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RESUMEN

En la Provincia de Galapagos, existen pocos programas establecidos para adultos
mayores que proporcionen la oportunidad en el mejoramiento de las condiciones
de salud a la poblacion determinada por su edad, como adultos mayores, de alli
gue ha sido necesario ejcutar una tarea investigativa a fin de llegar a definir si es
factible la implentacion de un programa que basado en soportes cientificos, de
manera que que se pueda prevenir y a la vez disminuir los niveles y frecuencia de
enfermedades que se presentan en la actualidad y de manera particular en el
adulto mayor, de alli es que surge la tematica: la influencia de actividad fisica en el
autoestima y autoimagen del adulto mayor, para lo que se ha definido como
objetivo, fomentar el cuidado de la salud y el autoestima aplicando el programa de
actividades fisicas que recupere el buen vivir de los integrantes de la Asociacion
Pioneros de Galapagos del Canton Santa Cruz, procurando en cierta medida,
identificar los trastornos de salud de los adultos mayores y de forma concluyente
determinar el tipo de actividades y ejercicios fisicos posibles de ejecutar segun las
bases fisiologicas, bioldgicas y psicolégicas que determine el especialista, disefiar
un programa de actividades fisicas y conocer el impacto bio-psico-social en los
adultos mayores, con ello se logré observar el interés por practicar diferentes
actividades fisicas.un notable mejoramiento en la salud de los participantes por
tanto ellos se acostumbraron a realizar continuamente actividades fisicas, y de esa
manera mantener en optimas condiciones su salud, tanto que en sus continuos
chequeos médicos les indicaron el progreso que estan obteniendo diariamente y
por ende establecer la calidad de vida del adulto mayor. Fomentar la practica
continua de alguna actividad fisica, que contribuya al incremento de la autoestima
y autoimagen, para envejecer con dignidad accediendo a un mejor estilo de vida y

del derecho al Buen Vivir.
PALABRAS CLAVE:

EJERCICIOS TERAPEUTICOS, STRESS, RECREACION, HIPERTENSION,
OBESIDAD, SEDENTARISMO.



SUMARY

In the province of Galapagos, there are few programs in place for seniors to
provide an opportunity in improving health conditions for the population
determined by their age, as older adults, there has been an investigative task
ejcutar necessary to come to define whether it is feasible implentacion a program
that supports science-based, so that you can prevent and also reduce the levels and
prevalence of diseases that occur today and particularly in the elderly, of there is
the issue arises: the influence of physical activity self-esteem and self-image of the
elderly, to what has been defined as an objective, promoting health care and self-
esteem using the physical activity program to recover the good life of the members
of the Association Pioneers of Santa Cruz Galapagos Canton, trying to some
extent, identify health problems of older adults and conclusively determine the
type of activities and exercise as possible to run the physiological basis, biological
and determine psychological specialist, to design a program of physical activities
and understand the impact bio-psycho-social in older adults, after the execution of
the process of physical activity and its corresponding distribution. With the
execution of this program are able to observe a significant improvement in the
health of the participants so they got used to continuously perform physical
activities, and thus maintain their health in good condition, while in its continuing
medical checkups they indicated the progress we are getting daily and thus
establish the quality of life of the elderly. Encourage the continuing practice of
physical activity that contributes to increased self-esteem and self-image for aging

with dignity accessing a better lifestyle and the right to Good Living.

KEY WORDS:

THERAPEUTIC EXERCISE, STRESS, RECREATION, HYPERTENSION,
OBESITY, SEDENTARY LIFESTYLE.
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1. INTRODUCCION

La autonomia de las personas mayores esta intimamente relacionada con su calidad de
vida. El ejercicio es un protector y precursor de dicha autonomia y de los sistemas
organicos gue la condicionan, ademas de preservar y mejorar la movilidad y estabilidad
articular y la potencia de las palancas musculo -esqueléticas, que a su vez inciden
beneficiosamente sobre la calidad del hueso, la postura, la conducta motriz, la

autoestima y autoimagen, concepto de si mismo, en definitiva sobre la calidad de vida.

Disefiar un programa de ejercicios fisicos y observar su influencia en el autoestima y
autoimagen del adulto mayor es el proposito de esta investigacion, a la vez que sirva de
ayuda a las futuras generaciones. EIl programa de ejercicios contribuird en estos
pacientes a mejorar la calidad de vida porque ayudara a estabilizar la presion arterial,
disminuirad los niveles de glicemia, mejora la circulacion, fortalecera los musculos,
disminuird el stess. Si no realiza ejercicios entrara en la caquecsia o por lo contrario en
la obesidad, se sentird disminuido fisicamente y presentardn complicaciones graves

como infartos, cegueras y amputaciones de miembros principalmente.

El envejecimiento, un proceso mas dentro de la carrera de la vida de los seres vivos... Se
estdn haciendo numerosos descubrimientos relacionados con las causas que lo
provocan, son varias las teorias que se mueven en torno a tan misterioso proceso de
deterioro de la vida. Todas en su mayor parte fundamentadas y aprobadas, pero ninguna
llega al fondo de la cuestion, o quiza no hay fondo, simplemente hay que aceptarlo tal

como es. La actividad fisica se reduce con la edad y constituye un indicador de salud.

La reduccion del repertorio motor, junto a la lentitud de los reflejos y descenso del tono
muscular en reposo, entre otros factores, provocan descoordinacion y torpeza motriz. La
inmovilidad e inactividad es el mejor agravante del envejecimiento y la incapacidad de
tal forma que, lo que deja de realizarse, fruto del envejecimiento pronto serd imposible
realizar. El ejercicio fisico tiene una incidencia especifica sobre los sistemas que acusan
la involucidn retrasando la misma de forma considerable, previniendo enfermedades y
contribuyendo a mantener la independencia motora y sus beneficios sociales, afectivos y

econémicos.
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La presente investigacion va a tratar el tema desde la perspectiva de la pérdida de la
funcionalidad fisica que conlleva el envejecimiento. Donde se realizara un anélisis de la
incidencia de la actividad fisica en la senectud como via asequible - placentera de
retardar sus efectos. Todos tenemos la preocupacion de como seremos cuando llegue la
vejez o si llegaremos alla y mas que esta preocupacion debieramos preguntarnos ¢ qué
hacer para llegar a tener una vejez sana y mucho més placentera ? o ¢cémo podemos
evitar una vejez llena de dolores e infelicidades?; si pensamos asi podriamos encontrar
las respuestas adecuada en la practica sistematica en las actividades fisica, la
eliminacién del habito de fumar y la regulacion de nuestra costumbre alimentaria; todo
ello contribuird a que el adulto mayor representara en una etapa normal de vida, sin los

contratiempos actuales.

En los seres con el objetivo de continuar profundizando en la promocion de la salud, asi
como seguir una dinamica, que vaya en ascenso, acorde a las posibilidades adquirida
por el organismo del adulto mayor, de ahi que se establece un cuerpo de indicaciones
metodoldgicas de cada especialista de la Cultura Fisica en plena concordancia con el
personal médico, que podran utilizar en funcion de planificar y elaborar planes de
actividades fisicas con mayores requerimientos, humanos el tiempo va creando un

sinnumero de problemas, encontrdndonos al final con la vejez.

Existen diferentes factores que influyen en el proceso de envejecimiento de la
poblacion, asi como otros que estan directamente relacionados con su desarrollo. Entre
los aspectos socioecondmicos se incluyen diferentes factores relacionados con el peso
que ocupa el anciano en la familia, el grado de independencia del anciano en su seno
familiar y otros indicadores que persiguen ubicar su situacion en los momentos actuales
de la sociedad. La sociedad tiene la responsabilidad de preocuparse desde el punto de
vista preventivo, terapéutico y de rehabilitacion de la persona de edad avanzada y de
tratar de romper el estereotipo de considerar al Adulto Mayor desamparado e indtil. Sin

embargo, llegara el momento en que los jovenes del hoy sean los viejos del mafiana.

Con los resultados que la investigacion propone, la observacion de la influencia de un

programa de actividad fisica en la autoimagen y autoestima en el adulto mayor.
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1. 1 DETERMINACION DEL PROBLEMA

A nivel general, en el Ecuador ain se ha dejado en el olvido las situaciones desprovistas
de todo tipo de atencion hacia aquellas personas que al atravesar varios afios por el
camino de la existencia, cumplen su ciclo evolutivo, sin que puedan detener el paso del

tiempo, con las caracteristicas que conllevan tal proceso, esto es: el envejecimiento.

Ciertamente, el paso de los afos, deja huellas en muchos aspectos, como la salud, la
imagen, el autoestima, las capacidades cognitivas, motrices, productivas, entre otras;
cabe destacar que la sociedad observa con mirada lastimera y casi de desprecio a los
seres gque en el mejor momento de sus vidas entregaron su energia, su aporte humano,
econodmico a la sociedad que facilmente olvida y hasta llegar a grados de crueldad, por

la desatencidn social y muchas ocasiones a nivel familiar.

Este grupo humano, que con la carga de afios, la pesadez en su andar, llevando a cuestas
la sabiduria de la experiencia y la palabra oportuna para el consejo, se lo denomina
“ADULTOS MAYORES”, esos son los “abuelitos” que con su clasica ternura
comparten en el plano familiar vivencias y ademas sufrimientos. Pues la razon, es la
incomprension de quienes creyéndose aun jovenes, consideran que ellos ya estan

pasados de moda y no proporcionan ninguna ayuda.

En la Provincia de Galdpagos, Canton Santa Cruz existe carencia de programas
destinados a cultivar la actividad fisica en los Adultos Mayores, pese a que hay en la
actualidad profesionales en el Area de Cultura Fisica que pueden contribuir con los
conocimientos para equilibrar el estado de salud y animico del grupo de socios de la
Asociacion de Pioneros de Galdpagos y de otras agrupaciones con similares

caracteristicas.

Al disefiar, ejecutar y hacer viable varios programas con caracter de prevencion de la
salud y mejorar la calidad de vida en los adultos mayores, se puede llegar a la solucién
del problema, ya que esta previsto iniciar un amplio programa de actividades fisicas las
mismas que permitiran mejorar el estado de salud de los adultos mayores, que son

objeto de este estudio.



Son varios problemas y sobre todo complejos que aquejan a los adultos mayores, tales
como: alteracién mental, la hipertension, la inmovilidad, inactividad, la involucion
respiratoria, estado de animo, para ello se determinaran varias alternativas las que se

iran desglosando en el compendio que se presenta.

Esta investigacion se justifica su realizacion, porque una vez que conozcamos en base a
una exploracion, la utilizacion de fichas técnicas y clinicas y a encuestas personales de
cada adulto mayor con diferentes caracteristicas tanto, referente al aspecto nutritivo,
algin tipo de dolencia, lesién o complicacién, aspecto social, problemas de Stress,
Hipertensidn, Tabaquismo y alcoholismo, obesidad, Soledad, poca participacion socio
laboral, Sedentarismo, Poca actividad fisica, etc. Emplearemos diferentes métodos
como principio la motivacion para poder inducir en un 100% las actividades que se
propondran y que primero seran encuestadas a cada uno de los participantes.

La actividad fisica es esencial para la salud del adulto mayor. Lo importante es realizar
un chequeo médico previo, aumentar el ritmo lentamente y tener continuidad, la
natacion, caminatas recreativas, actividades ciclicas, ejercicios de flexibilidad vy
fortalecimiento, hidrogimnasia, subir escaleras, bailar, yoga, tai chi y gimnasia aerobica

de bajo impacto.

El ejercicio habitual puede ayudar emocionalmente a los adultos mayores de salud
delicada sin causarles dolor. Existen estudios cuyos resultados se suman a la evidencia

de que la actividad puede ofrecer beneficios més alla del bienestar fisico.

El proposito es de hacer realidad un Programa de actividad Fisica que tenga una
influencia con buenos resultados en la Autoestima y Auto imagen del Adulto Mayor del
Canton Santa Cruz Provincia de Galapagos, se justifica por que en Puerto Ayora, existe
una Asociacion de Pioneros Adultos Mayores, que se dedican a diferentes actividades
laborales que puede ser minima , pero en lo concerniente a la actividad fisica en su
mayoria no tienen la oportunidad de acceder a Programas de Actividad Fisica, aunque
cuentan con la infraestructura y con varios implementos o accesorios para poder

emprender y desarrollar esta actividad.



1.2. OBJETIVOS
1.2.1 OBJETIVO GENERAL

Fomentar el cuidado de la salud y el autoestima aplicando el programa de actividades
fisicas que recupere el buen vivir de lo adultos mayores de la Asociacion Pioneros de
Galépagos del Cantdn Santa Cruz.

1.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. Registrar la filiacion de los adultos mayores involucrados en la investigacion

seglin sexo y edad.

2. ldentificar los trastornos de salud de los adultos mayores socios de la Asociacion

Pioneros de Galapagos del Canton Santa Cruz.

3. Disefar un programa de actividades fisicas considerando las bases fisioldgicas,

bioldgicas y psicoldgicas de los adultos mayores, dirigido por expertos.

4. Conocer el impacto bio-psico-social en los adultos mayores, de la ejecucion del

proceso de actividad fisica y su correspondiente difusion.

1.3. HIPOTESIS
Con la ejecucién del programa metodologico de actividades fisicas se mantendra en
equilibrio el estado de salud de los adultos mayores en la Asociacion de Pioneros de

Galapagos del Canton Santa Cruz.

1.4. VARIABLES
Variable independiente.

Ejecucion de un programa metodolégico de actividades fisicas.

Variable dependiente.
Mantenimiento del estado 6ptimo de salud en los adultos mayores de la Asociacion de

Pioneros de Galapagos.



Variables Intervinientes.

® & & & O 6 O O o O O o o o

Edad

Sexo

Sintomas

Tratamientos

Complicaciones

Ejercicios

Condiciones Laborales y / o domesticas.
Interrogar sobre antecedentes medicos.

Descartar contraindicaciones absolutas.

Conocer la medicacién que puede estar tomando.
Conocer la motivacion por la decide realizar el ejercicio.
Control sanitario adecuado.

Entorno adecuado.

Interrelacién social.



2. MARCO TEORICO

2.1. EL ADULTO MAYOR

Este es el término o nombre que reciben quienes pertenecen al grupo etareo que
comprende personas que tienen méas de 65 afos de edad. Por lo general, se considera
que los adultos mayores, s6lo por haber alcanzado este rango de edad, son lo que se

conocen como pertenecientes a la tercera edad, o ancianos.

El adulto mayor pasa por una etapa de la vida que se considera como la ultima, en la
que los proyectos de vida ya se han consumado, siendo posible poder disfrutar de lo que
queda de vida con mayor tranquilidad. Usualmente las personas de la tercera edad han
dejado de trabajar, o bien se jubilan, por lo que su nivel de ingresos decrece en forma
considerable, lo que junto con los problemas de salud asociados a la edad pueden traer
consecuencias en todos los ambitos de su vida. Esta situacion hace que las personas de
la tercera edad muchas veces sean consideradas como un estorbo para sus familias, por
lo que un problema creciente en la sociedad actual es el abandono. Otra opcién muchas
veces tomada consiste en los asilos que se especializan en sus cuidados (de todas
maneras hay considerar que en la actualidad los asilos o casas de reposo para el adulto
mayor se han sofisticado crecientemente debido a la demanda del mercado, y los méas
sofisticados de entre estos establecimientos cuentan con comodidades y cuidados
envidiables como spa, gimnasios, televisores de plasma y otros, aunque por supuesto los

servicios van en relacion directa con su precio, que puede llegar a ser considerable).

Como se evidencia, se trata de un grupo de personas que son fuertemente discriminados,
ya que se comete el error de considerarlos como inoperantes o incapaces, enfermos o
simplemente viejos que no pueden cumplir con las tareas mas basicas. Debido a lo
anterior, los gobiernos y los municipios se han ocupado de crear politicas y centros
especializados que se preocupan en forma especial de los adultos mayores, otorgandoles
beneficios especiales en relacion a los servicios sociales y de salud, contando ademaés
con actividades especificas, creadas especialmente para mantener a esta poblacion

activa y participe de la sociedad.



La anterior concepcion de la tercera edad en la mayoria de los casos se encuentra
bastante alejada de la realidad que estas personas viven. Muchas veces siguen siendo
personas perfectamente sanas y activas, llenas de vitalidad que disfrutan de la
tranquilidad de haber cumplido con todos sus proyectos de vida, pudiendo disfrutar de

la familia, los nietos y los triunfos acumulados durante toda su vida.
2.2. PERSPECTIVA DEL ECUADOR HACIA LOS ADULTOS MAYORES

La Constitucién aprobada en 2008 sefiala, en su articulo 36, que las personas adultas
mayores recibirdn atencidn prioritaria y especializada en los ambitos pablico y privado,
en especial en los campos de la inclusién social y econémica, y proteccion contra la

violencia.

El articulo 37 reza que el Estado le garantiza al grupo exoneracion del pago por costos
notariales y registrales, de acuerdo con la ley, y el acceso a una vivienda que asegure
una vida digna, con respeto a su opinion. Los derechos de las personas de la tercera
edad son poco conocidos Yy ejercidos en el pais. Es la conclusion a la que llegaron

varias entidades que participaron en una mesa redonda realizada en Guayaquil.

Dicho acto fue parte de un programa que el Ministerio de Inclusion Econémica y Social
(MIES) impulsa, a fin de promover politicas de proteccion integral para los derechos
humanos de los adultos mayores. En la plenaria realizada antes de ayer, representantes
del MIES, Servicio de Rentas Internas (SRI) y de las Asociaciones de
Jubilados coincidieron en que en los lugares publicos y privados, como Empresa
Eléctrica y bancos, donde se realizan tramites puablicos, se ve poca concurrencia del
grupo vulnerable, pese a que en esos sitios pueden gozar de beneficios como

descuentos.

Por ejemplo, se plante6 que algunos adultos mayores de 65 afios de edad desconocen
que estan exonerados de pagar el Impuesto del Valor Agregado (IVA), pago de
facturas, descuentos en la cancelacion de la matricula del vehiculo de su propiedad, los
cuales deben ser restituidos a través del SRI; y que estan exentos de las prestaciones del

Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS), Instituto de Seguridad Social de las
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Fuerzas Armadas del Ecuador (ISSFA) y demés pensionistas. Alcira Rivera, una mujer
de 65 afios de edad, es una de las integrantes de ese grupo etario, quien recién se entera
de que tiene derechos como descuentos en los servicios publicos. Ayer ella estuvo

acompariada de su esposo para informarse de los beneficios que brinda la entidad.

“No sabia que podia tener beneficios por entregar facturas al SRI. También desconocia
que me podian devolver el IVA por mis compras de medicinas, alimentacion,
vestuario”, dice Rivera. Para ella, este Ultimo derecho que tiene es favorable, ya que
puede recuperar un poco del dinero invertido, sobre todo porque ni su esposo ni ella
reciben la jubilacién del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social. Carmen Cucalén,
de 67 afios de edad, quien hace poco conocio los descuentos que tienen los adultos
mayores, sefiala que con asesoria de una amiga pudo recuperar hasta US$ 120. “Esto
ayuda mucho porque cuando uno pasa por la tercera edad tiene la necesidad de comprar

muchos remedios”.

Algunos adultos mayores de 65 afios de edad desconocen que estan exonerados de
pagar el Impuesto al Valor Agregado; para Rivera y Cucalon, las instituciones pablicas
y privadas deberian realizar campafias de difusion sobre la Ley del Anciano y de los
beneficios que gozan pues, como ellas, todavia hay mas adultos mayores que no saben
sobre sus derechos. Sobre este tema, el SRI, asegura que todas las personas mayores a
65 afios de edad pueden acercarse hasta la dependencia con su cédula original e
inscribirse en la base de datos. Ellos, afirma, son atendidos de forma inmediata al

entregarles un turno especial para la consulta de los diversos temas.

Segun el articulo 14 de la Ley del Anciano, “toda persona mayor de 65 afios de edad y
con ingresos mensuales estimados en un maximo de cinco remuneraciones basicas
unificadas, 0 que tuviera un patrimonio que no exceda de quinientas remuneraciones
basicas unificadas, estard exonerada del pago de toda clase de impuestos fiscales y

municipales”.



El MIES, Ministerio de Inclusién Econdmica y Social, sefiala que la institucion realiza
camparias continuas para la promocion de los derechos de los ciudadanos, en especial de

ese grupo etario.

Se espera que no solo se haga una reforma legal a la Ley del Anciano, sino que “se
enmarque en los nuevos preceptos constitucionales. De alli que se hace un llamado para
que en la construccion del anteproyecto de la Ley del Adulto Mayor participen
activamente todos”. Los derechos de los adultos mayores son desconocidos porque se
encuentran dispersos en varios cuerpos legales y normativos, como son el Cédigo Civil
y Penal, Ley Contra la Violencia a la Mujer y la Familia, Ley de Transito, entre otras
normas. “Resulta bastante dificil que el comun de los ecuatorianos y los adultos
mayores conozcan a plenitud todos los derechos que nos protegen, aquello hace
necesario codificarlos en un solo cuerpo legal que bien puede denominarse codigo

organico del adulto mayor”.

2.3. RESENA HISTORICA DE LA ASOCIACION ¢“PIONEROS DE
GALAPAGOS”.

El Afo de creacion de la Asociacion de Pioneros de Galapagos fue el 12 de junio de
1.980; y consta en el Registro Oficial No. 208 del 15 de agosto de 1979, en el
Ministerio de Bienestar Social, en la actualidad existen inscritos 35 Socios fijos de los

cuales los mas regulares son los que se les a nominado.

Presidentes de la Asociacién Pioneros de Galapagos, 1mer Presidente por eleccion Sr.
Hermel Jarrin Reinel, Sra. Maria Granda de Alulima, Sr. Manuel Balceca y en la

actualidad la preside el Sr. Hermel Jarrin Reinel.
Infraestructura con que cuenta la Sede de la Asociacion Pioneros de Galapagos:

Sala de Sesiones, cocina, comedor y dos Salas de Gimnasia.
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Apoyo que ha tenido durante las gestiones que han realizado sus Presidentes. El Ex
Diputado por Galapagos Sr. Alfredo Serrano Balladares gestion6 $. 70°.000.000

(sucres) en el afio 96, para la construccion de la Sede de Pioneros de Galapagos.

En el periodo administrativo del Sr. Franklin Sevilla Cedefio, ex Alcalde del Cantén
Santa Cruz y la Vice — Alcaldesa. Sra. Marlene Loyola Reinoso, se construyo la Sede de

pioneros de Galapagos, dotandolos de un Comedor y un Gimnasio.

En la sede de Pioneros de Galapagos también consta en una Placa recordatorio como
muestra de agradecimiento por varias obras realizadas al Sr. Tecnoélogo. Alfredo Ortiz
ex. Alcalde del Canton Santa Cruz en el periodo 2000 — 2004, asi como también al Sr.

Lic. Pedro Zapata. Prefecto del Consejo Provincial de Galapagos.

Proyectos que tiene su Presidente para mejorar la Sede del Pioneros de Galapagos. Sr.

Hermel Jarrin.

En la actualidad a presentado un Proyecto y esta aprobado para la construccién de

un techado en el patio para realizar actividades Mdltiples de los Pioneros de Galapagos.

Otro Proyecto que tiene presentado es de reacondicionar el Gimnasio, para
mejorar las condiciones de Salud y Fisicas de los Adultos Mayores del Cantdn Santa

Cruz.

2.4, EL ENVEJECIMIENTO
El envejecimiento es:

e Un fenomeno irreversible que incluye cambios extructurales y funcionales.

e Comun a todas las especies.

e Es un proceso que comienza en el momento de la concepcion , despues de
alcanzar la madurez reproductora.

e Resultado de una disminucion de la capacidad de adapatacion.

e El aumento de las probalidades de muerte , segin pasa el tiempo , como

consecuencia final del proceso.
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En la edad adulta se comienza a sufrir al deterioro organico de la evolucion. En este
momento de vida se detiene la madurez de las funciones organicas , pero a partir de ahi

comienza un periodo involuntario del que nadie puede escapar.

En la edad de 30 — 35 afios , comienza el descenso progresivo del metabolismo ; éste
alcanza del 7 al 40% a los 45 — 60 afios y para los centenarios representa el 50 — 55 %

de los valores iniciales.

Son frecuentes en esta edad las manifestaciones patoldgicas en el aparato
cardiovascular, el sistema respiratorio, en musculos , las articulaciones y las alteraciones

en el metabolismo.

La medicina moderna no cuenta con medicamentos para el rejuvenecimiento que
prolongue la vida del hombre . La vejez es una etapa irreversible de la vida, un nivel
determinado de una forma especial de movimiento de la materia y todo arte de
prolongacion de la vida , consiste en no reducirla debido a una forma de vida incorrecta
y prolongar la vida del organismo por medio de amplias transformaciones sociales y

medidas sanitarias y saludables.s)

24.1. CAMBIOS QUE SE MANIFIESTAN EN LA VEJEZ.
e Disminucion de los procesos metabdlicos.
e Reduccion de la capacidad funcional de todos los organos y sistemas.
e Decrecimiento de las funciones de las glandulas de secrecion interna.
e Alteraciones del metabolismo ( Los procesos de reduccion prevalecen sobre los
de oxidacion )
e Variaciones en el aparato ostiomioarticular.
e Aparecen manifestaciones patologicas en los apartos:
Cardiovascular , Respiratorio , Nervioso y articular , etc.
Qué Medidas Saneativas tomar en la vejez:
e Organizacion correcta del trabajo.
e Descanso.
e Alimentacio correcta.

e Empleo de medios sanitarios auxilares ( Chequeo meédico, vacunacion, etc.).
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e Eliminacion de todo tipo de excesos y costumbres dafinas (tabaquismo,
alcoholismo).

e Actividad Fisica.

e La practica de ejercicios fisicos en el Adulto Mayor permite mejorar:

e Capacidad de trabajo.

e Asegurar la longevidad.

e Retardar los cambios de la vejez.
Garantizando efectos favorables sobre la:

e Tension arterial.

e Tolerancia a la glucosa.

e EIHDL colesterol.

e La mortalidad cardiovascular.

e Ladensidad 6sea.

Entre los cambos funcionales del organismo relacionados con la edad (aunque no

ocurren al mismo tiempo) , se destacan entre otros los siguientes:

Sistema Nervioso Central.

e Disminucion gradual de la fuerza , la movibilidad y el equilibrio de los procesos
de excitacion e inhibicion.

e Empeora la memoria y las funciones de los analizadores visuales y auditivos.

e Disminuye la velocidad de las reacciones y aumenta su periodo latente.

e Lentitud en la formacion y consolidacion de los reflejos condicionados y sus
relaciones.

e Disminucion de la capacidad de reaccién compleja.

e Prolongacion del periodo latente de las reacciones del lenguaje.

e Irritabilidad , dispersidn de la atencion e inestabilidad emocional.

e Se dificultan los movimientos que requieren una elevada capacidad de

coordinacion y presicion.

13



Sistema Cardiovascular.

Elevacion de los niveles de la Tensién Arterial (Sistolica y Diastolica) .
Descenso de los niveles de la Frecuencia Cardiaca.

Dismunicion de los niveles del volumen — minuto.

Apeoramiento de la funcion contractil del musculo cardiaco.

Duccion de la luz interna de vasos y arterias.

Disminucion del funcionamiento de los vasos capilares.

Tiempo general del flujo sanguineo se eleva.

Duccion de las posibilidades de reserva del musculo cardiaco.

Duccion de la cantidad de sangre circulante y su contenido de hemoglobina.

Organos de la Respiracion:

Perdida gradual de la elasticidad en el tejido pulmonar.
Disminucion de la ventilacién pulmonar.

Aumento del riesgo de enfisemas.

Disminucion de la vitalidad de los pulmones.

Aumento en la frecuencia de los movimientos respiratorios.

La respiracion se hace mas superficial.

Tracto Gastrointestinal.

Disminucion de la secrecion del jugo gastrico y la pepsina.

Disminucion de las cantidades de fermentos presentes en el jugo pancreatico.

Disminuye la movilidad de los alimentos por el es6fago.

Procesos del Metabolismo:

Disminucion del metabolismo basal.
Reduccion de la cantidad general de proteinas en el organismo.
Aumento de los nivels de colesterol y triglicéridos, activandose

sedimentacion en las paredes de los vasos.

14

Su



Sistema Osteo — Articular.

e Los huesos se hacen mas fragiles.
e Disminuye la movilidad articular.
e Empeora la amplitud de los movimientos.

e Alteraciones progresivas de la columna vertebral.
Situacion Psicoldgica:

e Disminucion del autoestima.

e Complejidad fisica y movimientos.

e Comprension de la familia y de la sociedad.

e En el proceso de la jubilizacion laboral se consideran menos necesarios.
e Presenta el temor a la muerte.

e Abstinencia en las mujeres y disfunciones sexuales en ambos sexos.

El envejecimiento, un proceso mas adentro de la carrera de la vida de los seres vivos se
estan haciendo numerosos descubrimientos relacionados con las causas que lo
provocan, son varias las teorias que se mueven en torno a tan misterioso proceso de

deterioro de la vida.

Todas en su mayor parte fundamentadas y aprobadas, pero ninguna llega al fondo de la

cuestion, o quiza no hay fondo, simplemente hay que haceptarlo tal como es.

Con el incremento namerico de las personas de 60 afios 0 mas, aumenta tambien las
afecciones propias del adulto mayor , tales como osteoartrosis y osteoartritis, las cuales

mejoran sustancialmente con la ejecucion de actividades fisicas.

La expresion tercera edad, anciano o adulto mayor nos da la idea de un individuo en el
ultimo estadio de su vida que ya a superado todas las etapas evolutivas y a pasado
inclusive por la plenitud de su madurez. No debemos pensar en funcion de una vida
pasiva es para , sino por el contrario tener en claro que es el momento donde
naturalmente las funciones bioldgicas acrecientan su deterioro, apuntando a buscar la

manera de disminuir los efectos provocados por la involucién natural.
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Se conoce por conclusion l6gica que su fuerza estd disminuida, que al caminar sus pasos
son mas cortos y lentos, tiene huesos debilitados por la osteoporosis y su equilibrio

deteriorado los convierte en un blanco perfecto para los accidentes.

La actitud de la familia, en la mayoria de los casos, esta bien definida, trata que el
abuelo no corra riesgos, limitando de esta manera gran parte de sus actividades con lo
que generan sin darse cuenta un individuo mas debil y menos movil, provocando en

forma indirecta una mayor propension a los accidentes.

Es necesario generar un cambio de mentalidad y de postura ante esta problematica
terminando con las actitudes que se basen en aumentar la dependencia con la excusa de
la proteccion , debemos poner la energia en la prevencion, teniendo en cuenta
actividades aplicables a la realidad que resulten en una nivelacion funcional, queriendo
expresar con esto la posiblidad que tienen un abuelo de aproximar sus cualidades fisicas
a las de inviduos mas jovenes, pudiendo de esta manera alejarse de las posiblidades de
accidentes, integrandose de forma mas completa a la sociedad, lo que sin duda se
traduce no solo en bienestar fisico, sino siquico y social

El envejecimiento conlleva una serie de cambios a nivel cardio vascular , respiratorio ,
metabolico, musculo esqueletico, motriz etc .. que reducen la de esfuerzo y resistencia
al estrés fisico delos mayores, reduciendose asi mismo su autonomia y calidad de vida y
su habilidad y capacidad de aprendizaje motriz. con la edad y constituye un indicador
de salud. La reduccion del repertorio motor, junto a la lentitud de los reflejos y descenso
del tono muscular en reposo, entre otros factores, provocan descordinacion y torpeza
motriz. La inmovilidad e inactividad es el mayor agravante del envejecimiento y la
incapacidad de tal forma que lo que deja de realizarse, fruto del envejecimiento pronto

sera inposible realizar.

Un aspecto importante que influye de forma relevante en el aumento de la espectativa
de vida y su calidad en la poblacién particularmente de Galapagos, es la actividad fisica
sistematica y organizada , educando y desarrollando las capacidades fisicas y volitivas ,
donde ejercen un papel desicivo en la personal y el mejoramiento de su organismo. Es
notable destacar el avance de la Cultura Fisica con la finalidad de desarrollar la salud de

los adultos mayores.
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Son muchos los autores como Foster W., (1995 ) Fujita F ., (1995 ), los que estudian el
problema de la involucion por la edad , que han observado los cambios relacionados con
el envejecimiento que se produce en los organos y tejidos mas disimiles del organismo
humano, Sin embargo , el envejecimiento no es solamente la perdida de las funciones ,
ya que al mismo tiempo en el organismo se desarrollan mecanismos compensatorios

que se oponen a este fenomeno.

El enevjecimiento del organismo humano ademas de constituir una etapa normal e
irreversible de la vida , es una forma muy especial del movimiento de la materia, Es un
complejo y variado proceso que depende no solamente de causas biologicas , sino
tambien de condiciones socio economicas en las cuales se desarrolla el indivividuo

como ser social.

Actualmente en la sociedad se invierten innumerables recursos financieros destinados
para la conservacién de un adecuado estado de salud de la poblacion en general , sin
embargo , pensamos qu el nivel de salud que alcance cualquier poblacion no esta
determinado por el numero de medios y acentos asistenciales con que la misma pueda
contar , sino por la cantidad de personas que necesiten regularmente de estos. De tal
forma , que el estado de salud poblacional constituye ademas un problema economico

importante para el desarrollo de toda sociedad.

Por otra parte, independientemente de los adelanto y descubrimiento cientificos , la
medicina moderna no cuenta con todos los recursos necesarios para el rejuvecimiento o
la prolongacién de la vida del hombre, es por esto que junto a la correcta relacion de
trabajo y descansos, los habitos de alimentacion, régimen de vida y la eliminacion de
todo tipo de excesos y costumbres en el consumo de tabaco, alcohol y drogas, entre
otras, en la lucha por la salud, desempefian una valiosa funcién los ejercicios fisicos
correctamente dosificados. Con la llegada de la edad madura en el organismo humano
diferentes cambios y fendmenos de carater biologico que pueden conducir a variaciones
patoldgicas en los diferentes aparatos y sistemas que ya se manifiestan a partir del
periodo de edades comprendidas entre 35 y 40 afios, en un inicio hacen su aparicion de

forma poco significativa.
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Por eso la prolongacién de vida y la capacidad de trabajo de la persona de edad media y
madura es uno de los problemas sociales de mayor connotacion que corresponde a
atender fundamentalmente a los Porfesionales de la Actividad Fisica y el Deporte en la

lucha por la salud y la longevidad.

El ritmo del envejecimiento varia segun los individuos , es un proceso individual que
cambia con los pueblos y las diferencias sociales. Por tanto , el envejecimeinto es un
proceso complejo y variado que depende no solo de causas biologicas , sino de las
condiciones sociales de vida y una serie de factores de carater material , ambiental , etc.
Por esos es tan necesario en la actualidad, la lucha por la longevidad , por la

conservacion de la salud y la capacidad de trabajo.

El envejecimiento diferenciado existe en ciertos sujetos que parecen representar mas o
menos envejecimiento del que indica su salud y se reemplaza la edad cronologica con la

edad biologica, esto expresa mayor o menor capacidad de resistencia del organismo.

Muchas personas son biolégicamente méas viejas y representan menos edad o tienen

menos edad y aparecen estar mas envejecidos.

El sujeto que practica ejercicios fisicos de forma sistematica, es dificil fijarle una edad
concreta y esto se debe al rejuvenecimiento bioldgico funcional. Podemos afirmar que
el envejecimiento no se produce de la misma manera en todos los 6rganos del mismo

sujeto y asi como, en los distintos sujetos.

Los cambios que se observan en la edad media y madura se manifiestan ante todo, en la
disminucion de los procesos metabdlicos, la reduccién de la capacidad funcional de
todos los drganos y sistemas, el decrecimiento de las glandulas de secrecion interna y

las distintas variaciones en el aparato osteomuscular.
2.5. LA ACTIVIDAD FISICA

Un paso importante para asumir una perspectiva cientifica en cualquier tema es la
definicion de los conceptos de los que uno va a hablar. En nuestro caso necesitamos

definir:
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En primer término, la Actividad Fisica se ha entendido solamente como "el movimiento
del cuerpo". Sin embargo, debemos superar tal idea para comprender que la Actividad
Fisica es el movimiento humano intencional que como unidad existencial busca el
objetivo de desarrollar su naturaleza y potencialidades no sélo fisicas, sino psicoldgicas
y sociales en un contexto historico determinado. (Girginov. 1990:9). Consideramos que
la de la actividad fisica, tanto de juego como formativa o agonistica, tiene una gran
importancia higiénico preventiva para el desarrollo armoénico del sujeto (nifio,
adolescente y adulto) para el mantenimiento del estado de salud del mismo. La de
cualquier deporte conserva siempre un carécter ludico "y pudiera ser una buena medida
preventiva y terapéutica, ya que conlleva aspectos sociales, ludicos e incluso

bioquimicos que favorecen el desarrollo de las potencialidades del individuo”. ()

Pila Telefia, A. (2005) sostiene que la actividad fisica es todo tipo de movimiento
corporal que realiza el ser humano durante un determinado periodo de tiempo, ya sea en
su trabajo o actividad laboral y en sus momentos de ocio, que aumenta el consumo de
energia considerablemente y el metabolismo basal. Considera la actividad fisica como

una solucién para combatir el cansancio, el aburrimiento y el estar fuera de forma.

2.5.1. ACTIVIDAD FISICA Y SALUD

Con una perspectiva histérica occidental, vamos a tratar de presentar la relacion

permanente, desde nuestro punto de vista, entre la Educacion Fisica y la Salud.

El concepto helénico de “gimnastica” hace referencia al "arte gimnastico", que, segin
Platon (427- 347 a.C.), Aristételes (384-322 a.C.) y Galeno (131-203 d.C.), implica la
regulacién de una vida sana, de la buena condicion o "forma" -euexia, buen estado
corporal-. Para Aristoteles y Galeno, la gimnastica trabaja la forma, mientras que la
"paidotribia” es el rendimiento. Para Galeno (Thrasybulos 41) la gimnastica es la
ciencia de los efectos de todos los ejercicios (El arte del médico deportivo). Para ellos el
"paidotriba", correspondia al entrenador, el "gimnastes" equivalia al maestro profesional
de atletas, el "gimnasiarca" era el dirigente del gimnasio, el "gymnasion™ es el lugar
donde se realiza la “gymnasia", el "gimnasta" era el profesor de gimnasia y la

"gimnasia” el ejercicio fisico realizado a través del pentatlon -carrera de un estadio (200
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m.), salto, lanzamiento de disco, lanzamiento de jabalina y lucha-, el pugilato, la lucha

libre, los juegos y las danzas, que se median en las "competiciones gimnicas”. )

En Grecia en la etapa presocrética, durante la primera mitad del siglo V1 a.C. se elabora
la nocidén de physis, de ahi que se les denomine “fisi6logos”; physis indica lo que nace,
crece o0 brota, y con ello se designa el primer principio de todas las cosas del Universo.
Para los griegos antiguos la forma anatomica y la funcién se entendia de una forma

unida como anatomo fisiologia, y no de forma separada.

Esta physiologia se dividia en cuatro partes: Eidiologia (anatomia descriptiva),
Estequiologia (doctrina de la composicion elemental de los cuerpos naturales),
Antropogenia (embriologia y filogenética) y Dinamica (el conocimiento vital, somatico
y psiquico, segun las capacidades o potencias que existen en ella y conforme a las

causas que lo determinan. Lo que seria fisiologia, psicologia y sociologia actual.

El primer "physiologo™ y gran anatomista de renombre en esta etapa fue Almeon de
Crotona, en el afio 500 a.C., se cree que descubrid por diseccion los nervios Opticos y

las trompas de Eustaquio.

Posteriormente en la etapa Hipocratica, donde predomina como médico Hipdcrates de
Cos, que basa el ejercicio médico en los conocimientos fisiolgicos que aparecen en el
Corpus Hippocraticum, que es un conjunto de cincuenta y dos escritos sobre los
conocimientos médicos de la época, en uno de ellos titulado "Sobre medicina antigua”
se esboza una morfologia general mediante la nocién de esquema o "figura" de los

organos.

En el prologo del libro de Hipdcrates “Las obras de HipOcrates mas selectas: con texto
griego y latino puesto en castellano, é ilustrado con las observaciones practicas de los
antiguos y modernos para la juventud espafiola, que se dedica a la medicina” Andrés
Piquer (autor del prélogo) cita a Platén (en Republica lib. 3 pag. 440, edic. de Le6n de

1590). Dice que Platon afirma que Herddio fue maestro de Hipocrates y que:
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“se hizo famoso en la Antiguedad porque fue el inventor de la Medicina Gimnastica,
que quiere decir de la Medicina, que intenta sanar las enfermedades con el ejercicio del

cuerpo”.

Aristételes (384-322 a.C.) en sus estudios bioldgicos disec6 mas de cincuenta especies
de animales para estudiar su estructura anatémica, esta era para él la expresion de sus
planes o causas formales, es decir sus funciones. La estructura de un organismo estaba
regida por sus habitos y funciones, regidas a su vez por la calidad del alma o almas,

aungue el grado de perfeccion puede reconocerse a través de su forma estructural.
Segun Lain hace las siguientes aportaciones:

-Inicia la anatomia general con sus “partes” similares (la parte es cualitativamente igual

al todo) y disimilares (La parte es cualitativamente diferente al todo).

- Pone las bases de la anatomia comparada con los conceptos de analogia (partes con la
misma situacion y funcion en especies diferentes) y de homologia (parte semejante en

situacion y forma con distinta funcidn en especies diferentes).
- Crea el concepto de 6rgano.
- Centra el sistema vascular en el corazon.

Realmente parece que la anatomia comienza en Alejandria donde por primera vez se
practica la diseccion de cadaveres humanos incluso la viviseccién de los condenados a
muerte. Herdfilo de Calcedonia en el afio 300 a.C. fue el primero que realizd
disecciones anatomicas en publico. Reconocié el cerebro como el centro de la
inteligencia e intuy6 la conexién de los nervios con el movimiento y la sensacion.

Distingui6 entre arterias y venas, constatando que las primeras latian.

Erasistrato de Quios (330-260 a.C.) describio el recorrido de todas las arterias y venas
macroscopicas, describid la epiglotis, la valvula tricispide del corazén y distinguio los
nervios sensitivos de los motores. Realizd también estudios fisioldgicos sobre la

respiracion y la alimentacion.
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Plutarco, ensayista y bidgrafo griego. Nacio entre los afios 45 y 50 de nuestra Era, y
muri6 hacia el 125. Debe principalmente su celebridad a la obra “Vidas paralelas”,
compuesta por cuarenta y seis biografias, en las cuales, de dos en dos, compara a un
griego y a un romano. Escribio las "Morales de Plutarco” traducido del griego al
castellano por el Secretario Diego Gracian, “criado de Su Majestad” [Carlos III de
Espafa]. En el capitulo "Que al hombre anciano conviene gobernar", se escribe:

"Ejercicios convenientes a la vejez" "Que no por esto hemos de dejar totalmente de
mover Yy ejercitar nuestros cuerpos, porque no podamos ya jugar a la pelota, o tirar la
barra, o tornear, o pelear armados como de antes, sino que hay otros ejercicios livianos,
como son pasearse, llevarse de una parte a otra en litera, o carro o batel: departiendo y
razonando y haciendo otras semejantes cosas que muevan el espiritu y aliente y atraen el

calor natural”.
Donde sefiala que el hombre anciano puede seguir moviéndose con ejercicios ligeros.
También sefiala que los atletas eran:

"Athletas llamaban antiguamente, los que se ejercitaban en toda cosa de fuerza y
ligereza, para ir después a las fiestas publicas de Grecia" "Al revés vemos que hacen los
Athletas y luchadores que quieren fatigar sus cuerpos en los trabajos no necesarios: y no

guardarlos y conservarlos enteros para los necesarios".

Es interesante observar que criticaba el que atletas y luchadores no se ejercitasen para

tareas cotidianas.
Segun Filostrato (s.111 d.C.), la mision de la gimnaéstica es:

"Depurar los humores, rebajar las grasas superfluas, llenar las partes demacradas y tratar
enfermedades como catarros, hidropesia, tisis y epilepsia con dieta, masajes v,

ejercicio”.

Parece ser que en el afio 500 d.C. el monje budista Tamo inventa un sistema de
gjercicios gimnasticos cuyo objeto es fortalecer la resistencia del cuerpo contra las

enfermedades y curar sus dolencias, especialmente las de las vias respiratorias.
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El médico valenciano Arnaldo de Vilanova publicd en 1307 " Régimen Sanitatis ad

Regem Aragonum" alli se recomienda:

"la actividad corporal y el intercambio de productos con el exterior, segin el orden de
su encadenamiento natural: el ejercicio fisico, eventualmente completado por el bafio,
despierta el apetito y dispone para la provechosa recepcion del alimento, que la bebida

favorece al fluidificarlo”,

Ademaés no olvida que son consideraciones para un rey cristiano y dice que al ordenar
sus ejercicios fisicos ha de cuidar que, en ellos "Semper ilaesa permaneat regia maiestas
et honestas", evitando juegos y luchas que serian incompatibles con la gravedad y la

dignidad que su condicion exige.

En la etapa prevesaliana destaca Leonardo da Vinci (1452-1519) que con sus
contemporaneos en Italia disecaron numerosos cuerpos humanos y animales realizando
dibujos precisos de sus hallazgos. Leonardo mostré que los huesos de los animales
actuaban como palancas y Galileo habia empleado su teoria de resistencia de materiales

para explicar el grosor de las extremidades de los animales.

Thomas Elyot (1490-1546), médico y diplomatico, en su obra "The Governous",
dedicada al rey Enrique VIII, desarrolla un catalogo de ejercicios fisicos basados en el

principio de la salud.
Recomienda como ejercicios comunes:

« para aquellos con complexion fuerte: saltar, bailar, cazar, cabalgar, esgrimir la
espada y la préactica del juego de pelota;

i se tiene complexion debil: pasear, jugar a los birlos Berrdn (tipo de bolos) y al
juego de la herradura;

e parala mujer: pasear, bailar y jugar a bolos.

El ejercicio, segun el autor, y seguimos realizandolo en el siglo XXI, debe tener tres
fases: inicio, ejercicio puramente dicho y conclusion. Debe realizarse antes de las dos
comidas principales y no debe ser breve, ni discontinuo, ni prolongado, ni veloz, sino
que debe ser templado, moderado y ordenado.
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Mercurialis, afirma que “el arte gimnastico es cierta facultad que considera la
oportunidad de todos los ejercicios y ensefia poniendo por obra la diversidad de estos,
ya para conservar la buena salud, y ya para adquirir y retener mejor disposicion del

cuerpo”.

Y define ejercicio:"que es propiamente un movimiento del cuerpo humano vehemente,
voluntario, hecho con alteracion de la respiracion o por causa de la salud, o de

proporcionar un buen habito al cuerpo”

Desde el punto de vista de la fisiologia Robert Hoocke (1635-1703), Richard Lower
(1631-91) y John Mayow (1645-79) demostraron que la sangre se oxigenaba. Hoocke

sugeria que la respiracion servia para un proceso fisiologico semejante a la combustion.

Champier, consejero sanitario en Lyon en el siglo XVI, seqguidor de Gazi de Padua, el
cual escribi6é un libro que contenia desde el reposo y la dieta hasta la distribucion de
ejercicios fisicos diarios, escribid, a su vez, un tratado para uso de todos los que desean
salud incluyendo el ejercicio fisico.

Los filantropos -corriente que persigue la educacion integral preconizada por el pastor
protestante Basedow, que fundo el primer Philantropinum-, alrededor de 1760, hacen
equivalente el concepto de gimnastica con el de gimnasia; por lo que la gimnéstica pasa
a ser el ejercicio fisico mismo. Estos ejercicios son considerados en la doble vertiente
pedagdgica y curativa. Se eliminan los ejercicios "violentos" como: "buscar y coger
nidos, mecerse en columpios, coger cerezas, tirar nueces, navegar por rios peligrosos,

zambullirse desde puentes elevados y dar volteretas™

Pier Henri Ling, escribié en 1834 el "Tratado sobre los principios generales de
gimnasia", inspirado en los informes del doctor Nicolas Andry (Francia, 1658-1731)
creador de la ortopedia como doctrina de movimiento aplicada a la higiene y la terapia.
Ling sostuvo que la aplicacion de determinados movimientos, segin la estructura del
organismo favoreceria la salud. Cada ejercicio constaba de tres partes: forma, anatomia
y fisiologia del ejercicio mismo. Segun estos autores habia nacido la gimnasia
terapéutica (sic). No compartimos tal afirmacion, la gimnasia terapéutica nace en la

Grecia Antigua.
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En la Escuela Gimnéastica Francesa destaca una época cientifica donde eminentes
fisidlogos estudian el efecto de los ejercicios destacando Marey, Lagrange y Tissié.

Esteban J. Marey, fisi6logo (Francia, 1830-1904), trabaj6 con el gran fisiélogo Claude
Bernard, y ademas, pertenecia a la Liga francesa para la Educacion Fisica, estudid la
dindmica de la contraccion cardiaca y desarrollé numerosos aparatos entre ellos el
neumagrafo para el estudio del ritmo respiratorio, el esfigmografo para el estudio de la
presion arterial y el fusil fotogréfico (cronofotografia), en 1888, con el cual estudio el

movimiento del aparato locomotor humano en la sucesion de movimiento.

Fernand Lagrange (1845-1904) estudi6 y divulgo el efecto fisioldgico e higiénico de los

ejercicios.

Georges Demeny (1850-1917), profesor de Educacion Fisica francés, escribid entre

otras obras las "Bases cientificas de la Educacion Fisica" ya que colabor6 con Marey.

Angelo Mosso (ltalia, 1846-1910) estudi6 la gimnasia y el esfuerzo deportivo. Fue el
primer médico deportivo y fisidlogo estudioso de la fatiga, desarrollé un ergdgrafo que

permitio medir y representar graficamente el proceso del trabajo muscular.

Philippe Tissié (1852-1935), fue médico fundador de la Liga Girondina y de los

"Lendits" para difundir las ideas de Ling.

Johannes Lindhard (1870-1947), médico danés, en 1914 public6 la obra "Teoria
especial de la gimnasia"; en 1938, "Fisiologia general muscular" y en 1941 "Terapéutica

de los movimientos", estudi6 firmemente la fisiologia aplicada a la gimnasia.

Hilma Jalkanen (1889-1964) es la creadora de la "nueva gimnasia femenina finlandesa™
en 1930. Dice que la finalidad de la gimnasia es la de restablecer la armonia en el ser

humano, desde el punto de vista anatomico, fisioldgico y psicoldgico.

Benningghoff (1890-1953) estudia el cuerpo humano como “estructura funcional™

relacionando la forma y la funcion.
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Ya en el siglo XX, vamos a reflejar diferentes opiniones de algunos autores, que
presentamos entrecomilladas, y que nos han parecido ilustrativas:

Guyton nos explica como surgen las fisiologias especiales y entre ellas ya hemos citado
la fisiologia del ejercicio.

Corominas, nos da una idea muy importante sobre la autonomia del cuerpo humano con
el cual hacemos ejercicio fisico, y por supuesto el resto de las funciones, lo que desde
nuestro punto de vista justifica no limitar el estudio morfoldgico funcional al aparato

locomotor.

"El hecho de que vivamos sale casi fuera de nuestro control; el hambre nos hace buscar
el alimento y el miedo nos hace buscar refugio. Las sensaciones de frio nos hacen lograr
calor; otros impulsos nos hacen buscar compafiia y reproducirnos. Asi pues; el hombre
en realidad es casi un automata y el hecho de que seamos criaturas sensibles que
percibimos y conocemos es parte de nuestra sucesion automética de hechos vitales;
estos atributos especiales nos permiten existir, en condiciones muy variables, que de lo

contrario harian la vida imposible™. @2

Guyton desde la fisiologia nos plantea un aspecto antropoldgico ya que el hombre es
una entidad auténoma, como antes sefialdbamos, pero sin un "nicho ecolégico"

concreto; es el ser humano el que debe "colonizar" el medio para sobrevivir.

"El estudio cientifico de la fisiologia del ejercicio adquiere creciente importancia a
medida que se comprende mejor la relacion entre ejercicio y salud. A las observaciones
practicas y experimentales que se realizan en seres humanos sometidos a ejercicio
fisico, se agregan estudios fisioldgicos y bioquimicos en animales de laboratorio, con el
resultado de que muchos fenémenos vinculados con el ejercicio agudo y crénico hallan

explicacion ahora en los niveles basicos de la célula y la molécula™.

Morehouse y Miller, nos recuerdan que la base morfologica funcional de la vida

corriente es la que nos facilita o imposibilita el ejercicio fisico.

Un problema tradicional ha sido el de establecer cuéles son las capacidades fisicas

bésicas y asi se ha hablado de: fuerza, resistencia, velocidad, agilidad, habilidad,
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flexibilidad, resistencia a la enfermedad, coordinacion, equilibrio, precision,
motivacion, potencia, estado de nutricion, endurecimiento orgénico, endurecimiento

muscular, souplesse, etc.(2)
2.5.2. EDUCACION FISICA Y SALUD EN LA ACTUALIDAD.

Ultimamente ha surgido con fuerza una llamada “corriente”, o “movimiento”, centrada
en la “actividad fisica y salud” por supuesto de origen anglosajon. Haciendo una
reflexion y acudiendo a la historia, que acabamos de recorrer, creemos que podemos

negar la “novedad” de dicha corriente.

Devis y Peir6, en 1992, presentaron lo que denominaron “la nueva nocion de salud
relacionada con el ejercicio fisico”, afirmando que “aparece en la segunda mitad del
siglo XX y que acaba influyendo en el curriculum de la educacion fisica”. Hacen un
repaso socio-histérico, muy particular, de la profesiébn. Muy particular porque
desarrollan su perspectiva historica centrandose en la evolucion que va de la "condicién
fisica" a la "condicién fisica relacionada con la salud”, ignorando los antecedentes;
justificandose en que es necesario “para comprender la problematica situacion en la que

nos encontramos actualmente”.

Ademas, para esta justificacion presentan los que ellos consideran principales modelos
existentes a la hora de afrontar un enfoque de salud en la educacion fisica

contemporanea: médico, psico-educativo y socio-critico.

Particularmente no estamos en absoluto de acuerdo con el modelo médico que presentan
(salud como ausencia de enfermedad), y que atribuyen o parecen atribuir a Colquhound
(1990). Nosotros afirmamos que el modelo médico actual parte de la definicion de la
Organizacion Mundial de la Salud, es decir, la salud como el completo bienestar fisico,
psiquico y social habiendo pasado este modelo médico, a través de los tiempos, por

otros muchos “modelos”. Siguiendo a Lain, y por orden cronolégico podemos citar los

bR 13

siguientes modelos médicos: “paleopatologia y medicina primitiva”, “medicina asirio-

2 (13 2 (13

babilénica”, “medicina egipcia”, “medicina del antiguo Iran”, “medicina de la China

2 (13 2 (13 2 13

antigua”, “medicina de la India antigua”, “medicina del Japén antiguo”, “medicina de

2% ¢ 29 6

Israel”, “medicina americana precolombina”, “medicina y physis helénica”, “medicina

27



bizantina”, “medicina arabe”, “medicina de la Europa Medieval”, “Mecanicismo,
vitalismo y empirismo de los siglos XV a XVIII”, “evolucionismo, positivismo y

eclecticismo del siglo XIX” y la “medicina actual”.
Afirman Devis y Peir6 que:

“la salud fue, por medio de su gran abanderada la gimnasia_, una de las necesidades que
esgrimio nuestra profesion y que influyd de forma notable en la inclusion de la
educacion fisica dentro del sistema educativo espafiol. El papel que desempefiaba el
ejercicio fisico por entonces, principios del siglo XX, era fundamentalmente
terapéutico. Estaba ligado a los problemas de higiene_y condiciones de salubridad de
una sociedad que empezaba a sufrir las consecuencias de la revolucion industrial, es

decir, una sociedad de la "segunda ola" (Toffler, 1980).

Pastor Pradillo, nos dice que la Educacion Fisica fue incorporada por primera vez en el
plan de estudios de segunda ensefianza en 1847, es decir, mediado el siglo XIX y no en
el siglo XX; y afirma este autor que al estar encomendada la gimnastica a médicos y

pedagogos tiene una orientacion mas higiénica que el del puro “ejercicio corporal”.

Desde un punto de vista historico achacan el inicio del que llaman “movimiento de la
condicion fisica relacionada con la salud” con el “movimiento de la condicion fisica”, y

lo explican asi:

“Los antecedentes de lo que podriamos llamar movimiento de la condicion fisica deben
buscarse en los programas de preparacion militar que se desarrollaron con motivo de las
dos Guerras Mundiales. Pero el decisivo soporte profesional provino de la érbita
cultural norteamericana, debido al apoyo y la creacion de programas civiles y militares
de capacitacion fisica que patrocind y realizé la A.A.H.P.E.R._Antes, durante y después
de la Segunda Guerra Mundial (Cureton, 1981). En los afios 50 hubo un gran desarrollo
de esta corriente dentro de la sociedad norteamericana tanto por motivos profesionales
como sociales y politicos. Hubo numerosos estudios cientificos y de evaluacion fisica
de jovenes norteamericanos, entre los que destacan los trabajos de Steinhaus, Cureton y
McCloy (Caldwell y Bain, 1985), favorecidos en gran parte por el ambiente de guerra

fria y de inseguridad nacional de aquella época (Eisenman y Barnett, 1979).
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“Segun la literatura especifica (Mclntosh, 1981; Eisenman y Bamett, 1979; Cureton,
1981; Moore y Trekell, 1981; Lawson, 1984; Malina, 1990.), dos fueron los detonantes
decisivos en la expansion y consolidacion de este movimiento: el impacto que sobre la
poblacién tuvo el articulo "Muscular Fitness and Health_(1953) de Kraus y Hirshland, y
la repercusién que sobre toda la sociedad norteamericana tuvo el lanzamiento del
Sputnik soviético (1957). El primer acontecimiento ponia de manifiesto la escasa

condicion fisica de los nifios-as norteamericanos comparados con los nifios-as europeos.

El segundo cre6 la necesidad de re-examinar la politica educativa de todo el pais para
recobrar la supremacia tecnoldgica que el lanzamiento exitoso del Sputnik se habia
encargado de poner en entredicho. Esta situacidén, conocida como "esencialismo
educativo" (ver Lawson, 1984, p.46), acabd por sentar las bases del sistema educativo
americano sobre las matematicas y las ciencias, y contribuy6 a reorientar el curriculum
de la educacion fisica hacia la fundamentacion [sic] cientifica que aportaba el estudio de
la condicidn fisica. Ademas, la prensa popular llegé a considerar estos acontecimientos
como una ofensa nacional y como un sintoma de que la juventud norteamericana estaba

"flojeando" ante el aumento del tiempo libre y la creciente automatizacion del trabajo.

En Gran Bretafia se introdujo en las escuelas y se vio apoyado por clubs y asociaciones
juveniles. Ademaés, la aparicion del denominado "entrenamiento en circuito” de
Adamson y Morgan alcanz6 tal popularidad que se extendid por las escuelas y clubs
deportivos de practicamente todo el mundo. El entrenamiento en circuito se convirtio en

el programa por excelencia para promover y desarrollar la condicion fisica. a1

El movimiento cal6 tan hondo en la profesion de la educacion fisica que adin hoy es uno
de los pilares fundamentales del curriculum escolar de muchos paises, entre ellos

Espafia..

La estrecha vinculacion del desarrollo de la condicidn fisica con el rendimiento fisico-
deportivo y la ensefianza de las habilidades especificas ha contribuido a que nuestra
profesidbn ponga un excesivo énfasis en "la cuantificacion de la performance
[rendimiento] y la ensefianza de aquellas actividades fisicas cuya performance es facil
de medir” (Kirk, 1990, p.128s).
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En el contexto mundial, la preocupacion social por los temas de salud aparecio a finales
de los afios 70 y principios de los 80. Se popularizaron actividades como la gimnasia de
mantenimiento y las carreras a pie, pero en su mayoria bajo grandes dosis de intuicion y
a menudo orientadas por el enfoque de condicion fisica entonces en desarrollo. So6lo a
finales de los 80 y principios de los 90, se intenta incluir la nocion de salud en el
curriculum escolar con las nuevas directrices para la ensefianza de la educacién fisica
(BOE, 1987; Disefio Curricular en Educacion Fisica, 1990).”

Sefialan Devis y Peir6 una relacion problemaética entre la condicion fisica y la salud que

expresan de la siguiente manera:

“Aunque el movimiento de la condicion fisica relacionada con la salud trata de alejarse
de la vision dominante de las habilidades deportivas y el rendimiento fisico- motor, no
acaba de despejar ciertas incognitas que aparecen al vincular ambos conceptos: ¢existe
alguna relacion entre la condicion fisica y la salud?; ¢se puede tener una buena
condicion fisica sin estar sano-a?, y ¢tener mala condicion fisica y estar sano-a?
(Colquhoun y Kirk, 1987); la participacion en actividades de tiempo libre, ¢sera
buscando el rendimiento fisico o simplemente participando en actividades fisicas? ... El
cambio hacia la condicién fisica relacionada con la salud plantea nuevos problemas y

dificultades, y crea una cierta confusion profesional en la educacion fisica.

Kirk, considera el enfoque de salud como un elemento innovador de la Educacion
Fisica. En el apartado, sobre perspectiva historica, se habla del desarrollo histérico de
la actividad fisica y la salud, segin nuestro entender, e iniciamos este recorrido unos
siglos antes, en la Grecia clasica. En los Gltimos afios, gracias a fisiélogos y médicos, se

han ido conociendo efectos positivos y perjudiciales del ejercicio fisico.

Pero, hay que ser légicos y hacerse preguntas ¢Algun profesor de Educacion Fisica ha
pretendido con sus ejercicios realizar dafio al organismo? ¢Algun entrenador deportivo,
conscientemente, ha planificado lesionar a su atleta? La contestacién es clara. De
ninguna manera. ¢El entrenamiento deportivo correctamente dirigido provoca
dafio? No, si se atiene a los principios del entrenamiento, ya que estos se basan en el
Sindrome General de Adaptacion de Selye, y por lo tanto se dirigen a conseguir niveles

cada vez mas altos de adaptacion fisioldgica y no de desadaptacion, aungque hoy
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sabemos que ese alto nivel se mueve en el “filo de la navaja” y que una leve sobrecarga

hace que el individuo se fatigue, enferme o lesione.

Blazquez cita como corriente actual la “Actividad fisica para la salud” pero dentro de
ella sefiala tres corrientes principales, a las que llama: preventiva, compensatoria y

condicion fisica.

De ellas hace la siguiente “conceptualizacion” y les atribuye los siguientes sistemas de

referencia dentro de la actividad fisica:

o Preventiva: “Prevencion de disminuciones fisioldgicas, fisicas y de peligros de la
actividad fisica”. Como sistemas de referencia sefiala: educacion postural,
educacidn respiratoria y lesiones deportivas.

o Compensatoria: “Se propone desaparecer deficiencias organicas, musculares y
de coordinacién. Se intenta luchar contra el obligado sedentarismo escolar y la
falta de actividad fisica”. Como sistemas de referencia sefala los “cjercicios y
formas de movimiento sistematicamente adaptados”.

o Condicion fisica: “Fundamentada sobre el concepto “aptitud Fisica”, promueve la
consecucion de un estado éptimo en los alumnos para realizar cualquier actividad
deportiva, ayudando asi a mantener un nivel de vida saludable”. Como sistemas
de referencia sefala: “Ejercitacion y desarrollo, lo més elevado y regular posible
de todos los componentes de la condicidn fisica: fuerza, velocidad, flexibilidad,

resistencia, coordinacion, agilidad, etc.”.

Este enfoque de la materia parte del concepto de salud (no moderno pues es del afio
1946) de la Organizacion Mundial de la Salud que considera ésta como el perfecto

bienestar fisico, psiquico y social.

La perdida de salud produce enfermedad y en caso extremo la muerte. La muerte la

podemos definir como la falta definitiva y permanente de la salud.

Al plantear el enfoque contrario, como ejercicio intelectual. Si el profesor de Educacion
Fisica no ha realizado una actividad fisica saludable, lo que ha estado realizando con su

practica fisica es enfermar a las personas, lo cual es un absurdo. Es cierto que se han
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cometido abusos, excesos y accidentes pero como se decia al principio de este tema
¢conscientemente?, no, normalmente por ignorancia o por forzar los limites. Si es cierto,
que en los ultimos tiempos este enfoque de actividad fisica y salud nos hace tomar una

mayor conciencia sobre el tema.

Por lo tanto, pensamos que la accion del licenciado en Ciencias de la Actividad Fisica
es una accioén del ser humano a través del movimiento con dos objetivos basicos y no

exclusivos:

o [Favorecer la salud.

o Evitar la enfermedad
Esto significa realizar un trabajo:

o Higiénico y preventivo, incorporando la Educacion para la Salud.

o De adaptacion a la enfermedad.

o Paralelo y complementario a la terapéutica efectuada por el personal
sanitario.

o Paralelo y complementario a la rehabilitacion médica.

o De readaptacion.
2.5.3 BENEFICIOS DE LA ACTIVIDAD FISICA
Prevencion

La actividad fisica ayuda a prevenir posibles problemas y deficiencias, tanto fisicas
como psiquicas, siempre y cuando se realice periddicamente y adaptada a las
habilidades de cada persona. Este objetivo va ir ligado siempre a una actividad
permanente. Con el varias series de ejercicios fisicos adaptados y compensatorios en
relacién a la edad, sexo, nos va ayudar a retrasar y / o disminuir una serie de

alteraciones y de cambios anatomico — funcionales, producto del envejecimiento.

Con la actividad fisica no vamos anular el envejecimiento, sino a prevenir posibles

problemas que se producen en esta etapa. (10
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Recomendaremos en esta parte la actividad fisica, junto a unos héabitos higiénicos y
alimentarios, ayudar, mantener o incrementar la salud, entendiendo el concepto de salud
(OMS), como el estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no la simple
ausencia de enfermedades o males. Por medio de la actividad fisica, buscamos salud,
hacemos sanidad preventiva. Como parte de las tareas que desarrollaremos tenemos

algunas:
Prevencion y actividades acuaticas

Estas actividades las realizaremos en diferentes lugares aprovechando las bondades del
medio y el entorno que nos brinda la Isla Santa Cruz tales y el objetivo de estas
actividades sera que los adultos mayores de Puerto Ayora adquieran unos principios
béasicos de adaptacion y familiarizacion con el medio, logrando realizar las actividades

de forma relajada.

La fase de aprendizaje sera lenta, debera controlarse sobre todo la posicién en el agua y
empezar por movimientos analiticos, dejando para mas tarde los ejercicios globales de

coordinacion del estilo completo.

Todo lo enunciado contribuira a mejorar y fortalecer el estado fisico mental de los

adultos mayores del Cantén Santa Cruz.

También nos planteamos ¢Cuéles son los aspectos del envejecimiento que podemos

prevenir con una préctica adecuada de la actividad fisica?:
a) Prevenir problemas del envejecimiento.

b) Prevenir posibles enfermedades.

c) Prevenir posibles deformaciones.

d) Prevenir posibles atrofias.

e) Prevenir posibles alteraciones de la personalidad.

f) Ayudar a sentirse valido y capaz de afrontar situaciones varias.
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Otras alternativas para mejorar el estado fisico mental del adulto mayor en Santa Cruz

son:

e Mantenimiento en la medida que sea posible de realizar actividad fisica.
e Rehabilitacion para las personas mayores con problemas fisicos, lesiones o bien

procesos degenerativos propios de la edad.

En una breve y muy acertada declaracion, el Dr. K. H. Cooper define el ejercicio fisico
como "el método para poner mas afos en su vida y mas vida en sus afios". La mayoria
de las personas pueden beneficiarse de realizar actividad fisica de forma regular. Es
frecuente que la gente piense que hace suficiente ejercicio en el trabajo. Muchos piensan
que son demasiado viejos para empezar, otros que su forma fisica ya es demasiado mala
para intentar recuperarla. Obesidad, diabetes, o alguna discapacidad fisica, pueden ser
las razones que desanimen al sujeto para comenzar a realizar actividad fisica. Pero en
muchas ocasiones son simplemente la pereza, o las expectativas de fatiga y dolor las

que impiden que ni siquiera llegue a intentarse.

En la actualidad parece existir evidencia suficiente que pruebe que aquellos que llevan

una vida fisicamente activa pueden obtener una larga lista de beneficios para su salud:

Disminuye el riesgo de mortalidad por enfermedades cardiovasculares en general
y en especial de mortalidad por cardiopatia isquémica en grado similar al de

otros factores de riesgo como el tabaquismo.

e Previene y/o retrasa el desarrollo de hipertension arterial, y disminuye los

valores de tension arterial en hipertensos.

e Mejora el perfil de los lipidos en sangre (reduce los triglicéridos y aumenta el
colesterol HDL).

e Mejora la regulacién de la glucemia y disminuye el riesgo de padecer diabetes

no insulino-dependiente.

e Mejora la digestion y la regularidad del ritmo intestinal.
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Disminuye el riesgo de padecer ciertos tipos de cancer, como el de colon, uno de

los més frecuentes y sobre el que al parecer existe mayor evidencia.
Incrementa la utilizacién de la grasa corporal y mejora el control del peso.

Ayuda a mantener y mejorar la fuerza y la resistencia muscular, incrementando

la capacidad funcional para realizar otras actividades fisicas de la vida diaria.

Ayuda a mantener la estructura y funcion de las articulaciones. La actividad
fisica de intensidad moderada, como la recomendada con el fin de obtener
beneficios para la salud, no produce dafio articular y por el contrario puede ser

beneficiosa para la artrosis.

La actividad fisica y de forma especial aquella en la que se soporta peso, es
esencial para el desarrollo normal del hueso durante la infancia y para alcanzar y

mantener el pico de masa 6sea en adultos jovenes.
Ayuda a conciliar y mejorar la calidad del suefio.

Mejora la imagen personal y permite compartir una actividad con la familia y

amigos.
Ayuda a liberar tensiones y mejora el manejo del estrés.

Ayuda a combatir y mejorar los sintomas de la ansiedad y la depresién, y

aumenta el entusiasmo y el optimismo.

Ayuda a establecer unos habitos de vida cardiosaludables en los nifios y combatir
los factores (obesidad, hipertension, hipercolesterolemia, etc.) que favorecen el
desarrollo de enfermedades cardiovasculares en la edad adulta.

En adultos de edad avanzada, disminuye el riesgo de caidas, ayuda a retrasar o
prevenir las enfermedades crénicas y aquellas asociadas con el envejecimiento.
De esta forma mejora su calidad de vida y aumenta su capacidad para vivir de

forma independiente.
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e Ayuda a controlar y mejorar la sintomatologia y el prondstico en numerosas
enfermedades cronicas (Cardiopatia isquémica, Hipertension arterial,
Enfermedad pulmonar obstructiva cronica, Obesidad, Diabetes, Osteoporosis,

etc.)

e Disminuye la mortalidad tanto en adultos jovenes como en los de mayor edad,
siendo incluso menor en aquellos que tan sélo mantienen un nivel de actividad

fisica moderado que en los menos activos o sedentarios.

e Por Gltimo, todos estos beneficios tendran una repercusion final en la reduccion
del gasto sanitario. Este es un argumento de peso para que tanto las
administraciones publicas como privadas apoyen la promocion de la actividad

fisica en todos los estamentos de nuestra sociedad.

El organismo humano como consecuencia del entrenamiento fisico regular, presenta en
sus diferentes aparatos y sistemas modificaciones morfoldgicas y funcionales que
denominamos adaptaciones, las cuales va a permitir por una parte prevenir 0 retrasar la
aparicion de determinadas enfermedades y por otra parte mejorar la capacidad de
realizar un esfuerzo fisico. Una persona entrenada fisicamente sera capaz de correr a la
parada del autobUs sin cansarse demasiado, jugar con sus hijos con mayor vitalidad e

incluso hacer algun alarde con los amigos en wun partido de futbol.

Indudablemente el ejercicio fisico regular nos permite desde el punto de vista
psicolégico afrontar la vida con mayor optimismo y mejor disposicion, a la vez que

socialmente es un medio de integracion en distintos grupos humanos.

Entre los posibles problemas derivados de la practica de actividad fisica, el mas
frecuente es el riesgo de lesiones musculo-esqueléticas. Este es facil de evitar si no se
cometen excesos y el nivel de actividad aumenta de forma lenta y progresiva hasta
alcanzar el deseado. Por otro lado, si bien es cierto que el ejercicio fisico intenso
aumenta considerablemente el riesgo de eventos cardiovasculares (infarto agudo de

miocardio o muerte subita cardiaca), tanto en individuos previamente sedentarios como
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en aquellos que realizan actividad fisica de forma regular, el riesgo global sigue siendo

claramente inferior en estos ultimos.

Para aquellos que tengan intencién de empezar un programa de actividad fisica intensa
y tengan algin tipo de enfermedad cronica (Cardiopatia isquémica, Hipertension
arterial, Diabetes, etc.) o mayor riesgo de padecerlas, y para las mujeres de mas de 50

afios y varones de mas de 40 afos, es aconsejable pasar un examen médico previo.
2.6. ACTIVIDAD FISICA PARA EL ADULTO MAYOR.

La aplicacion de los ejercicios fisicos resulta de gran provecho no sélo con vistas al
fortalecimiento de la salud de las personas, sino tambien como un medio de prevencion

contra el envejecimiento prematuro del organismo.

El ejercicio es una necesidad basica. EI cuerpo humano esta hecho para ser usado, de lo
contrario se deteriora; si se renuncia al ejercicio, el organismo funciona por debajo de
sus posibilidades fisicas, por tanto se abandona la vida. Un cuerpo que no se ejercita
utiliza alrededor del 27% de la energia posible de que dispone pero este bajo nivel de
rendimiento, puede incrementarse hasta 56 % con la préctica regular de ejercico, este

aumento de crecimiento organico podra ser apreciado en todos los &mbitos de la vida.

El trabajo y el tiempo libre se volverdn menos agotadores y se disfrutard mas las

actividades a medida que la capacidad de desempefio aumente.

La mejora del rendimiento del organismo significa también que se estara menos
propenso a sufrir emfermedades y al deterioro organico; por lo tanto, una vida sana y
activa se alarga y los sintomas de envejecimiento se retrasan , filologicamente, todos los

sistemas del cuerpo se benefician con el ejercicio regular.

En dependencia del grado de esfuerzo realizado, los mdsculos aumentaran en tamafio,
fuerza, dureza, resistencia y flexibilidad, también mejoraran los reflejos y la

coordinacion.

El ejercicio regular reduce el riesgo de enfermedades cardiacas, incrementa la fuerza, la

resistencia y la eficacia del corazon.

37



El musculo cardiaco de una persona preparada fisicamente es més eficaz y por tanto,
menos propenso a la fatiga y a la tension.

Con la practica de ejercicios el sistema cardiovascular incrementa su capacidad de
transporte, la actividad fisica quema el exceso de grasa en el cuerpo y controla los
depdsitos de grasa en las arterias, reduciendo asi el riesgo de trombosis. Tambien
aumenta el rendimiento del sistema respiratorio, la capacidad vital de los pulmones ( la
cantidad aire inhalado de una vez )y la ventilacion ( la cantidad de aire inhalado en un

periodo determinado), también se incrementan la eficacia dl intercambio de gases. 2o

El sistema nervios también se beneficia ya que aumenta su coordinacion y responde

mejor a los estimulos.

a ) Ademas de beneficiar a ciertos sistemas corporales la buena forma fisica, aporta a

las siguientes ventajas:

e Una persona en buena forma fisica se repondra pronto de una emfermedad,
tendrd mayor resistencia a la fatiga, usara menos energia para realizar cualquier
trabajo; su tasa metabdlica sera mejor y mas positiva, que el de una persona
poco entrenada.

e El ejercicio de forma general aumenta las capaidades y habilidades fisicas. Sus
efectos positivos pueden ayudar a combatir ciertas costumbres negativas, como
fumar, beber, demasiado, asi como demostrar cuanto mejor se encuentra el

organismo sin estos excesos.
b ) Los beneficios de la practica sistematica del ejercicio reportan al :

e Sistema nervioso : La coordinacion y los reflejos mejoran , el estrés disminuye.

e Corazén: El volumen de sangre por pulsacién y la circulacion coronaria
aumentan.

e Pulmones: La capacidad , eficiencia y circulacion cornaria aumentan.

e Musculos: L acirculacién en ellos aumenta, agrandando el tamafio , la fuerzay la
resistencia , asi como la capacidad de oxigenacion.

e Huesos y Ligamentos: Su fuerza aumenta ; los tejidos articulatorios se refuerzan.
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e Metabolismo: Las grasas del cuerpo disminuyen , el azicar de la sangre se

reducen .

¢ ) La realizacion de los ejercicios fisicos en las personas comprendidas en edades

media y madura, debe estar a la obtencion de los siguientes objetivos:

e Ejercer una actividad estimulante sobre los procesos del sistema nerviso Central.

e Elevar las posibilidades funcionales de los Sisetmas Cardiovascular y
Respiratorio.

e Mejorar los procesos metabdlicos.

e Fortalecer el sistema muscular.

e Incrementar la movilidad articular.

e Mantener el nivel de los habitos y destrezas motoras vitales.

Los cambios funcionales que se producen en el organismo humano en las edades media
y madura, precisan de una diferenciacion en cuanto a la seleccion de los ejercicios
fisicos, asi como en la metodologia de su ejecucion. De igual manera el conocimiento
de las caracteristicas y particularidades anatomo-fisioldégicas delas personas
comprendidas entre estas edades, resultan imprescindibles para el médico y el profesor
de gimnasia Terapéutica.

Al iniciarse el trabajo de ejercitacion fisica , con grupos adultos mayores , ademas de la

edad , se deben tener en cuenta los siguientes factores:

e Sexo.

e Condiciones Laborales y / o domesticas.

e Interrogar sobre antecedentes médicos.

e Descartar contraindicaciones absolutas.

e Conocer la medicacion que puede estar tomando.

e Conocer la motivacion por la decide realizar el ejercicio.

e Control sanitario adecuado.

e Ensefiar la actividad a realizar y fomentar la adquisicion de habitos positivos.

e Hacer amena la actividad. Entrono adecuado.

39



e Posibilitar la interrelacion social.

¢ Calentamiento suficiente previo al ejercicio y recuperacion toal al finalizar.
e Lasesion debe durar aproximadamente 40 — 50 minutos.

e Actividad diaria o en dias alternos.

e Intensidad en torno a 50 — 65% de la frecuencia cardiaca maxima.

e Evaluaciones periddicas.

¢ Nivel de Preparacion Fisica.

e Individualizar la Planificacion.

Es de gran importancia el conocimiento que posea el Profesional en Cultura Fisica o
especialista de Gimnasia Terapéutica y el Médico , del nivel de clasificacion fisico-
deportiva que presentan las personas de edad avanzada , las que pueden estar ubicadas

en los grupos siguientes:

e Las que a lo largo de toda su vida han venido realizando ejercicios fisicos con
cierta intensidad.

e Las que desde siempre han mantenido una actividad constante, pero moderada.

e Las que en alguna etapa de su vida participaron en actividades vigorosas, que
fueron abandonas y esporadicamente retomadas.

e Las que nunca realizaron ejercicos fisicos.

2.6.1. EFECTOS BENEFICOS DE LA ACTIVIDAD FISICA EN EL ADULTO
MAYOR.

Los principales efectos del ejercicio y la actividad fisica en la tercera edad pueden ser
resumidos en (MATSUDO, 1997):

I. Efectos antropométricos y neuromusculares: control del peso corporal, disminucién
de la grasa corporal, aumento de la masa muscular, aumento de la masa magra, aumento
de la fuerza muscular, aumento de la densidad Osea, fortalecimiento del tejido

conectivo, aumento de la flexibilidad

Il. Efectos metabdlicos: aumento del volumen sistélico, disminucion de la frecuencia

cardiaca en reposo y en el trabajo submaximo, aumento de la potencia aerobica (VO,
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maximo: 10-30%), aumento de la ventilacién pulmonar, disminucion de la presion
arterial, mejora del perfil lipidico, mejora de la sensibilidad a la insulina, aumento de la

taza metabolica de reposo.

I11. Efectos psicoldgicos: mejora del auto-concepto, mejora de la auto-estima, mejora de
la imagen corporal, disminucion del stress, ansiedad, tension muscular e insomnio,
disminucion del consumo de medicamentos y mejora de las funciones cognitivas y

socializacion.

Los principales beneficios del entrenamiento de la fuerza muscular en la tercera edad

son:

- Mejora de la velocidad de andar

- Mejora del equilibrio

- Aumento del nivel de actividad fisica espontanea

- Mejora de la auto-eficacia

- Contribucién en la manutencion y/o aumento de la densidad 6sea

- Ayuda en el control de Diabetes, Artritis, Enfermedades cardiovasculares
- Mejora de la ingestion dietética

- Disminucién de la depresion

El ejercicio y la actividad fisica también contribuyen en la prevencién de las caidas por
diferentes mecanismos (SPIRDUSO 1995):

1- Fortalece los musculos de las piernas y columna
2- Mejora los reflejos;
3- Mejora la sinergia motora de las reacciones posturales;

4- Mejora la velocidad de andar;
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5-Incrementa la flexibilidad

6- Mantiene el peso corporal

7- Mejora la movilidad articular;

8- Disminuye el riesgo de enfermedades cardiovasculares.

Ademas de los beneficios fisioldgicos de la actividad fisica en el organismo las
evidencias cientificas muestran que existen alteraciones en las funciones cognitivas de

los individuos que realizan actividad fisica regular (SPIRDUSO, 1995).

Estas evidencias sugieren que el proceso cognitivo es mas rapido y mas eficiente en
individuos fisicamente activos por mecanismos directos: mejora de la circulacion
cerebral, alteracion en la sintesis y degradacion de neurotransmisores y mecanismos
indirectos como: disminucion de la presion arterial, disminucion de los niveles de LDL
en el plasma, disminucion de los niveles de triglicéridos e inhibicion de la agregacion

plaquetaria.

2.7. ESTRATEGIAS METODOLOGICAS DE LA ACTIVIDAD FISICA
PARA EL ADULTO MAYOR.

e Deben ser seleccionados los ejercicios de caracter dindmico que no exigen
tensiones estaticas prolongadas.

e Prestar atencion a los ejercicios con inclinacién de cabeza y tronco, siendo
realizados en forma lenta y con aumento gradual de la amplitud. Nunca de forma
rapida y brusca.

e Se deben alternar las posiciones de parado, sentado y acostado, Evitar la
posicién de pie de forma prolongada.

e Realizar otras actividades (campismo, excursiones, visitas a otras ciudades
culturales. Que complementan y ayudan al estado emocional.

e Utilizar Juegos para desarrollar emociones positivas.

Los méas adecuados a las caracteristicas del adulto mayor:

42



e Aquellos que desarrollan movimientos, pero que no impliquen acciones
excitantes ni grandes esfuerzos.

e Los Juegos colectivos son beneficiosos, pues facilitan el contacto social y
mejoran su autoestima, disfrutando todos de una actividad que los recrea y los
divierte.

e Los Juegos calmantes, se desarrollan por lo general al final de la clase con ello

se busca la recuperacion del organismo de forma amena.

El programa de actividad fisica ejecutado en forma de circuito de entrenamiento 10
estaciones organizado de forma que trabajan miembros superiores e inferiores
alternadamente. Al final de cada seccion de circuito, realizaremos un descanso de 10
minutos, con el control de la frecuencia cardiaca, para mejorar la condicién aerébica. El
programa de actividad fisica tuvo una frecuencia de 3 veces por semana y una duracion

total de seis semanas, las estaciones implementadas son actividades fisicas. (7)

Los efectos del programa de actividad fisica, se materializaron en los siguientes efectos:

e Enlentece la involucion cardiovascular — previniendo la erteriosclerosis , la
involucion respiratorio y la involucion endocrina ( especialmente de las

suprarrenales con la siguiente mejoria de la adaptacion y la resistencia al estrés )

Es importante en la rehabilitacién cardiaca y respiratoria comprobandose que la
mortalidad post — infarto de miocardio se reduce en un 20 % entre siguen programas

deportivos.

El ejercicio constituye el medicamento méas indispensable para todas las personas de

ambos generos, pero fundamentalmente para el adulto mayor.

e Facilita la actividad articular y previene la osteoporosis y fracturas éseas, se
incrementa la obsorcion de calcio y potasio.

e Aumenta la actividad enzimatica oxidativa con la siguiente mejora la utilizacién
del oxigeno y metabolismo aerobico de grasas y glucosa.

e Mejora la movilizacion de sustratos energeticos.

e Se pierde peso graso.
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2.7.1.

Reduce niveles plasmaticos de colesterol y triglicéridos y mejora los indices
colesterol / HDL . en sangre.

Aumenta el VO2 max y mejora el sistema respiratorio, pro mejora de la
capacidad vital, aprovechamineto de la oferta de oxigeno e incremento de la
ventilacion , difusion y transporte de oxigeno.

Controla y reduce la tension arterial en reposo y durante el esfuerzo.

Favorece el equilibrio neorovegetativo, psicofisico y la actividad
psicointelectual,

Mejora el aspecto estetico.

Estimula el optimismo, la vitalidad y la voluntad ( Favoreciendo la suspension al
tabaquismo y otros habitos y adiciones insanas ) .

Contribuye a la integracion social.

Mejora la calidad y disfrute de la vida.

SESIONES DE GIMNASIA TERAPEUTICA - DIRIGIDA A LOS

ADULTOS MAYORES.

GR.

RASGOS CARACTERISTICOS | ACTIVIDADES A REALIZAR

Buena preparacion fisica, sin | Gimnasia Terapéutica General
alteraciones del estado general de | Sesiones con programas especiales
la salud. , segun los distintos grupos de

edades.

Aceptable nivel de preparacion | Gimnasia Terapéutica General , con
fisica, con leves alteraciones del | programas especiales segun los
estado general de salu , pero sin | distintos grupos de edades.

violaciones fincionales.

Insuficiente nivel de preparacion | Ejercicios fisicos recuperativos
fisica , violaciones y alteraciones | segln las indicaciones y
del estado general de salud | metodologia especializada adaptada

temporales 0 permanentes. a la curacion de emferem,edades.

Se ha comprobado que para las personas de edad adulta mayor son reconfortantes los

ejercici

os fisicos siguientes:
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Gimnasia matutina , marchas , trotes , carreras, entrenamento fisico general y

deportivo individual o en grupo , actividades turisticas y recreativas , entre otras.

Las Sesiones de Tratamiento en Grupos:

Se efectlian bajo la direccion de un Especialista en Gimnasia Terapéutica y un control

médico efectivo. Este tipo de sesiones en colectivo , desde el punto de vista

organizativo , de dosificacion y control de las actividades fisicas , se incluyen en tres

etapas basicas:

Primera Etapa : En ella se indican ejercicios de baja intensidad , y con énfasis si
se trata de personas con insuficiente nivel de preparacion fisica o cuando
presentan desarreglos y alteraciones funcionales considerables en los 6rganos de
la respeiracion y circulacién se le da mayor peso a las caminatas.

Segunta Etapa: Se mantiene ejercicios de Gimnasia Basisca y de Preparacion
Fisica General y se puede incluir actividades relacionadas con los Juegos con
Pelotas , Carreras , Caminatas y la Natacion.

Tercera Etapa: se mantiene el Tiempo dedicado a la Gimnasia Bésica y a la
Preparacion Fisica Especifica, incluyendo elementos de los Juegos con pelotas,
mientras que el periodo dedicado a la natacion y a las carreras, trotes y

caminatas casi se duplican.

Los Juegos mas adecuados aplicables a los Adultos Mayores son:

Aquellos que desarrollen movimientos, pero no impliquen acciones excitantes ,
ni grandes esfuerzos.

Los Juegos colectivos serdn beneficiosos, pues facilitaran el contacto social ,
disfrutando todos d una atividad que los hace crear y los divierte.

Los Juegos calmantes , se desarrollen por lo general al final de las sesiones, con

ellos se busca la recuperacion del organismo de forma amena.

Teniendo en cuenta el efecto directo que ejercen los ejercicios sobre los distintos

grupos musculares, se presentan clasificados por planos anatdmicos:
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e Ejercicios para el cuello y cabeza.
e Ejercicios para las extremidades superiores.
e Ejercicios para el Tronco.

e Ejercicios para las extremidades inferiores

Se pueden utilizar diversos ejercicios siempre y cuando , sean sencillos en su ejecucion
y estén seleccionados de acuerdo a las caracteristicas fucionales de los adultos mayores
y sus posibilidades fisicas.

Los mismos incluyen:
Ejercicios de lubricacion para todas las articulaciones ( calentamiento ).

Objetivo: Movilizar y lubricar las articulacioes , propiciando la nutricion con liquido
sinobial de los cartilagos y articulaciones de las extremidades superiores e inferiores.

e Para todas las partes del cuerpo: Flexiones y extensiones, movimeintos
circulares , torsiones.

e Para el abdomen: Ejercicios abdominales no complejos para el fortalecimiento
de los mismos.

e Para las piernas: Semicuclillas, cuclillas, asaltos, balanceos, etc.

e Ejercicios con medios auxiliares: ( Bastones , pafiuelos , banderillas , pelotas ,
etc. ).

e Ejercicios combinados.

e Marchas + 500 mts. — 200 mts.

e Ejercicios respiratorios y de relajacion.

En la realizacion de los ejercicios para el desarrollo fisico general, se deben utilizar las
diferentes posiciones iniciales, las cuales en su mayoria deben estar presentes en el
transcurso de las clases, para de esta frma favorecer el funcionamiento del sistema
circulatorio , que como es sabido por lo general presenta dificultades en estas edades.

P. 1. Parados.

P. 1. Sentados.

P. 1. Acostados.
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Existen popsiciones inicales de brazos , tronco y piernas , para una mayor diversidad de

los movimientos , estos se cmbina entre si dando lugar a los ejercicios combinados.

Los ejercicios combinados enriquecen la variedad de movimientos , que pueden realizar
los adultos mayores , con ello no sélo se consigue la movibildad de varios segmentos al

unisono, sino también el desarrallo de la coordinacion de los movimientos.
Ejemplos:

o Diferentes posiciones de brazos con pierna derecha atras.

e Semicuclilla con brazos al frente o laterales.

La marcha es un movimiento de locomocién natural del hombre . Durante la marcha se
desarrolla principalmente los musculos de las extremidades inferiores, es un ejercicio

fisico que debe estar presente en la clase del Adulto Mayor.

La Marcha suave , es un movimiento que puede dar inicio a cualquier actividad fisica
haciendo la funcién de preparacion o adaptacion del organismo. Después de una

actividad més dindmica , la marcha se convierte en un ejercicio calmante.

Resulta muy util , cuando la marcha se realiza con cambios de ritmo , con
desplazamientos y cambios d direcciéon . También es muy conveniente cuando sobre la

marcha se realizan ejercicios asi como respiraciones ritmicas.

Ejercicios respeiratorios: Durante la vejez, la capacidad vital se reduce
considerablemente, asi como la ventilacion y difusién pulmonar. Cuando se realizan
gjercicios fisicos, las necesidades de oxigeno se incrementan, por lo que se recomiendan
pausas durante la ejercitacion , en el caso de que apareciera disnea ( falta de aire ) deben

realizarse ejercicios respeiratorios con la finalidad de recuperar los estados de hipoxia.

Es importante hacer un llamado de atencidon para que durante la ejecucion de un

movimiento no se contenga la respiracién, sino que se respire normalmente.

Mediante los ejercicios respeiratorios intercalados se propician breves descansos

activos, los cuales evtitan que surja el agotamiento , producido por el esfuerso realizado.
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Deben emplearse durante toda la clase y especialmente en la parte final de la misma, ya

que contribuyen a la normalizacion del organismo.

Ejercicios de relajacion: Permiten eliminar las posibles tensiones musculares producidas
durante la ejecucion de los ejercicios fisicos. En este sentido se utiliza el relajamiento de

elos diferentes grupos musculares mediante suaves sacudimentos de los mismos.

Ejemplo: Relajar ambos brazos , después de haber realizado uno o varios movimientos
(sacudimento).

La relajacion también se consigue con el cambio de tension de Iso masculos (relajar los

musculos hasta disminuir la contraccion).

Se deban intercalar durante el transcurso de toda la clase y puedan emplearse al igual
que los respiratorios en la parte final de la misma , como un medio de la recuperacion y

ormalizacion del organismo.

Caminar es una forma de entrenamiento aerobico ideal, para personas adultas mayores
proporcionandole una buena forma fisica, ademas de contrarrestar los factores de riesgo
de las emfermedades cardiovasculares y disminuir el sobrepeso.

Caminar a paso normal diariamente es recomendble para abuelos que no han realizado
actividad fisica sisetmatica , ya que la misma adapta al organismo a una nueva carga de

trabajo.

Caminar es una actividad que no debe faltar en el entrenamiento diario a personas de la
Tercera edad. Su dosificacion estard a independencia de la actividad fisica de los
practicantes , por lo que es recomendable el criterio médico para su mejor clasificacion

(distancia y tiempo a caminar).
2.7.2. ACTIVIDADES RECREATIVAS PARA EL ADULTO MAYOR

Las actividades recreativas bien dirigidas y organizadas , constituyen una actividad
sana, alegre y educativa que contribuye positivamente al desarrollo psico — fisico y

social de los adultos mayores.
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Para una mejor utilizacion del Tiempo libre , orientar una variada gama de actividades
adecuadas a las caracteristicas de las personas con edades avanzadas , las cuales podran
participar en comparia de sus familiares y amigos . Entre ellas se encuentran , los
Juegos Pasivos ( Juegos de Mesa ) , Excursiones , Festivales Recreativos , Concursos

Nacionales e Internacionales de Tirismo Recreativo y actividades de intercambio.

2.7.3. LA SESION DE TRATAMIENTO PARA EL ADULTO MAYOR

Se estructurard sobre la base de las tres partes (Iniaciales, Principal y Final),
definiendose los métodos y procedimientos mas empleados en las secciones de Cultura
Fisica.

Procedimientos .- Trabajo en Grupo.
e Circulos.

e Frontal.

e Ondas.
Otras, que por sus caracteristicas puedan ser utilizadas en las clases para la Tercera
Edad.

Métodos.

- Por medio del ejercicio correctamente dosificado.
- El'Juego.

Contenido de las partes:
Parte Preparatoria o Inicial:
- Presentacion del grupo, control de la frecuencia cardiaca ( pulso ).
- Calentamiento, incluye ejercicios de lubricacion para todas las articulaciones,
Marcha suave.
- Respiracion.
- Ritmo de ejecucion lento.

- Tiempo de duracién: De 10 a 15 minutos.
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Parte Principal:

Ejercicios para el desarrollo fisico general , especialmente para la amplitud de
los movimientos.

Coordinacion de los movimientos

Respiratorio y de Relacion con ejercicios.

Juegos.

Ritmo de ejecucion Moderado.

Tiempo de duracion: 15 a 20 minutos.

Caminatas.

Parte Final:

- Recuperacién , con marchas lentas combinadas con ejercicios respiratorios y de

relajacion.

2.8. FUNDAMENTACION PSICOLOGICA.
2.8.1. AUTOESTIMAY AUTOIMAGEN.

Toda persona tiene en su interior sentimientos, que segin su personalidad puede
manifestarlos de diferentes maneras. Muchas veces estas manifestaciones dependen de
otros factores, segin el lugar fisico, sentimental y emocional, éstos pueden influir

positiva o negativamente en la formacion de la persona o sea en la Autoestima.

El objetivo de esta investigacion cientifica, es responder a nuestras dudas planteadas
como hipotesis:¢Qué sintomas manifiestan las personas que sufren un desfasaje en su
autoestima? ¢ Cuéles son los factores que influyen en la persona que hace que exista este

desfasaje? Cdmo ayudar a la persona que posee baja autoestima?.
2.8.2. ¢QUE ES AUTOESTIMA?

La autoestima es el sentimiento valorativo de nuestro ser, de nuestra manera de ser, de
quienes somos nosotros, del conjunto de rasgos corporales, mentales y espirituales que
configuran nuestra personalidad. Esta se aprende, cambia y la podemos mejorar. Es a

partir de los 5-6 afios cuando empezamos a formarnos un concepto de como nos ven
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nuestros mayores (padres, maestros), comparieros, amigos, etcétera y las experiencias

que vamos adquiriendo.

Segln como se encuentre nuestra autoestima, ésta es responsable de muchos fracasos y
éxitos, ya que una autoestima adecuada, vinculada a un concepto positivo de mi mismo,
potenciara la capacidad de las personas para desarrollar sus habilidades y aumentara el
nivel de seguridad personal, mientras que una autoestima baja enfocara a la persona

hacia la derrota y el fracaso.

El adulto mayor ve afectada su autoestima dada la inseguridad que vive a partir de las
pérdidas asociadas a sus vivencias afectivas, fisicas y sociales como son: la
independencia de los hijos, la pérdida del conyuge, la disminucion de capacidades, la

salud a veces afectada, la jubilacion, la disminucion de ingresos, entre otras.

Su vida emocional sufre modificaciones que originan actitudes acerca de si mismo y
acerca de los demas que pueden tener efectos negativos en sus relaciones afectivas y en
el trato con otros. Sabemos que a partir de la autoestima, es decir, del concepto del
propio valor, se proyectan la comunicacion y las conductas que constituyen la base del
mundo afectivo relacional. El refuerzo de la autoestima en el Adulto Mayor, se
sostendra en el hecho de favorecer la apertura de la perspectiva desde si mismo respecto
a las metas alcanzadas, esfuerzos, logros y sabiduria de vida a partir de la experiencia
(ampliar la autoimagen positivamente). Este refuerzo puede darse a traves del
aprendizaje acerca de la valoracién de si mismo y de la comunicacion, lo cual

favorecera la adaptabilidad al entorno. ¢
2.8.3. ¢(QUE ES AUTOIMAGEN?
La autoimagen es basicamente....la imagen que tiene usted mismo.

Cuando naci6 ,vino al mundo como una péagina en blanco, los adultos escribieron en
esa pagina ,sus ideas, sus valores,.....a través de mamay pap4, la escuela, la religion y

otras fuentes tu aprendiste todo sobre el mundo......nada lo pusiste tu....todo estaba
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También las experiencias que ha tenido lo han marcado para bien o para mal. Si
sumamos todo esa cantidad de influencias, seguramente te dards cuenta que te has

formado una idea del mundo, de la vida, de las cosas.

La autoimagen es la vision del mundo y de si mismo.......no es igual para todas las

personas, diferentes personas evallan e interpretan de forma diferente el mismo hecho.

Ahora bien, la autoimagen funciona como una especie de piloto automatico gobierna las
emociones, deseos, tendencias de pensamiento. Segiin como piensas de si mismo, asi se

siente y asi actua.

2.8.4. COMO MEJORAR EL AUTOESTIMA A TRAVES DE LA ACTIVIDAD
FISICA.

Las consecuencias bioldgicas, psicoldgicas y sociales del proceso de envejecimiento se
interrelacionan en la conformacion de la auto estima que el individuo tiene de su

proceso.

La autoimagen que poseen los adultos mayores, es fundamentalmente negativa,

prevaleciendo conceptos estereotipados como inutilidad, enfermedad, deterioro y carga.

La percepcion y asignacion social del proceso de envejecimiento es ante todo un

producto socio — cultural.

Desde el punto de vista socio psicoldgico afloran problematicas que condicionan la
formacion de la autoimagen de la vejez, entre los que se encuentran: estereotipados,

prejuicios, actitudes y comportamientos de negacién y rechazo. (o

El papel que asume la familia ante el proceso de envejecimiento de sus miembros

influye en el auto imagen del anciano y en su calidad de vida.

Nunca hay que olvidar que del respeto que nosotros les demos a ellos, dependera su

autoestima.

52



Pero no todos los cambios de esta edad son negativos, o los que los son no siempre

obedecen a “problemas de la edad ““: también existen aspectos positivos.

Uno de los aspectos positivos mas importantes de los adultos mayores es la capacidad
de estabilidad y continuidad, cualidad que proporciona al adulto mayor, la aureola de

persona digna de confianza, capaz de recibir confidencias y de entregar consejos sabios.

Por eso, el adulto mayor que ha sido bien educado en la verdad, al llegar a esta edad de
la dltima etapa de su vida, sabe sustituir o compensar las pérdidas y defectos, por las
ganancias y ventajas; se acomoda y adapta a las carencias, pero de ninguna manera

renuncia a las conquistas.e2)

La manera méas sencilla de mejorar la autoestima es volvernos conscientes de nuestro

dialogo interno, y dirigirlo conscientemente de manera constructiva.

Todo lo que nos decimos a nosotros mismos durante nuestro dialogo interno, junto con
el significado que elegimos asignarle a los eventos que ocurren a nuestras vidas, se

combinan para crear la realidad que hoy vivimos.

Tomar las riendas conscientes de nuestro dialogo interno es vital, pues son nuestros
pensamientos y nuestras expectativas las que le dan forma y producen eso en lo que nos

transformamaos.
Nuestra calidad de vida esta directamente relacionada con nuestro dialogo interno.
Podemos citar algunos causas por las que podemos mejorar el auto imagen.

e Metas personales

e Confianza en si mismo

e Disposicion para el logro

e Actitud favorable al cambio

e Auto motivacion

e Toma de decisiones

e Afrontar y superar el fracaso

e Disfrutar adecuadamente el éxito
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e Interaccion con otras personas Actitud de servicio

e Resolucion de conflictos
2.85. COMO MEJORAR EL AUTOIMAGEN CON LA ACTIVIDAD FISICA.

La importancia de mejorar la autoimagen radica en que esa es la base de nuestra
capacidad para responder de manera activa y positiva a las oportunidades que se nos

presentan en el trabajo, en el amor y en la diversion.
Ademas, es la base de esa serenidad de espiritu que hace posible disfrutar de la vida.

Uno de los factores que influye en nuestro nivel de autoestima es la imagen que hemos
creado de nosotros mismos, pero la clave esta en obviar esta imagen, y concentrarnos en

nuestra autoestima, ocuparnos de lo mas interno para obtener los mayores beneficios.

En lo corporal y lo relativo a la gestualidad es posible identificar ciertos indicadores que

revelan la presencia de un adulto mayor con una excelente buena auto imagen positiva.
Algunos de ellos, adaptados de branden (1993) se indican a continuacion.

e Ojos vivaces y brillantes, mirada clara.

e EIl rostro exhibe un color natural y una piel tersa (salvo casos de
enfermedad).

e EIl mentdn esta erguido de manera natural.

e Lamandibula, el cuello, los hombros y las extremidades estan relajado.

e Lapostura es erguida, el andar es resuelto.

e Autocritica dura y excesiva que mantiene el individuo en un estado de
hipervigilancia e insatisfaccion consigo mismo.

e Hipersensibilidad a la critica, por la que se siente exageradamente
atacada/ o, herida / o tiende a echar la culpa de los fracasos y las
frustraciones a los demas (extrapunitivo) o a la situacion (impunitivo).
Cultiva resentimientos tercos contra sus criticos.

e Indecision cronica, no por falta de informacion, sino por miedo

exagerado a equivocarse.
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e Deseo innecesario por complacer, por lo cual no se atreve a decir un “no
rotundo “.

e Puede méas el miedo a desagradar y a perder la buena opinion del
peticionario.

e Perfeccionismo, como autoexigencia esclavizadora de hacer
“perfectamente” todo lo intenta.

e Esto le conduce a un desmoronamiento interior cuando las cosas no salen

con la perfeccion exigida.

También se ha encontrado que el ejercicio es benéfico para la salud mental en el adulto
mayor, el ejercicio mejora la autoestima y autoimagen, el autocontrol, el
funcionamiento auténomo, los hébitos de suefio, las funciones intelectuales y las

relaciones sociales.

El ejercicio es un antidepresivo, anti estrés y mejora los estados de animos de las
personas que participan en un programa de entrenamiento, por ello recomendamos una

actividad fisica regular de (3 a hasta 4 veces por semana) de duracion moderada.

2.9 FUNDAMENTACION SOCIOLOGICA.
2.9.1. ACTIVIDADES BENEFICAS EN LAS ISLAS GALAPAGOS.

Segundo Moscoso Topanta es uno de la veintena de adultos mayores de la isla Isabela
beneficiados con la entrega de raciones alimenticias entregadas oficialmente por Jorge
Torres, Gobernador de Galapagos, quien estuvo acompafiado del Asambleista Angel
Vilema y de Monica Paucar, Subsecretaria del Ministerio de Coordinacion de la
Politica.

Durante la casa abierta desarrollada el sabado 31 de julio en la isla Isabela, en el stand
del MIES, liderado por Lucia Vela, Directora Provincial del MIES en Galédpagos, se
hizo una demostracion de los productos que recibiran trimestralmente los beneficiarios
de estas raciones alimenticias, proporcionandoseles ademas informacién sobre las
acciones que lleva adelante el Gobierno Nacional como una politica econémica y de

inclusién social.
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Epifemia Morales, es una agricultora que habita en la zona rural de la isla Isabela quien
también fue favorecida con la entrega de estas raciones que contienen productos
basicos alimenticios, acogid con beneplacito este beneficio al mencionar que esto le

permite aliviar su situacion econémica.

Es de mencionar que para la entrega de estas raciones alimenticias, la direccion
provincial del MIES ha venido desarrollando un trabajo en las comunidades urbanas y
rurales a través del INEC para determinar el numero de poblacion hacia el cual se debe

de enfocar este beneficio.

2.10. FUNDAMENTACION LEGAL.
2.10.1. LEY REFORMATORIA A LA LEY DEL ANCIANO.

Art" 1.- En concordancia con las normas constitucionales vigente, enviese la
denominacion de LA LEY DEL ANCIANO, por LEY DE DERECHOS DEL
ADULTO MAYOR™.

Art 2.- En todos los Articulos de la actual Ley del Anciano en que se utilice el término
Anciano o Ancianos, sustitiyase por las palabras: ADULTO O ADULTOS
MAYORES"".

Art 3.- En los Articulos que la actual Ley del Anciano se refiera al Ministerio de
Bienestar Social, sustitiyase por '"MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y
SOCIAL".

Art 4.- Sustitayase el texto del Art 2 de la Ley del Anciano por el siguiente:

"El objetivo fundamental de esta Ley es garantizar y hacer efectivo los derechos del
adulto mayor, consagrados en los articulos: 36, 37 y 38 de la Constitucion de la
Republica del Ecuador, para lo cual el Ministerio de Inclusién Econémica y Social,
coordinara con las demés Instituciones del sector publico, de manen especial con el
Ministerio de Salud y Gobiernos Auténomos Descentralizados, la creacion de los
CONSEJOS DE PROTECCION DELADULTO MAYOR

56



El Consejo NACIONAL DE PROTECCION DEL ADULTO MAYOR, se integrara
de la siguiente manera:

a.- Por la Ministra o Ministro de Inclusion Economica y Social, o su delegado, quien lo
presidira,

b.- La Ministra o Ministro de Salud, o su delegado; v,

c.- Por un representante de las organizaciones de adultos mayores legalmente

reconocidas por et Ministerio de Inclusion Econdmica y Social.

El Consejo Nacional de Proteccion del Adulto Mayor nombraré a los Consejos en los

diferentes niveles de gobierno a nivel nacional.

Seran los encargados de establecer los presupuestos anuales para el cabal cumplimiento

de lo que disponen las normas Constitucionales antes referidas.

La Ministra o Ministro de Inclusién Econdmica y Social debera incluir obligatoriamente
en el presupuesto anual, los recursos econdémicos asignados a los Consejos, para el
cumplimiento de le fines especificados en la Ley y la Constitucion, esta inobservancia

sera causal de destitucion del funcionarlo”,

Art 5.- En rudn del contenlo del articulo precedente, deréguense los Arts. 3y 4 de la

Ley Vigente. '

Art 6.- En el Art I y demés normas de la Ley vigente, sustitiyase la frase " Procuraduria
General del Anciano’, por "CONSEJO NACIONAL DE PROTECCION DEL
ADULTO MAYOR'.

Dado, en Quito D.IVL a los 4 dias del mes de febrero del 2010

2.11. DEFINICION DE PALABRAS CLAVES:

EJERCICIOS TERAPEUTICOS: unto con la fisioterapia, los ejercicios terapéuticos
son una forma de tratamiento fundamental en Medicina Fisica y Rehabilitacion y una de

las formas més antiguas de tratamiento conocidos por el hombre. El ejercicio no solo
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una forma de tratamiento de diferentes afecciones, sino que también un arma

preventiva.

HIPERTENSION: La hipertension arterial es una condicion médica caracterizada por
un incremento continuo de las cifras de presion arterial por encima de 139/89 mmHg y
considerada uno de los problemas mas importantes de salud publica en paises

desarrollados, afectando a cerca de mil millones de personas

OBESIDAD: La obesidad es la enfermedad en la cual las reservas naturales de energia,
almacenadas en el tejido adiposo de los humanos y otros mamiferos, se incrementa
hasta un punto donde esté asociado con ciertas condiciones de salud o un incremento de

la mortalidad.

SEDENTARISMO: El sedentarismo es la forma mas reciente de poblacion humana en
la cual una sociedad deja de ser ndbmada para establecerse de manera definitiva en una

localidad determinada a la que considera como suya.

STRESS: Estrés (del inglés stress, ‘fatiga’) es una reaccion fisiologica del organismo
en el que entran en juego diversos mecanismos de defensa para afrontar una situacion

que se percibe como amenazante o de demanda incrementada.

RECREACION: Es el uso del tiempo que se considera como un refresco terapéutico
del cuerpo y de la mente. La recreacion implica una participacion activa del sujeto, a
diferencia del ocio que refiere generalmente al descanso o a otra forma de

entretenimiento mas relajada.
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3. MATERIALES Y METODOS

3.1. MATERIALES
3.1.1. LUGAR DE LA INVESTIGACION

Este trabajo de investigacion se realizo en el Canton Santa Cruz, especificamente con la
Asociacion de Pioneros de Adultos Mayores en la Provincia de Galapagos con el
propdsito de hacer realidad un Programa de actividad Fisica que tenga una influencia

con buenos resultados en la Autoestima y Auto imagen de este grupo humano.

3.1.2. PERIODO DE LA INVESTIGACION

El ciclo de investigacion se cumplio durante el primer semestre del afio 2011.

3.1.3 RECURSOS
3.1.3.1 Recursos Humanos
El maestrante investigador.
Tutora.
Integrantes de la Asociacion de Pioneros de Adultos Mayores
Autoridades de la Provincia.
Profesionales en Cultura Fisica.

Profesionales de la salud.

SR N N N N N

Profesionales en Ecologia y Ambiente.

3.1.3.2 Recursos Fisicos
Computador Pentium I11.
Impresora Cannon iP 1500.
Encuestas y Entrevistas.
Hojas de papel bond.
Cartuchos de Impresora.
Libreta de apuntes.
Grabadora.
Camara digital.

NS N N N N N SR NN

Implementos de ejercitacion.
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3.1.4. TECNICASE INSTRUMENTOS

El estudio de este trabajo investigativo, contd con las instalaciones la Asociacion de
Pioneros de la Isla Santa Cruz de la Provincia de Galapagos. El periodo de investigacion
se dio durante el segundo Semestre del afio 2010, se aplic6 un test a los adultos mayores
que asisten a dicha Institucion, del rango de edad estd comprendido entre los 57 y 83

anos.

Se realizaron entrevistas a expertos, tales como a ciertos médicos, profesores de
Cultura Fisica, Psicélogos, Nutricionistas, todos estos profesionales tienen muchos afios

de experiencia en el tratamiento y ayuda a los Adultos Mayores.

La aplicacion de estas técnicas de diagnostico se plantearon por la importancia que tiene
para este proyecto investigativo de conocer a fondo a los a cada uno de los integrantes
de esta Asociacion, los conocimientos y experiencias que poseen los expertos
abordados, con sus percepciones concretas en torno al Trastorno, cuidado y practica de

gjercicios fisicos para los Adultos Mayores.

3.1.5. POBLACION Y MUESTRA.

La Poblacion es el conjunto de individuos que responden a una definicién determinada,

y sometidos a una evaluacion estadistica mediante muestreo.

Ademas, la muestra elegida debe serlo por un proceso aleatorio para que sea lo mas

representativa posible.

En relacién a los objetivos de esta investigacion se ha considerado cuatro grupos de la

poblacion:
Cuadro #1.
ESTRATOS NUMERO APLICACION
Expertos. 5 100%
Adultos Mayores. 34 100%
Autoridades. 2 100%
TOTAL 41 100%
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La Muestra estd conformado por los Adultos mayores “Asociacion Pioneros de
Galédpagos del Canton Santa Cruz un numero de 34 personas de las cuales 27 son

mujeres y 7 son varones.

La aplicacion de las encuestas a los miembros de dicha Asociacion y a los expertos se

realizd seleccionando de manera aleatoria simple a los informantes.

3.2. METODOS

De acuerdo a lo que se planted al inicio de esta investigacion como objetivo, la
modalidad de este proyecto investigativo corresponde a un Proyecto Factible, en razon
que busca satisfacer las necesidades de una institucién o grupo social, apoyandose en

investigaciones de campo y documental.

3.2.1 TIPO DE INVESTIGACION

El presente Programa establece un conocimiento global sobre los Sintomas,
Diagnostico, Tratamiento, Complicaciones, Actividades fisicas que deben realizar los
Adultos Mayores que asisten con regularidad a la Asociacién de Pioneros de Puerto
Ayora , estos conocimientos innovan la labor pedagdgica de los profesionales en el area
de Cultura Fisica, con un plan que evoluciona la practica de las actividades fisicas que
deben ser realizadas por este grupo de personas para aportar en su tratamiento
multidisciplinario.

Seré un trabajo:

v" Explicativo, por cuanto busca determinar la relacién causa - efecto entre la
practica de las actividades fisicas y el estado de salud de los adultos mayores.
De igual modo, existiendo un antecedente y un consecuente, se precisa la
hipétesis con dos 0 mas variables.

v" Descriptivo, porque detalla el proceso de recuperacion asistida por los ejercicios
programados Yy dirigidos para los adultos mayores de la Asociacion de Pioneros
de Puerto Ayora.

Todo ello se encuentra ligado a las etapas del método cientifico, que se constituyen en

un conjunto de reglas que sefialan el procedimiento para llevar una investigacion.
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3.2.2. DISENO DE INVESTIGACION

Por la naturaleza de la investigacion, esta requirié del estudio de campo, que es el
trabajo que surge desde la propia realidad y en el lugar de los acontecimientos. De igual
manera fue importante la recopilacion de informacién suficiente y actualizada en
documentos y bibliografia seleccionada. Asi también, se realizaron encuestas,
entrevistas, cuestionarios de preguntas, ademas se tabularon los datos y se expusieron

los resultados, las conclusiones y demas recomendaciones pertinentes.
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4. RESULTADOS Y DISCUSION.

4.1. ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS DE LA
ENCUESTA A LOS PIONEROS DE GALAPAGOS

1.- Sexo del encuestado/a.
FEMENINO 27
MASCULINO 7

INTERPRETACION:

Del total de encuestados el 79% corresponden al sexo femenino mientras que el 21% es

el sexo masculino.

B FEMENINO B MASCULINO
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Edades promedio de los integrantes de la Asociacion

2. Pioneros de Galapagos. 65— 70— 75— 80
De 65 a 69 22
De70a74 6
De75a79 5
De 80 a méas 1

INTERPRETACION:

En la Asociacién de Pioneros de Galdpagos existe un 65% de adultos mayores en
edades comprendidas de 65 a 69 afios de edad; 17% en edades comprendidas entre 70 y

74 afos de edad; 15% entre 75y 79 afios de edad y un 3% de 80 afios en adelante.

mDe65a69 mDe/0a74 mwDe75a79 mDe80amés

3%
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Buen estado de salud de los participantes.

Sl 13
POCO 3
NO 18

INTERPRETACION:

A los encuestados se les pregunto si ellos consideraban que gozaban de buena salud de

lo cual respondieron un 53% que no tenian buena salud, un 38% que gozaban de buena

salud y un 9% que tenian poca salud.

ES| mPOCO ENO
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4.  Frecuencia que acude a revisiones médicas.

SIEMPRE 9
ALGUNAS VECES 17
RARA VEZ 8

INTERPRETACION:

De los adultos mayores encuestados un 50% manifestd que algunas veces asisten a
consultas con el médico, un 26% siempre asisten a consultas médicas mientras que un

24% manifesto que rara vez acude a consultas médicas.

BSIEMPRE  WALGUNASVECES R RARAVEZ
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5.  Control de la presion arterial.

S 13
POCO 3
NO 18

INTERPRETACION:

Los encuestados manifestaron un 53% que no tienen un control continuo de la presion,
un 38% se realiza frecuentemente un control de la presion arterial mientras que un 9%

muy pocas veces realiza un control de la presion arterial.

BS5 WPOCO ®mNO
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SINTESIS DE RESULTADOS DE LA ENCUESTA CON RELACION A LOS
TRASTORNOS DE SALUD DE LOS ADULTOS MAYORES SOCIOS DE LA
ASOCIACION PIONEROS DE GALAPAGOS DEL CANTON SANTA CRUZ

Trastornos de salud que adolecen los integrantes de la Asociacion de
6.  Pioneros de Galapagos.

Ninguna enfermedad 13

Problemas de columna vertebral 4

Diabetes. 2

Problemas en las articulaciones de las 1
rodillas

Artritis. 2

Dolores de las varices 2

Problemas cardiacos 2

Colesterol 2

Presion arterial alta 6

INTERPRETACION:

Se pudo detectar que del nimero de encuestados, el 38% afirma que no padece
enfermedad alguna, seguido del 17% asegura tener presion arterial alta, un 12% expresa
tener problemas de columna vertebral, 6% apunta tener colesterol alto, otro 6% posee
problemas cardiacos, otro 6% sostiene padecer problemas de vérices, otro 6% expresa
tener artritis, otro 6% padece de diabetes y apenas un 3% reporta tener problemas en las

articulaciones de las rodillas.

324G Colestoerol

Proesion artaerial
alta
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7. Interés por practicar diferentes actividades fisicas.

Sl 24
TAL VEZ 7
NO 3

INTERPRETACION:

Para esta interrogante se logro detectar que del numero de encuestados, el 71% afirma
que le gustaria practicar alguna actividad fisica, mientras que el 20% expresa que existe

la posibilidad de realizarlo y el 9% apunta a no tener interés en practicar alguna

actividad fisica.

BS| ETALVEZ BNO
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8.  Continuidad en la que desearia realizar actividad fisica.

Una vez por semana 7
Dos veces por semana 18
Tres veces por semana 9

INTERPRETACION:

Existe un 21% de los encuestados que sostienen su deseo de realizar actividad fisica una
vez por semana, el 26% de ellos considera que puede realizar actividad fisica tres veces
por semana Yy el 53% sostiene que su deseo es realizar actividad fisica dos veces por
semana, lo que marca una gran tendencia en la decision de los adultos mayores por

mantenerse en movimiento fisico.

B Unavez porsemana M Dos veces porsemana M Tres veces por semana
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42. PROGRAMA DE ACTIVIDADES FISICAS PARA ADULTOS
MAYORES.

4.2.1. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS DE COLUMNA VERTEBRAL.

Segun las estadisticas, una de cada tres personas sufre dolor de espalda. Incluso podria
hablarse de una enfermedad de la civilizacion. Un 80% de los casos tienen su causa en
que el sistema muscular se encuentra hipertonico o hipotréfico, y s6lo en un 20% de los

casos se pudo emitir un diagnostico patolégico.

La causa principal es la falta de movimiento, las posturas incorrectas y el propio

proceso degenerativo.

Los ejercicios que se presenta tienen como finalidad mantener la funcionalidad de la
columna, y si ya existe algun trastorno funcional, se tendra que efectuar un estiramiento
y relajacion o reforzamiento en los puntos afectados para aliviar de nuevo la columna

vertebral.

Ejercicios para dolor en la parte baja de la esplada
abdominales es
N

N NN
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1 Gato y camello
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Inclinacién de la pelvis

Estiramiento erguido del muslo
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Flexién abdominal parcial
4
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wes

Estiramiento piriforme
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Los ejercicios se distinguen por ser sostenidos e isométricos y pueden ser realizados de
forma lenta y consciente. Los movimientos con fuerte rebote o balanceo han sido

eliminados ya que sobrecargan la columna.

Cada ejercicio contiene: la posicion inicial, en qué consiste el ejercicio, las indicaciones

concretas, los efectos y las posibles variaciones a realizar.

Ejercicios

Estiramiento erguido del muslo: Apoye el talon de una pierna sobre una silla o banco,
de alrededor de 15 pulgadas (40 cm) de altura. Mantenga la rodilla estirada. Inclinese
hacia adelante, doblando las caderas hasta que sienta un estirbn moderado en la parte
trasera el muslo. No incline los hombros hacia adelante ni doble la cintura al hacer el
gjercicio porque si no va a estirar la parte baja de la espalda. Mantenga el musculo

estirado durante 15 a 30 segundos. Repita 3 veces.

Repita el mismo ejercicio de estiramiento con la otra pierna.

Gato y camello: Apoyese sobre las manos y las rodillas. Relaje el estdmago y deje que
la espalda forme una curva hacia abajo. Mantenga esta posicion durante 5 segundos.
Después arquee la espalda y manténgala en esa posicion por 5 segundos. Haga 3 series
de 10 repeticiones cada una.

Estiramiento de brazos y piernas: Pdngase de rodillas y manos sobre el piso.
Endurezca los musculos abdominales para que la espina dorsal quede rigida. Mientras
mantiene los musculos abdominales endurecidos, levante un brazo y la pierna opuesta,
estirandolos en direcciones opuestas. Sostenga esta posicion por 5 segundos. Baje el

brazo y la pierna lentamente y repita con el otro lado. Repita 10 veces por lado.

Inclinacion de la pelvis: Acuéstese de espaldas con las rodillas dobladas y la planta de
los pies sobre el piso. Tensione los masculos abdominales y empuje la parte baja de la
espalda hacia el piso. Mantenga esta posicién durante 5 segundos, después relajese.

Haga 3 series de 10 repeticiones cada una.
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Flexion abdominal parcial: Acuéstese de espaldas con sus rodillas dobladas y la planta
de los pies sobre el piso. Tensione los muasculos del estomago y presione su espalda
hacia el piso. Doble el cuello de manera que la quijada le quede sobre el pecho. Con las
manos estiradas frente a usted, doble la parte superior del cuerpo hacia adelante hasta
que los hombros se levanten del piso. Mantenga esta posicion durante 3 segundos. No
detenga la respiracion. Expire el aire mientras va levantando los hombros. Relgjese.
Repita 10 veces. Haga 3 series de 10 repeticiones cada una. Para retarse, junte las manos

detras de la cabeza y mantenga los codos hacia afuera.

Rotacién del tronco inferior: Acuéstese de espaldas con las rodillas dobladas y la
planta de los pies sobre el piso. Tensione los musculos abdominales y empuje la parte
baja de la espalda hacia el piso. Manteniendo los hombros planos sobre el piso, haga
girar las piernas suavemente, lo mas que pueda, hacia un lado y después hacia el otro.
Repita 10 a 20 veces.

Estiramiento piriforme: Acuéstese de espaldas con ambas rodillas flexionadas, apoye
un tobillo sobre la rodilla de la pierna opuesta. Agarrese el muslo de la pierna inferior y
tire, acercando la rodilla al pecho. Sentird un estiramiento en los gluteos, posiblemente
en la parte externa de la cadera de la pierna superior. Mantenga esta posicién por 15 a

30 segundos. Repita 3 veces. Cambie de piernas y vuelva a repetir el estiramiento.

Dos rodillas hacia el pecho: Acuéstese de espaldas con las rodillas dobladas y la planta
de los pies sobre el piso. Tensione los musculos abdominales y empuje la parte baja de
la espalda hacia el piso. Hale ambas rodillas hacia el pecho. Mantenga la posicion por 5

segundos y repita 10 a 20 veces.

Ejercicios que debe evitar: Le sugerimos evitar los siguientes ejercicios porque pueden
forzar la parte baja de la espalda: levantar las piernas estiradas, juntas sentarse con las
piernas estiradas torcer las caderas tocarse los dedos de los pies arquear la espalda hacia

atras.

Deportes y otras actividades
Ademas de acondicionar su espalda, debe también acondicionar todo el cuerpo. Las

actividades fisicas como caminar o nadar le ayudan también a fortalecer la espalda.
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Siempre es mejor consultar con su profesional médico antes de comenzar un programa
de ejercicio riguroso. Recuerde que hay que empezar despacio. Algunos deportes

pueden hacerle dafio a la espalda.

La natacion estira los musculos de la espalda a la vez que los trabaja sin cargar peso en
la columna, este primer ejercicio es muy efectivo para paliar desviaciones de espalda y
demas anomalias de la columna, ademas mientras caminamos cuesta arriba, aumentan

los espacios entre los discos de la columna.

Se conoce que el yoga es la terapia, aporta beneficios muy saludables para todo nuestro
organismo. Muchisima gente ha experimentado como desde que practica yoga les ha

mejorado sus molestias de espalda entre muchas otras.

Evitar deportes que puedan ser peligrosos para la espalda, porque producen
contacto brusco, torsion, impacto subito o tension directa en la espalda son entre
otros:

Futbol americano

Futbol

Voleibol

Balonmano

Levantamiento de pesas

Trampolin

Tobogan

Andar en trineo

4.2.2. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS DE DIABETES.

Tenemos conocimiento de que la diabetes es una enfermedad grave. La gente contrae
diabetes cuando los niveles de glucosa (niveles de azdcar) en la sangre estdn muy altos.
La diabetes puede causar problemas de salud graves, como por ejemplo un ataque al
corazén o un derrame cerebral. Las buenas nuevas son que la diabetes es una
enfermedad que se puede controlar y cuyos problemas de salud relacionados se pueden
prevenir. Si a usted le preocupa contraer diabetes, puede tomar ciertas medidas

preventivas para reducir los riesgos. Existen dos tipos de diabetes. En la diabetes tipo 1,
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el cuerpo no produce insulina. Se desarrolla mas a menudo en nifios y adultos jovenes

aunque puede aparecer a cualquier edad.

La diabetes tipo 2, es el tipo mas comun. Tal vez haya escuchado que se le conoce como
diabetes del adulto. En este tipo de diabetes, el cuerpo fabrica insulina pero no la utiliza
debidamente. La probabilidad de contraer la diabetes tipo 2 es mas alta en personas con
exceso de peso, personas que no hacen ejercicio fisico o0 que ya tienen una historia de

diabetes en la familia.

No es un secreto que el ejercicio es bueno para todos, pero es especialmente importante
para los adultos mayores con diabetes. De hecho, de acuerdo con el Instituto Nacional
de Salud, investigaciones recientes demuestran que las personas de todas las edades
obtienen grandes beneficios del ejercicio y la actividad fisica.

¢Sabe, por ejemplo, que hay una pérdida de masa muscular del 15% cada 10 afios

después de los 50 afios y del 30% cada 10 afios después de los 70 afios?

o A través de realizar regularmente ejercicios de fuerza, el tejido muscular y la
fuerza se pueden restaurar.

o Es mas, el ejercicio también hace més fécil para los adultos mayores el mantener
la fuerza, el equilibrio, la flexibilidad y resistencia, todo esto es importante para
gue se mantengan saludables e independientes.

o Por dltimo, el ejercicio aumenta la sensibilidad a la insulina y puede acrecentar

la respuesta de los medicamentos.

La Academia Americana de Medicina Familiar reporta que el ejercicio es seguro para
los adultos de 65 afios y mayores. Sobre todo en individuos con enfermedades del
corazén, presion arterial alta, diabetes vy artritis pueden disfrutar con seguridad de una

rutina de ejercicios. De hecho el ejercicio mejora muchas de estas condiciones.

Contraindicaciones para la realizacidn de ejercicio fisico
De igual forma que algunos deportistas han de mantenerse un tiempo separado de la
actividad fisica, debido a lesiones incipientes que podrian empeorar con el ejercicio,

existen una serie de consideraciones en los diabéticos que aconsejan suspender el
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gjercicio mientras estas estén presentes. Siguiendo las directrices de la American
College of Sport Medicine, las principales contraindicaciones temporales serian:

o Presencia de glucemias superiores a 250 mg/dl. antes de iniciar el ejercicio

e Presencia de infecciones activas

Por otra parte, hay una serie de lesiones que obligan a un riguroso control. Estas

lesiones serian:

» Retinopatia diabética proliferativa o con fotocoagulacién reciente, debido al

riesgo elevado de desprendimiento de retina.

« Nefropatia diabética, dado que el ejercicio por si mismo origina proteinuria

« Polineuropatia que afecte especialmente a los pies, debido al aumento de riesgo
de ulceraciones e infecciones en los mismos
» Neuropatia con afectacion del sistema nervioso autonomo, debido al riesgo de

taquicardias durante la realizacion del ejercicio

De estas consideraciones se deduce la necesidad de hacer una completa exploracién al
diabético candidato a realizar el ejercicio fisico, destinada por una parte a descartar las
patologias relacionadas con anterioridad, y por otra a detectar otras posibles alteraciones
que pudieran influir también negativamente en los resultados del ejercicio. Segun la
American Diabetes Association esta recomendada la realizacion de un test de esfuerzo
en pacientes gue vayan a realizar un esfuerzo de intensidad moderada a alta siempre que

sean mayores de 35 afios o0 que lleven mas de diez siendo diabéticos.

Fases del ejercicio
Cualquier ejercicio bien disefiado requiere de unos gradientes pensados con el objeto de
obtener la méxima eficacia y el menor nimero de inconvenientes en la realizacion de la

actividad.

Se iniciara con un calentamiento, consistente en una actividad aerébica de baja
intensidad durante 5 a 10 minutos, con el objeto de ir preparando el corazon, los
pulmones y los musculos para una actividad méas intensa y de mayor duracién. Tras el

calentamiento puede ser aconsejable un periodo de estiramiento realizado
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fundamentalmente sobre los grupos musculares que actuaran en el ejercicio fisico

previsto, y de una duracion de entre 5 y 10 minutos.

Ya estamos en condiciones de realizar la actividad fisica propuesta, adaptada a los

condicionantes de intensidad y duracion vistos anteriormente.

Finalmente iremos descendiendo la intensidad del ejercicio durante otros 5 a 10
minutos, hasta alcanzar una frecuencia cardiaca similar a la que se tenia antes de

empezar el ejercicio fisico. Este seria el periodo de enfriamiento.

Tipos de ejercicio.

Existen diferentes ejercicios para cada parte del cuerpo y el primer paso para
determinar una rutina de ejercicio es consultar al médico. Una vez que el médico da el
visto bueno, el programa de ejercicio de la persona debe incluir ejercicios de equilibrio

ya que existe evidencia de que esto puede ayudar a reducir el riesgo de caidas.

» Ejercicios de equilibrio como elevar la pierna hacia un lado y flexiones de
rodilla pueden reducir el riesgo de caidas. Existe una gran variedad de ejercicios
de equilibrio que se pueden realizar, como algunos que fortalecen las piernas y
otros como pararse en un solo pie que mejoran el equilibrio. Ahora el popular
Tai Chi ofrece algunos beneficios a los adultos mayores, pero estos beneficios
no se han estudiado en adultos jovenes.

« Ejercicios de flexibilidad o estiramientos, hacen que los musculos y los tejidos
mantengan la estructura del cuerpo en su lugar. Con el tiempo, un entrenamiento
de flexibilidad regular pueden ayudar a mantener el cuerpo mas agil, acelerar la
cicatrizacién de heridas y prevenir futuras caidas y heridas.

o Ejercicios de fuerza o resistencia, utilizando peso ligero, como las bandas
elasticas no solo ayudan a fortalecer los musculos de piernas y brazos, sino que
también aumentan el equilibrio. Sin embargo, este tipo de ejercicios no son
indicados para pacientes con diabetes que presentan retinopatia (enfermedad de
los 0j0s).

o Ejercicios de resistencia, como caminar, trotar, nadar, mejoran la salud del
corazén, pulmones y el sistema circulatorio. Ayudan a prevenir cancer de colon,

enfermedades del corazon, osteoporosis, infartos y otros padecimientos.
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Otras actividades recomendadas:

Segun la intensidad de los mismos se puede recomendar:

« Ejercicios ligeros: no requieren suplemento dietético para su realizacién
o Caminar

o Pescar

o Ejercicios moderados: requieren un suplemento dietético para evitar
hipoglucemias (una pieza de fruta por cada hora de actividad)
o Montar en bicicleta
o Natacion suave
o Montar a caballo
o Golf
o Tenis de mesa
o Baile suave

o Actividades de grupo suaves: baloncesto o voleibol

« Ejercicios intensos: el suplemento dietético ha de incorporar ademas proteinas
(una racidn) por cada hora de actividad
o Ciclismo rapido
o Carrera
o Baile intenso
o Natacion intensa
o Tenis 0 badminton
o Montafiismo

o Actividades de grupo con intensidad normal: baloncesto, rugby, etcétera

Recuerda que el éxito en un programa de ejercicio es aquel que dura al menos 10
semanas 0 mas. Ayuda a tu familiar a realizar ejercicio a través de metas pequefias y

alientalo a realizar una rutina de ejercicio como parte de la rutina diaria.
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Duracion del ejercicio: Las recomendaciones al diabético serdn, pues, realizar
actividades de baja intensidad durante 5 a 10 minutos al inicio del ejercicio, que se iran
subiendo paulatinamente hasta realizar una actividad de intensidad moderada durante un

méaximo de 30 a 45 minutos en personas con capacidad cardiopulmonar ya adaptada.

Efectos benéficos del ejercicio.

Diversos estudios demuestran que sujetos portadores de diabetes tipo 11 poseen niveles
de consumo de oxigeno inferiores a los no diabéticos. A este respecto, numerosos
autores han corroborado que el ejercicio fisico realizado de forma constante mejora el

consumo de oxigeno por parte de las células.

Por otra parte, los niveles de glucosa después de un ejercicio se observan disminuidos
en los diabéticos. La magnitud de este cambio va a estar en directa relacion con la
duracion y la intensidad del ejercicio y también por los niveles de glucosa encontrados
antes del ejercicio. Esta reduccion es atribuible en parte a una disminucion de la
produccion de glucosa hepatica, mientras que el consumo por parte del musculo se
incrementa normalmente. La disminucion de los niveles sanguineos de glucosa se
mantiene por un tiempo después de efectuado el ejercicio. Esto se observa cuando el
ejercicio posee una intensidad moderada, es decir, que supera el 50% de la capacidad

maxima de consumo de oxigeno del paciente.

Otro efecto benéfico del ejercicio es el incremento de la sensibilidad de las células a la
insulina, que permanece entre 12 a 14 horas tras el esfuerzo. Entre los pacientes de
diabetes tipo 2 son comunes los niveles altos de grasa en el higado, lo que contribuye al
riesgo de enfermedades cardiacas. Muy recientemente (septiembre 2008), Kerry Stewart
y sus colaboradores de la Johns Hopkins University School of Medicine (Estados

Unidos), realizaron un estudio sobre la repercusion del ejercicio sobre la grasa hepatica.

Los resultados mostraron una disminucién de la misma (5,6%, frente al 8,5% del grupo
qgue no hizo ejercicio), asi como otras mejoras en la capacidad fisica de los
participantes: disminucion del perimetro abdominal (74 cm. frente a 104 cm),
disminucion del peso corporal (un 6% menos) y aumento de la ingesta maxima de
oxigeno (un 13% mas). Estos resultados mejorarian el prondstico en cuanto a desarrollar

enfermedad cardiovascular o insuficiencia hepatica en los diabéticos tipo II.

79



4.2.3. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS DE RODILLAS.

Son numerosas las causas de dolor de rodilla. Tanto los procesos traumaticos como los
degenerativos son las principales causas por su frecuencia y repercusion en la
funcionalidad del paciente. Por este motivo la realizacion de un programa especifico e
individualizado de ejercicios de rodilla asociado a la realizacion de ejercicio de tipo
aerdbico por parte del paciente (natacion, caminar...), va a favorecer el estado fisico del
mismo. La realizacion de ejercicio favorece el fortalecimiento de la musculatura de la
rodilla, proporcionando estabilidad y movimiento. Ademas contribuye dotando de
flexibilidad a las articulaciones, evitando el desarrollo de rigidez y de limitacién

articular. Siendo la finalidad el control del dolor.

Los ejercicios propuestos a continuacién, estan dirigidos a pacientes con patologia
degenerativa dolorosa de rodilla. EI programa estard compuesto por una serie de
ejercicios, que combinan la flexibilizacion, la potenciacién muscular y la propiocepcion
en ultimos estadios. Se recomienda incrementar de forma gradual segun la valoracion
del fisioterapeuta tanto en niumero de repeticiones, de series y de ejercicios a lo largo del
proceso de recuperacion, siempre y cuando sea bien tolerado por el paciente y no se

reproduzca dolor.

Como norma general se aconseja realizar cada uno de los ejercicios con cada rodilla, de
una forma individualizada, ya que las dos rodillas no suelen estar al mismo nivel de
movilidad articular y fuerza muscular. Se suele comenzar el programa realizando una
serie de 10-12 repeticiones de cada ejercicio con cada pierna, y si es posible realizarlo 2
veces al dia, de lunes a viernes, descansando el fin de semana. A medida que mejore el
estado funcional de la rodilla tanto en la movilidad como el la fuerza se suele

incrementar el nimero de repeticiones, asi como el nimero de series de cada ejercicio.

Si observamos que durante la realizacion de los ejercicios el paciente no tolera bien los
ejercicios o son dolorosos, se evitaran o se realizaran con menor intensidad, evitando la

sobrecarga de estructuras de la rodilla.
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La aplicacion de crioterapia post-ejercicio 7-10 minutos suele ser bien tolerada por el

paciente con lo que evitaremos la inflamacion que puede ocurrir a su finalizacion.

EJERCICIOS PARA ALGIAS DE RODILLA.

Todos los ejercicios se realizardn muy lentamente, sin forzar y sin que provoquen dolor,
intentando llegar hasta el final suavemente, sin rebotes. Los ejercicios puede realizarlos
en la cama. No contenga la respiracion, respire con normalidad. El fisioterapeuta le
indicara que ejercicios debe de realizar. Las repeticiones de los ejercicios se indicaran

en cada figura. Si tiene cualquier duda no dude en preguntar a su fisioterapeuta.

1. Ejercicios isométricos de los musculos cuadriceps.
Con la pierna recta, apriete los musculos del muslo lo mas que pueda y manténgalo
durante 3-5 segundos. Después reldjese y vuelva a repetirlo. Si tiene dificultad puede

ponerse una toalla enrollada debajo de la rodilla para aumentar la sensacion.

2. Ejercicios activos de flexo extension de rodilla.
Con la pierna contraria flexionada, realice el movimiento de estirar y flexionar la pierna

afecta lo maximo posible sin que aparezca dolor.
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3. Ejercicios de fortalecimiento de psoasiliaco y cuadriceps.
Con la pierna contraria flexionada y la afecta estirada, elevamos la misma hasta la altura

unos 30cm de la camilla. Mantenemos 3-5 segundos y bajamos despacio.

4. Ejercicios de fortalecimiento de cuadriceps con rulo.

Colocaremos un rulo debajo de las rodillas y en su defecto colocaremos almohadas.
Realizaremos la extension de la pierna afecta manteniéndola estirada 3-5 segundos y la
dejaremos caer lentamente. El ejercicio lo realizaremos primero con la pierna afecta
luego con la sana y luego con ambas. Si es posible a este ejercicio le afiadiremos una

pesa de 1kg.
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5. Ejercicios de flexo extension de tobillo.

Realizaremos movimientos de tobillo hacia delante y atras de forma lenta y ritmica.

6. Ejercicios activos de flexo-extension de rodilla en subestacion.
Sentado al borde de la camilla y con la espalda recta, realizar movimientos de estirar y
flexionar la rodilla. Se podréa realizar alternando las rodillas o con las dos a la vez. Se

podra dificultar poniendo un peso en el tobillo. (Si se lo indica el fisioterapeuta)
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7. Ejercicios autoasistidos de flexo-extension de rodilla en subestacion.
Sentado al borde de la camilla realizar movimientos de flexo-extension de rodilla

asistiéndose con la otra pierna.

8. Ejercicios de fortalecimiento de la musculatura extensora de la rodilla
Sentado al borde la camilla se colocara una banda elastica que resista el movimiento de

extension rodilla.

9. Ejercicios de fortalecimiento de la musculatura flexora de la rodilla
Sentado al borde la camilla se colocara una banda eléstica que resista el movimiento de

flexion de la rodilla.
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10. Ejercicios de miembro inferior para ganar recorrido articular de cadera y
rodilla
Tumbado boca arriba con la rodilla sana flexionada, llevar la rodilla afecta al pecho
sujetandola con las manos por debajo de la rotula. Mantener de 3 - 5 segundos y bajar.
En el caso de dolor en la rodilla sujetar la rodilla por detrés del muslo.

11. Ejercicios de estiramiento de los isquiotibiales.
Tumbado boca arriba con la rodilla sana flexionada, levantar la pierna con la rodilla
estirada hasta donde se pueda ayudandose de una venda.
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12. Ejercicios activos de miembro inferior para ganar recorrido articular de
rodilla.

Tumbado boca abajo con una cufia pequefia bajo el abdomen flexionar la rodilla lo

maximo posible.

13. Ejercicios autoasistidos de miembro inferior para ganar recorrido articular

de la rodilla.

Tumbado boca abajo con una cufia pequefia bajo el abdomen llevar la rodilla a flexion
ayudandose con la pierna sana.

14. Ejercicios de fortalecimiento de isquiotibiales.
Tumbado boca abajo con una cufia pequefia bajo el abdomen. Se colocara una banda
elastica que resista el movimiento de flexion de rodilla.
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15. Ejercicios de fortalecimiento de la musculatura abductora de la cadera.
Tumbado del lado sano, con la rodilla sana flexionada, subir la pierna afecta con la

rodilla estirada 30 cm.

16. Ejercicios de fortalecimiento del gluteo y cuadriceps.

Tumbado boca arriba con la rodilla sana flexionada. Se colocara una banda elastica
alrededor del pie cuyos extremos se agarraran con ambas manos de manera que resista
el movimiento de extension de rodilla. Partiendo de flexion de rodilla se estirara por

completo.

17. Ejercicios de movilizacion de la rotula

Sentado en la camilla con la rodilla sana flexionada y la afecta estirada y relajada. Se
movilizara la rétula con el dedo indice y pulgar en todos los sentidos.
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18. Ejercicio con escalera

De frente a la escalera subir alternativamente con cada pierna.

4.2.4. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS DE ARTRITIS.

El Ejercicio como Tratamiento para la Artritis

La artritis literalmente significa "inflamacion de las articulaciones," pero generalmente
se refiere a las mas de 100 enfermedades reumaticas y condiciones relacionadas que
pueden causar dolor, rigidez e hinchazon en las articulaciones y los tejidos conectivos.
Afecta a uno de cada siete americanos de todas las edades. La artritis también puede
deteriorar los sistemas de soporte de las articulaciones, incluyendo los musculos, los

tendones, los ligamentos y otras partes del cuerpo.

Mientras que las medicinas pueden ser parte de un plan de tratamiento recomendado
para las personas con artritis, un programa de ejercicios hecho a tu medida puede ser
beneficioso para manejar el dolor y la fatiga, asi como para preservar la estructura de las
articulaciones y su funcién. Una vez que sepas que tipo de artritis tienes y entiendas qué
sintomas puedes esperar tener, tU y tu doctor o fisioterapeuta pueden desarrollar un
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programa equilibrado de actividad fisica para reducir los efectos perjudiciales de la

artritis y promover la buena salud en general.

La artritis y el ejercicio

La rigidez, el dolor y la hinchazén asociados con la artritis pueden reducir severamente
el rango de movimiento de las articulaciones (la distancia normal en que las
articulaciones pueden moverse en ciertas direcciones). El evitar la actividad fisica
debido al dolor o al malestar también puede conducir a la significativa pérdida de
masculo y a la excesiva subida de peso. El ejercicio, como parte de un plan de
tratamiento integral para la artritis, puede mejorar la movilidad de las articulaciones, la
fuerza de los musculos y en términos generales la condicion fisica asi como ayudar a

mantener un peso saludable.

Un programa hecho a tu medida que incluya un equilibrio de tres tipos de ejercicios,
tales como: ejercicios con rangos de movimientos, de fortalecimiento y de
endurecimiento, pueden aliviar los sintomas de la artritis y proteger las articulaciones de

un dafio futuro. El ejercicio también puede:

e Ayudar a mantener movimientos normales de la articulacion

o Incrementar la flexibilidad y fuerza del musculo

o Ayudar a mantener el peso para reducir la presion en las articulaciones

o Ayudar a mantener los tejidos del hueso y del cartilago fuertes y saludables

o Mejorar la resistencia y el buen estado cardiovascular

No ejercite las articulaciones cuando estén inflamadas o doloridas.

El objetivo que se persigue al hacer ejercicio es el de fortalecer a los musculos para que

las articulaciones funcionen de la manera lo mas adecuada posible.

Naturalmente los pacientes podran hacer aquellos ejercicios que sean mas adecuados a

las condiciones fisicas en que se encuentren en un determinado momento.

Si tienes alguna duda sobre si un determinado ejercicio lo puedes realizar o no, procura

informarte con un profesional como el médico rehabilitador o un fisioterapeuta.
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Los ejercicios en posicion echada, si el paciente no puede echarse en el suelo, pueden

ser hechos en una cama dura.

Comenzar a practicar ejercicio de forma suave e ir aumentando la intensidad

gradualmente.

No excederse ni en la intensidad del ejercicio ni en el tiempo. Es mucho mejor practicar
todos los dias un ejercicio suave que alternar dias de ejercicio intenso con otros de

inactividad total.

PRINCIPALES TIPOS DE EJERCICIOS
Las personas con artritis frecuentemente se benefician de un programa equilibrado que
incluye diferentes tipos de ejercicios. Son tres los principales tipos de ejercicios que

deben incluirse en su programa:

o amplitud de movimiento;
o fortalecimiento; y

e resistencia.

AMPLITUD DE MOVIMIENTO (FLEXIBILIDAD)
Los ejercicios de amplitud de movimiento son beneficiosos porque reducen la rigidez y
ayudan a mantener las articulaciones flexibles. La amplitud de movimientos se refiere a

la distancia normal en que sus articulaciones se pueden mover en ciertas direcciones.

Si sus articulaciones estan muy adoloridas hinchadas, muévalas suavemente a lo largo
de la amplitud de movimiento. Intente realizar estos ejercicios diariamente. Antes de
comenzar, determine qué articulaciones estan rigidas mediante una rapida evaluacion
desde la cabeza hasta la punta de los pies. Ejercite las articulaciones que estén mas

rigidas. Haga dos series de tres a diez repeticiones.

FORTALECIMIENTO
Estos ejercicios son beneficiosos porque ayudan a mantener o aumentar la fuerza
muscular. Los musculos fuertes le ayudan a mantener sus articulaciones mas estables y

comodas. Haga estos ejercicios diarios.
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Los ejercicios de fortalecimiento mas comunes para las personas que sufren de artritis

son:

o los ejercicios isométricos; y

« los ejercicios isotonicos.

Ejercicios Isométricos
En estos ejercicios se contraen los musculos sin mover las articulaciones. Este tipo de

gjercicios le permite desarrollar sus musculos sin mover las articulaciones dolorosas.
Los ejemplos de ejercicios isométricos incluyen:

o Series para cuadriceps en las cuales usted contrae el muasculo grande en la parte
anterior de su muslo; o

« Series para gluteos en las cuales contrae los muasculos de las nalgas.

Este ejercicio fortalece los masculos que doblan y enderezan su rodilla.

« Siéntese en una silla cuyo respaldo sea recto y cruce sus tobillos.

e Sus piernas pueden estar casi rectas, o puede doblar sus rodillas todo lo que
desee.

o Empuje hacia adelante con la pierna que esta atras y empuje hacia atras con la
pierna que esta adelante.

o Ejerza presion de manera uniforme para que sus piernas no se muevan.

o Manténgase en esta posicion y cuente en voz alta de seis a diez segundos.

o Reljjese.

o Cambie la posicion de sus piernas y repita el ejercicio.

91



Ejercicios Isotonicos

En estos ejercicios, deberd mover sus articulaciones para fortalecer los musculos. Los
gjercicios isotdnicos pueden parecerse a los ejercicios de amplitud de movimiento, pero
aumente el nimero de ejercicios o agregue pesas livianas al ejercicio (comience con
medio kilo o un kilo). Los ejercicios en el agua pueden ayudarle a fortalecer los

musculos debido a que el agua beneficia tanto la asistencia como la resistencia.

Este ejercicio fortalece el musculo del muslo.

o Siéntese en una silla con ambos pies apoyados en el piso y ligeramente
separados.

« Levante un pie hasta que su pierna esté lo mas recta posible.

« Manténgase en esta posicion y cuente en voz alta de seis a diez segundos.

« Baje suavemente el pie hasta apoyarlo en el piso.

o Reljjese.

« Repita el ejercicio con la otra pierna.

Los ejercicios de fortalecimiento deben estar cuidadosamente disefiados para las
personas con artritis. La clave del éxito del programa de aptitud fisica es conocer cuales
son los musculos que debe fortalecer y como debe realizar el ejercicio sin sobrecargar
las articulaciones. El fisioterapeuta, el terapeuta ocupacional y/o el médico le pueden

brindar recomendaciones apropiadas.

Resistencia
Una vez que se sienta comodo realizando los ejercicios de fortalecimiento y de amplitud

de movimiento, incluya gradualmente ejercicios de resistencia. Puede comenzar
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realizando ejercicios durante cinco minutos, tres veces por dia, hasta llegar a un total de
15 minutos por dia. Después de un tiempo, trate de prolongar la seccion de resistencia
del programa de ejercicios hasta llegar a 30 minutos por dia durante casi todos los dias

de la semana.

Los ejercicios de resistencia son beneficiosos porque fortalecen el corazén. Mejoran su
capacidad pulmonar y aumentan su energia de manera que pueda trabajar durante mas
tiempo sin cansarse tan rapidamente. Los ejercicios de resistencia también le ayudan a

dormir mejor, controlar su peso y mejorar la sensacion general de bienestar.

Algunos de los ejercicios de resistencia mas beneficiosos para las personas que sufren
de artritis son:

e Caminar;

o hacer ejercicios en el agua; y

e gjercicios en bicicleta fija.

Caminar

Para las personas con artritis, caminar es mejor que correr puesto que las articulaciones
se sobrecargan menos. No exige habilidades especiales y no es costoso. Sin embargo,
necesitara un buen par de zapatos con soporte. Puede caminar a cualquier hora y hacia
donde quiera. Si tiene problemas graves de cadera, rodillas, tobillos o pies, consulte con
su médico ya que es probable que caminar no sea adecuado para usted.

Ejercicios en el Agua

La natacion y ejercicios en agua tibia son especialmente buenos para las articulaciones
rigidas y dolorosas. El agua tibia (entre 28 °C y 31°C) ayuda a relajar los masculos y a
disminuir el dolor. El agua ayuda a sostener al cuerpo y por eso hay menos sobrecarga
en las caderas, rodillas, pies y columna. Puede hacer ejercicios en el agua tibia mientras
estd de pie con el agua hasta el hombro o hasta el pecho o mientras esté sentado en el
agua a poca profundidad. A mayor profundidad, use un flotador hinchable o un chaleco
salvavidas para mantenerse a flote mientras hace los ejercicios.

Ejercicios en Bicicleta

Los ejercicios en bicicleta, especialmente en una bicicleta fija, es una buena manera de

mejorar su condicion fisica sin sobrecargar las caderas, rodillas y pies. Adapte la altura
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del asiento para que su rodilla se mantenga levemente doblada cuando el pedal esté en
el punto mas bajo. Luego de cinco minutos de precalentamiento aumente la resistencia.
No aumente demasiado la resistencia para evitar tener problemas al pedalear. Si tiene
problemas en las rodillas, debe comenzar a hacer ejercicio en la bicicleta fija

lentamente, con poco o nada de resistencia.

CONSEJOS PARA MEJORAR LA EJERCITACION

Antes del ejercicio: APLIQUE TRATAMIENTOS CON FRIO O CALOR

Aplique tratamientos con frio o calor en las zonas que estara ejercitando. El calor relaja
las articulaciones y los musculos y ayuda a aliviar el dolor. En algunas personas, el frio

también reduce el dolor e hinchazén.

Existen varias maneras de aplicar frio o calor. Algunos de los métodos que quiza desee

intentar son:

« tomar una ducha tibia (no demasiado caliente) antes de hacer los ejercicios;

« aplicar un pafio o compresa caliente o una ld&mpara de calor en la zona dolorida e
inflamada;

e sentarse en un bafio de hidromasaje con agua tibia; y/o

« envolver una bolsa con hielo o vegetales congelados en una toalla y colocarla en

la zona dolorida e inflamada.

Asegurese de aplicar el calor o el frio correctamente. Los tratamientos con calor deber
ser reconfortantes y cémodos, no demasiado calientes. Aplique calor durante unos 20

minutos. Use frio durante 10 a 15 minutos por vez.

Haga Precalentamiento

Ya sea que haga ejercicios de amplitud de movimiento, resistencia o fuerza, es
importante que dedique 15 minutos al precalentamiento antes de hacer ejercicio. Esto
reducira la posibilidad de sufrir una lesion ayudando a su cuerpo a prepararse y a

recuperarse del ejercicio.

Para precalentar antes de hacer ejercicios de amplitud de movimiento, camine

lentamente mientras balancea los brazos. Aumente la amplitud del movimiento de
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manera gradual, primero realizando algunas repeticiones de ejercicios a mitad de
amplitud. Para el precalentamiento previo a los ejercicios de resistencia, camine
lentamente o realice una version lenta de la actividad que tiene programada, luego

estirese suavemente. Trate de llegar al maximo de su resistencia gradualmente.

Para el precalentamiento previo a los ejercicios de fuerza, camine lentamente mientras

balancea los brazos. Luego, suavemente estire los muasculos que fortalecera.

Use vestimenta y calzado comodos

Su vestimenta debe ser holgada y cémoda para poder moverse facilmente. Llevar varias
capas de ropa le ayudara a adaptarse a los cambios de temperatura y al nivel de
actividad. Su calzado debe proporcionarle buen sostén y las suelas deben ser de material
antideslizante y amortiguador de golpes. El uso de plantillas que amortigien los golpes

hara que los ejercicios le resulten mas comodos.
Durante el ejercicio no se apresure

Haga ejercicio a un ritmo comodo y constante que le permita hablar con otra persona sin
quedarse sin aliento. Si ejercita a este ritmo los musculos tendran tiempo de relajarse
entre cada repeticion. Para la amplitud de movimiento y la flexibilidad, es mejor hacer
cada ejercicio en forma lenta y completa en lugar de hacer muchas repeticiones a un
ritmo veloz. Poco a poco, puede aumentar el nimero de repeticiones a medida que entra
en forma. No contenga la respiracion. Debe espirar (exhalar) mientras hace el ejercicio e
inspirar (inhalar) mientras se relaja entre las repeticiones. El contar en voz alta durante

el ejercicio le ayudara a respirar profunda y regularmente.

Esté Atento ante "'Signos de Alerta"

Interrumpa la ejercitacién en cuanto sienta opresion en el pecho o una grave falta de
aire, se sienta mareado, languido o sienta nauseas. Si aparecen estos sintomas, pongase
en contacto con su médico de inmediato. Si siente dolor o calambre muscular, frote con
suavidad el musculo y estirelo. Cuando desaparezca el dolor, continle el ejercicio con

movimientos lentos.

95



Conozca las sefales de su cuerpo

Durante las primeras semanas del programa de ejercicios, es probable que note que su
corazon late mas rapidamente, que su respiracion se vuelve més agitada y que sus
musculos se sienten tensos al hacer ejercicio. Quiza se sienta mas cansado a la noche,
pero despertara sintiéndose como nuevo a la mafiana siguiente. Son reacciones normales
al ejercicio y significan que su cuerpo se esta adaptando a las nuevas actividades y esta

entrando en forma.
LUEGO DEL EJERCICIO: ENFRIAMIENTO.

Es importante el enfriamiento después de realizar los ejercicios porque puede reducir las
posibilidades de lesionarse. Para el enfriamiento, simplemente repita los mismos
ejercicios que hizo durante el precalentamiento. Asegurese de que el periodo de
enfriamiento dure 15 minutos, para que la frecuencia cardiaca y la respiracién se

normalicen. Terminar con estiramientos suaves puede prevenir el dolor muscular.

GIROS CON LA CABEZA

e Mire hacia adelante.

o Gire la cabeza mirando por encima del hombro.
e Manténgase en esa posicion por tres segundos.
o Regrese la cabeza a la posicion inicial.

« Repita hacia el otro lado.
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CIRCULOS CON LOS HOMBROS

* Mueva los hombros lentamente haciendo circulos.

ESTIRAR LOS BRAZOS HACIA ADELANTE

« Estire los brazos hacia adelante, con las palmas frente a frente.
« Eleve un brazo o los dos hacia adelante y hacia arriba tan alto como sea posible
(si es necesario, un brazo puede ayudar al otro).

« Bajelo lentamente.

EJEMPLOS DE EJERCICIOS DE AMPLITUD DE MOVIMIENTO

Verifique con su médico antes de comenzar cualquier programa de ejercicios.

GOLPECITO Y FRICCION EN LA ESPALDA
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o Estire un brazo hacia arriba para tocarse la espalda.
o Estire el otro brazo por detras en la zona lumbar.

« Deslice las manos hasta que se encuentren.

o Manténgase en esa posicion por tres segundos.

o Alterne la posicion del brazo.

DOBLAR Y GIRAR EL CODO

e Toque los hombros con los dedos, con las palmas hacia usted.

« Gire las palmas hacia abajo a medida que endereza los codos hacia los costados.

DOBLAR LA MUNECA

*Parese con los codos apretados contra los costados.
« Doble las mufiecas hacia arriba.
e Manténgase en esa posicion por tres segundos.
« Doble las mufiecas hacia abajo.

o Manténgase en esa posicion por tres sequndos.
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DOBLAR LOS DEDOS

"‘- ] - 4
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e Abrala mano, con los dedos estirados.
o Doble cada articulacion lentamente hasta cerrar el pufio no tan apretado.
e Manténgase en esa posicion por tres segundos.

e Vuelva a enderezar los dedos.

LEVANTAR LA RODILLA

o Siéntese derecho.

o Levante una rodilla a tres o cuatro pulgadas (7 6 8 cm.) de la silla.

o Manténgala en esa posicion por tres segundos y luego bajela.

« Repita con la otra rodilla (puede ayudarse levantando la rodilla con las manos

debajo del muslo).

DOBLAR Y LEVANTAR LAPIERNA CIRCULOS CON LOS TOBILLOS
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o Siéntese derecho e Siéntese derecho, con un pie

o Doble la rodilla, colocando el talon extendido hacia delante.

debajo de lasilla. e Gire la planta del pie hacia adentro
o Manténgase en esa posicion por 3 y hacia afuera.

segundos. e Mueva el pie lentamente haciendo
o Enderece la rodilla estirandola hacia un circulo.

adelante. « Cambie hacia el lado contrario

o Manténgase en esa posicion por 3

segundos.

La préctica de las actividades fisicas suelen ser muy beneficiosas para el organismo, el
cuerpo y la mente. Pero como todo tiene que hacerse con cuidado y sentido coman. En
funcién de la edad y del tiempo que lleva la persona sin hacer ejercicio y sobre todo de
las enfermedades que padece, serd recomendable o no, un deporte dado. Para una
persona mayor, con problemas de osteoporosis quizas el mas recomendable sea andar o
nadar, pero si no sabe nadar quizas el méas interesante sea el aquagym. En la mayoria de
los casos un deporte aerobico siempre es el mas recomendable. Por nombrar los mas

tipicos de los ejercicios aerobicos:

La carrera:

Es muy practico en la relacion tiempo / beneficios también por su facilidad técnica, y
por no necesitar de una instalacion deportiva para su practica. Pero podemos afiadir
algunos inconvenientes, no es recomendable para personas maduras 0 mayores que se
inician en el deporte, principalmente por los impactos sobre el suelo que no son del todo
bueno para nuestra cadera-rodilla-tobillos, esto no es asi si se lleva mucho tiempo
corriendo, tenemos la técnica y la musculacion adecuada. Tampoco es recomendable
para personas obesas, el impacto contra el suelo sera nefasto para sus rodillas ademas de

que el tener que transporta un exceso de peso dificultara que puedan mantener la carrera
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durante los treinta o cuarenta minutos que son lo minimo necesario para lograr cambios

significativos.

Se puede afiadir que en muchos aficionados a la carrera que ejecutan sus buenos
Kilometros varias veces a la semana, debido a que no trabajan la musculatura
abdominal/lumbar, la flexibilidad de cadera-pierna-tobillos, terminan teniendo molestias
persistentes tanto en las rodillas como en las caderas. También conozco muchos casos
de un entrenamiento inadecuado que al final no logra los beneficios que podrian
lograrse con un poco de planificacion. Por ejemplo el tipico que corre media hora varias
veces a la semana a una alta intensidad, de forma continuada y se va a casa. El
organismo se adapta a ese esfuerzo corto y de alta intensidad y desde ese momento ya se
produce mejorar a nivel cardio-pulmonar ni muscular en el tren inferior. Siempre
tenemos que jugar al despiste con nuestro cuerpo, un dia carrera continua, otro dia en
series, otro dias subidas y bajadas, unos dias intenso y corto, otros largos y mas

tranquilos.

El ciclismo:

Es dificil iniciarse en esta actividad fisica si no se ha realizado cuando uno era mas
joven. En la mayoria de los casos son hombres que han practicado el ciclismo o el
triatlon cuando eran mas jovenes y contindan haciendo salidas los fines de semana con
los compafieros. Pero en algunos de estos casos, consiguen una forma fisica aceptable,
pero la falta de constancia, solo los fines de semana si el tiempo lo permite, y que la
mayoria no realiza otros ejercicios para fortalecer la espalda, el tren superior y sobre
todo las abdominales, termina siendo contraproducente o por lo menos poco eficaz. Si

padeces de obesidad olvidate del ciclismo.
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El ciclismo es un buen deporte aerdbico, que permite la practica al aire libre y la
socializacion del deportista, pero siempre tiene que ir acompafiado de otras practicas
deportivas, para el fortalecimiento del tronco y los brazos. No es muy eficaz tampoco
realizar deporte solo los fines de semana, aunque este sea numeroso en horas y esfuerzo.
Para los que tienen cierta edad y nunca han practicado el ciclismo en carretera es poco
aconsejable. El peligro de caidas o de accidente graves es muy alto, hasta en un ciclista
experimentado. Si tienes problemas de espalda o de rodillas es totalmente

contraproducente. Y siempre es aconsejable ir en compaiiia.

La natacion.

Es realmente el deporte aerdbico por excelencia, aconsejado desde para los bebes hasta
para la tercera edad, pasando por embarazadas y personas con problemas de obesidad.
Solo es importante saber nadar, como es de logica. El Unico problema es la dificultad de
encontrar una piscina con cursos que se adecuen a tus horarios de ocio y también el
precio, que comparado con otros deportes, es bastante alto en muchos casos. Si tienes
problemas de espalda, también es el deporte mas indicado. Su beneficio principal es que
trabajas todo el cuerpo, tanto todos los grupos musculares, como el sistema

cardiovascular, como el sistemas respiratorio.
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La gimnasia Pilates o el método Pilates

Muy de moda Gltimamente, pero con muchas contradicciones. EI método Pilates puro
no es una gimnasia aerobica que permita la mejora del sistema cardio-respiratoria, es
mas una gimnasia aerdébica que busca la mejora de la flexibilidad y la musculacion del
cuerpo de forma integral. Si lo que buscas en mejorar tu condicién fisica no es el

deporte adecuado por si solo.

En cambio practicado conjuntamente con otros deportes puede ser la combinacion ideal.
Por ejemplo nadar y Pilates o aerdbic y Pilates, son combinaciones perfectas, que te
pueden ayudar a que tu tiempo de actividad fisica sea menos rutinaria. Hacer natacion

tres dias a la semana y Pilates otros dos, puede ser una buena idea.

4.25. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS CARDIACOS / HIPERTENSION ARTERIAL

La buena y continua préactica de los ejercicios fisicos contribuye a la disminucion de la
frecuencia cardiaca de reposo y, cuando se hace un esfuerzo, aumenta la cantidad de
sangre que expulsa el corazén en cada latido. De esta manera la eficiencia cardiaca es

mayor "“gastando" menos energia para trabajar.

Ademés estimula la circulacién dentro del mdudsculo cardiaco favoreciendo la

"alimentacion" del corazon.

Una vez tomada la decisién de incorporar el ejercicio a la vida es conveniente
desarrollar una planificacion del trabajo fisico. Esta actitud puede contribuir a una

mayor adherencia al programa ya conocer los progresos logrados.

Puede resultar muy importante planificar dias y horarios que seran dedicados a mejorar
la aptitud fisica y mejorar la salud. Una simple planilla donde se anote la fecha y los

minutos que se dediquen a cada actividad es una buena alternativa.

Si Ud. estuvo inactivo muchos afios debera iniciar su entrenamiento con bajas
intensidades de esfuerzo. Las caminatas son una excelente manera de comenzar, pero

también existen actividades recreativas y deportivas adecuadas para todas las edades y
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para todos los fisicos. No es necesario ser un gran deportista para efectuar juegos
grupales con pelota o andar en bicicletas de paseo. Si tiene la posibilidad de utilizar
piletas de natacion, recuerde que caminar en el agua es un excelente ejercicio y, si se
anima, puede comenzar con movimientos de flotacion siguiendo los consejos de un

profesor.

Los ejercicios empleados se deben ajustar a las caracteristicas individuales de cada
persona. También los deportes elegidos pueden realizarse de distinta forma segun la
edad, sexo, peso corporal, habilidades naturales, tiempo de inactividad, etc.

Compartir con amigos o familiares las actividades fisicas diarias es una buena forma
para incentivarse mutuamente. y si no hay alguien para convencer, en el parque cercano
probablemente encontrara mucha gente con las mismas inquietudes. No olvidar que el

ejercicio fisico es una excelente manera para acrecentar los vinculos sociales.

Para planificar un programa es necesario tener en cuenta el tipo de ejercicio, la

intensidad, la duracién y la frecuencia semanal que se adoptaran.

Es necesario recalcar que antes de iniciar un programa de actividades es conveniente
conocer si el organismo estd en condiciones adecuadas para tolerarlo. Esto es méas
importante a medida que aumenta la edad, mas adn si se ha dejado de hacer actividad

fisica por periodos prolongados. La consulta a su médico de cabecera es importante.

Para alcanzar beneficios para la salud no son necesarios ejercicios vigorosos. Existen
diferentes formas para medir la intensidad del esfuerzo. Quizas la mas frecuentemente
utilizada sea el registro de los latidos cardiacos por minuto (frecuencia cardiaca). Los
gjercicios de moderada intensidad se desarrollan con niveles de frecuencia cardiaca

entre el 50 a 75 % de la maxima que corresponde a la persona.

Si bien el valor preciso s6lo puede conocerse a través de una prueba de ejercicio
maximo realizada por el medico, es posible inferirlo por medio de férmulas. La mas
difundida es la siguiente: frecuencia cardiaca maxima = 220 - edad. Una vez

conocido ese valor se toman los porcentajes descriptos.

Un ejemplo...
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Una persona de 65 afios tiene una frecuencia cardiaca maxima tedrica (segun la
férmula) de 155 latidos por minuto. Para que el ejercicio sea de moderada intensidad y
conveniente para la salud debera ejercitarse con una frecuencia entre 75 y 135 latidos

por minuto.

El porcentaje adecuado para comenzar depende del nivel de aptitud fisica previo, la
edad, el tiempo de inactividad o la presencia de alteraciones fisicas o enfermedades de
distinto tipo. Para personas de mayor edad y con periodos prolongados de inactividad es
conveniente comenzar con porcentajes del 50%. EI aumento a 60% puede ser rapido,

segun la tolerancia.

Esos niveles de frecuencia cardiaca deben mantenerse la mayor parte del tiempo en que
se desarrolle la actividad.

ESTRUCTURA DE UNA SESION DE EJERCICIOS:

Un programa estructurado de actividad fisica puede dividirse en las siguientes tres fases:
1. Entrada en calor

2. Ejercicio propiamente dicho (caminata, trote, bicicleta. baile o el deporte elegido,
ejercicios de  fuerza muscular, recreacion).

3. Vuelta a la calma (elongacion).

Ya hemos visto las caracteristicas de la segunda fase. A continuacién se describiran
algunos de los ejercicios mas utilizados para flexibilidad y elongacién  que forman
parte, junto con la caminata inicial, de la importante fase de "entrada en calor”. En la
"vuelta a la calma”, los movimientos pueden ser similares. Esta ultima fase tiene
también gran  importancia en la prevencion de lesiones, adaptacion cardiovascular y

regeneracion de las  sustancias que aportan la energia al muasculo que trabaja.

* Entrada en calor: Todas las actividades dindmicas deben estar precedidas por
movimientos de calentamiento y elongacion de articulaciones y grupos musculares.
Tienen una importancia fundamental para prevenir lesiones y preparar al aparato

cardiovascular para el ejercicio.
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Cada ejercicio tendra una duracion de 10 a 12 segundos y se repetird en el sentido
contrario o con el miembro superior o inferior del lado opuesto. Los movimientos deben
realizarse lentamente y sin" rebotes™ o insistencias. En personas de mayor edad o muy
desacondidonadas los movimientos no deben ser extremos, sino simplemente llegar
hasta donde se puede, sin sufrir dolores. Los numeros de series y las repeticiones son
aproximadas y deben adaptarse a las condiciones de cada persona. Estos ejercicios
pueden utilizarse también como actividad Unica en varios momentos del dia. Se
describen varios tipos de ejercicios. Podran elegirse unos u otros tratando de involucrar

a la mayor parte de los grupos musculares.

* Cuello:

Movimientos suaves y circulares del cuello entre 5 a 10 ¢ {27
veces. Si hay artrosis cervical o los ejercicios provocan e
mareos, el ejercicio puede realizarse s6élo con movimientos | N
laterales, sin llevar la cabeza atras. Se realizan 3 repeticiones |h ;' W

con un periodo de reposo intermedio de 15 segundos.

* Hombros y espalda:

1) elevar ambos brazos extendidos;

2) con uno de los brazos tomarse la parte de atras de la 4 “ku

cabeza (zona cervical); i 4
!

3) con el otro brazo agarrar el codo del primer brazo; l%qj

4) realizar movimientos laterales del tronco hacia uno y otro "“‘

lado con los pies  fijos en el piso. Vaya diciendo: " uno, g L

uno (derecha - izquierda), dos, dos...". Complete 2 series

de 5 movimientos con un periodo de 15 segundos  entre

cada una.
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* Hombros:

Ejercicio A:

1) péarese paralelo a una pared y extienda su brazo hacia ella
apoyando la palma de la mano;

2) gire la cabeza hacia el lado opuesto a la pared
manteniendo el otro brazo  flexionado sobre la espalda;
3) mantenga la posicion durante 5 segundos y repita el
movimiento 5 veces;

4) realice el mismo ejercicio con el brazo opuesto. Tres

series con cada brazo.

Ejercicio B:
1) Agarre una toalla sobre su cabeza con los brazos
extendidos;
2) vaya bajando la toalla hacia su espalda flexionando los
codos hasta donde pueda hacerlo sin dolor;

3) repita el movimiento 5 veces.

Ejercicio C:

1) Extienda los brazos sobre su cabeza con los dedos
entrelazados y las palmas hacia arriba;
2) baje y suba los brazos por detras de la cabeza flexionando
los codos. Tres  series de 5 repeticiones.

Ejercicio D:
1) ponga las manos entrelazadas por detrds de su espalda;
2) eleve los brazos extendidos. Repita el movimiento 5

VECeES.
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* Espalda:

Ejercicio A:

1) Colocarse a una distancia de un paso desde la pared;
2) apoyar las dos manos sobre la pared flexionando la cintura =
y mirando hacia el piso. Las rodillas deben permanecer “1-;

con una leve flexion; =

3) realizar movimiento de la cintura llevando el pecho hacia
abajo hasta que los hombros queden por debajo de la

altura de las manos.

Ejercicio B:

1) Acuéstese en el piso boca abajo;

2) eleve el térax apoyando las palmas de las manos en ,.f'
el piso y dejando la  zona abdominal sobre el piso. o _/"r L:
Sentird el estiramiento en la zona lumbar y en la &_ - S')\ ‘
parte baja de la espalda. También se estiraran los

hombros.

Ejercicio C:

1) acuéstese boca arriba;

2) extienda los brazos hacia atras y estirese lo mas E;Pl: _‘L*—: . S5
que pueda. Las  piernas deben permanecer

extendidas.

* Tronco:
Ejercicio A:
1) acuéstese boca arriba;

2) flexione una pierna y pase por encima de la rodilla .
de la pierna que queda extendida; r\‘I*ﬁ#}.‘

3) tome con la mano opuesta a la rodilla flexionada el
hombro del otro lado;

4) gire el tronco hacia la direccion del hombro garrado.
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Realice 5 repeticiones y  cambie de pierna y de

rotacion.

Ejercicio B:

1) pongase de espaldas a una pared a una distancia de medio |
paso; [
2) rote su cintura hasta apoyar sus manos sobre la pared. Su L__;‘
cabeza también  gira para mirar las palmas apoyadas; i fl |
3) el movimiento se completa con la rotacion hacia el lado

opuesto. Pueden  realizarse 3 series de 5 repeticiones.

Ejercicio C:

1) siéntese con las piernas extendidas;

2) flexione una pierna y pasela sobre la rodilla de la otra;

3) flexione el brazo correspondiente a la pierna extendida

tocandose el hombro  de ese lado; “"-?.-.E‘\

4) lleve el codo hacia el lado contrario (rotacion del tronco) A _fll
mientras la rodilla  flexionada hace el movimiento \“‘ﬂlf‘
opuesto. Con la otra mano extendida hacia  atras tiene el

punto de apoyo. Se efectan 5 movimientos y se cambia al

lado opuesto.

* GlUteos:

1) siéntese con las piernas extendidas; a 2
2) flexione una pierna y témese el tobillo; %

-
3) empuje su tobillo hacia el pecho. Cinco repeticiones con tr,»j..z

cada pierna.

* Caderas:
Ejercicio A:
1) agachese con una pierna extendida hacia atrds y la

otra flexionada adelante;

2) empuje su cadera hacia adelante apoyando su peso en
la pierna flexionada;

3) vuelva hacia atras. Repita el ejercicio cambiando de
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pierna. Notard el estiramiento de los mausculos

posteriores de la pierna junto con los  movimientos de

las caderas.
Ejercicio B (cadera y muasculos internos de la pierna): . = ™
. , N

1) parese a medio metro de una pared, . Lﬂ:&:?

2) apoye una mano sobre la pared para sostenerse; TR
R e e

3) levante la pierna del lado contrario lateralmente. Repita Ty

o

5vecesel movimiento con cada pierna. <

* Muslo (musculos anteriores):

1) pdngase frente a una pared a una distancia de medio &

metro;
2) apoye la palma de una mano sobre la pared,;
3) flexione una pierna y tdmese el tobillo con la otra mano;

4) lleve la pierna hacia arriba y sosténgala 5 segundos.

Repita el movimiento con la otra pierna.

* Muslo (musculos posteriores):
1) con las piernas extendidas trate de tocar el piso con la (\:”“x'ﬁ
punta de los dedos; '\ /

2) mantenga 5 segundos la posicion. Llegue hasta donde /L
pueda, sintiendo el  estiramiento en la parte posterior del =g

muslo. Repita el ejercicio con ambas  piernas.

* Pantorrilla:
1) pongase enfrente de una pared,

2) apoye las palmas de las manos; ; &\

3) ponga una pierna mas adelante con leve flexion de la “u,-_—*i

rodilla; et
S
4) la pierna que queda atras se extiende apoyandose en la i § [
d e
punta de los dedos; ' ﬁ H}.@

5) empuje contra la pared y mantenga esta accion 5

segundos. Repita varias  veces el movimiento con ambas
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piernas.

Los riesgos del ejercicio

Como toda sobrecarga al aparato cardiovascular, el ejercicio fisico puede desenmascarar
enfermedades latentes y generar algin problema cardiaco. Sin embargo, los beneficios
del ejercicio realizado con regularidad superan ampliamente a los eventuales riesgos.
Maés aun, los pocos frecuentes eventos cardiacos se producen en su mayoria ante
ejercicios vigorosos, para los cuales, por otra parte, es necesario tener un examen

cardiovascular previo.

También es posible la aparicion de lesiones traumatoldgicas generadas por el ejercicio

vigoroso. Existen métodos y conductas para minimizar los riesgos.

PARA DISMINUIR EL RIESGO DE EFECTOS ADVERSOS PROVOCADOS
POR LA ACTIVIDAD FIiSICA, DE UNA INDISPOSICION CARDIACA
¢QUE MEDIDAS PREVENTIVAS SE DEBE ADOPTAR?

Los ejercicios deben realizarse por lo menos 2 a 3 horas después de la ultima comida.
1. Si el esfuerzo fue muy intenso, es preferible no comer hasta pasados 30 minutos de su

terminacion.

2. El proceso digestivo necesita sangre para llevarse a cabo y el hecho de efectuar
esfuerzos durante  su transcurso provoca dificultades ya que la sangre se desvia hacia
los masculos que se estan  ejercitando. Por otra parte, esta mayor demanda de sangre
puede producir un "robo" de la sangre  que deberia dirigirse al corazén y provocar, en

personas predispuestas, un problema a nivel cardiaco.

3. i0OJO! No fumar antes del deporte: Las personas fumadoras deben evitar el cigarrillo
durante las 3  horas previas a la actividad fisica. El tabaco incrementa el riesgo de
padecer un accidente  cardiaco durante el desarrollo del esfuerzo fisico.

4. Consulte a su médico si desea iniciar una actividad fisica intensa después de

mucho tiempo de  inactividad.
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5. Respete los periodos de "entrada en calor" previo al inicio del ejercicio.

6. Al finalizar la sesion no detenga bruscamente el ejercicio: continle con caminatas o

esfuerzos  minimos hasta que haya recuperado un ritmo respiratorio normal.

7. Detenga el ejercicio si aparecen sintomas no habituales para Ud.: dolor de pecho,

cansancio mas intenso que el habitual, palpitaciones, mareos.

8. Evite las horas del dia con intenso calor o excesivo frio. La hidratacion en los dias

calurosos es de  vital importancia.

9. No use fajas o ropas pesadas para transpirar mas pues, ademas de no obtener

beneficios, favorecen la deshidratacion y los riesgos que ella acarrea.

¢EL CLIMA TIENE INFLUENCIA EN EL TIPO Y CANTIDAD DE
EJERCICIO A REALIZAR?

Si. Por eso se aconseja:

En dias calurosos:

*Trate de efectuar los ejercicios temprano en la mafiana o a Gltimas horas de la tarde.
*Acostumbrese a beber liquidos antes, durante y después de la actividad.
*Use ropa liviana y suelta tratando de tener la mayor parte del cuerpo descubierta.
*Tenga en cuenta sintomas precoces de "golpe de calor" como los mareos, debilidad,
cansancio exagerado o dolor de cabeza. En estos casos debe suspender la actividad,
tomar liquidos y permanecer en lugares frescos y aireados. La enfermedad por calor

puede llegar a ser muy grave.
En dias frios:

*Utilice varias prendas para abrigarse. De esta manera le serd mas facil quitarse alguna

cuando la temperatura de su cuerpo comience a aumentar.

*Utilice guantes para proteger las manos y gorras y bufanda para evitar la pérdida de

calor por cabezay cuello.
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4.2.6. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS DE VARICES

Es por todos conocidos el beneficio que tiene el deporte para la salud. Sin embargo, no
todos los deportes ni ejercicios fisicos son adecuados para aquellos que cuentan con

varices 0 padecen problemas circulatorios.

Mientras unas actividades ayudan notablemente a mejorar la circulacion, otras pueden
agravar ciertos trastornos venosos. Por esta razon, segun varios especialistas, aquellas
personas que tengan varices deberan analizar las ventajas y los inconvenientes de la

actividad deportiva que escojan.

Existe una serie de deportes “favorables” para cualquier persona con problemas
circulatorios tales como varices. Estos son adecuados para activar la circulacion
venosa de retorno, es decir, aquella que hace trabajar a los musculos para bombear la

sangre de las venas.

Este tipo de deportes son progresivos, y son por ejemplo la natacion o la marcha.
Mientras la natacion ayuda a los musculos de la pantorrilla a movilizar la sangre
acumulada (lo cual, ademas, se potencia en contacto con el agua fria), la marcha

estimula la circulacion gracias la presion de la planta del pie al caminar.

Otros “favorables” son la bicicleta, la gimnasia ritmica o el yoga. Sin embargo, hay
otros deportes que podrian aportar mas inconvenientes que ventajas a aquellos que
padezcan varices, secuencia postflebitica o insuficiencia valvular. Actividades que
obliguen al cuerpo a realizar movimientos repentinos y saltos continuados, como el
frontdn, el squash, el tenis, el voleibol o el baloncesto, hacen que las vélvulas internas
de las venas se destruyan y provoquen la aparicién de varices. Algo similar ocurre con
deportes que suponen adoptar posiciones forzadas, como el alpinismo, la equitacion, el
motociclismo, porque impiden que la pantorrilla funcione correctamente y la zona
quede comprimida. Esto produce una obstruccién de las venas. Por otro lado, aquellos
deportes de alto contacto (fatbol, rugby o artes marciales) podrian provocar hemorragias

por rotura.
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Lo més adecuado, antes de decidirse por cualquier actividad deportiva, es informarse de
los riesgos que podria acarrear a personas con tendencia a Vvarices y status varicosos.
Los médicos especialistas pueden aconsejar sobre las actividades mas recomendables
segun el estado de gravedad de los problemas circulatorios, a fin de no agravarlos ni

incentivarlos.

4.2.7. ACTIVIDADES FISICAS QUE PUEDEN REALIZAR LOS ADULTOS
MAYORES CON PROBLEMAS DE COLESTEROL ALTO

Los altos niveles de colesterol es posible reducirlos con cualquier tipo de actividad
fisica, pero esto es valido para personas que no presentan otra clase de patologia. En

efecto, los ejercicios aerdbicos, como las rutinas de musculacién levantando pesas con

barras 0 maquinas, son efectivos para bajar el colesterol malo.

Pero en tu caso se combina la hipercolesterinemia con alta presion arterial, y éste es un

factor a tener en cuenta.
Lo que NO puedes realizar como ejercicio fisico es:

o Ejercicios de alta intensidad, correspondiente a més del 70% de la FC
max.(frecuencia cardiaca maxima)

o Actividades que impliquen movimientos explosivos como carreras a maxima
velocidad, levantamientos de pesos, deportes de potencia como Squash, Paleta,
etc.

o Movimientos o ejercicios de fuerza que trabajen los miembros superiores por

encima de los hombros

Los ejercicios recomendados para tratar estas patologias son las actividades aerdbicas

como: caminar, correr, nadar, remar, pedalear, esquiar, patinar entre otros.

La intensidad del ejercicio tiene que oscilar entre el 40 y el 70% de la FC max. Se
calcula que los aerobios producen una reduccion media de 10 mm Hg en las personas

con hipertension arterial leve (Colegio Americano de Medicina del Deporte).
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Los estiramientos, si bien no reducen, ni actian activa y directamente sobre la presion

arterial y el elevado colesterol, son una forma de actividad fisica que también puedes
practicar. Fundamentado en que el estiramiento muscular promueve el adecuado tono de

base y el restablecimiento del sistema neuromuscular, ayudando a reducir el estrés,

factor asociado a estas patologias.

EFECTOS BIO-PSICO-SOCIAL DEL PROGRAMA Y SU DIFUSION
IMPACTO SOCIAL Y AMBIENTAL

Desde que se inici6 este trabajo de investigacion, cuya realizacion estaba destinada en
uno de los lugares paradisiacos del territorio ecuatoriano, cuya naturaleza y ambiente
posee caracteristicas endémicas en su flora y fauna, se anticipaba una tarea en cierta
medida que albergaba desconcierto. Pues, la tarea se fue cumpliendo con la utilizacién
de todas las técnicas y clinicas realizadas en forma personal y pormenorizada por quien
es el gestor de este estudio cientifico, cabe sefialar que en cada adulto mayor se
evidenci6 diferentes caracteristicas tanto, referente al aspecto nutritivo, algun tipo de
dolencia, lesion o complicacion, aspecto social, problemas de Stress, Hipertension,
Tabaquismo y alcoholismo, obesidad, Soledad, poca participacion socio laboral,
Sedentarismo, en fin, muy poca actividad fisica, esta fue la razon por la que al término
del trabajo se ha logrado constatar que el impacto social no se queda aislado de lo que

se puede advertir como la huella ambiental y ecologica.

Se puede conjugar en este trabajo que la naturaleza ha influenciado directa y
contundentemente en el beneficio asimilado por los adultos mayores que fueron parte
como objeto de estudio de la actividad fisica, en la basqueda significativa de desacelerar
las enfermedades caracteristicas de la ancianidad. Es de remarcar el significado que
adquirié: un mejor estilo de vida en cada uno de los participantes.

La actividad fisica se convirtié en el detalle esencial para la salud del adulto mayor, mas
aun cuando se encuentra rodeado por una naturaleza impresionante, como lo posee las
Islas Galapagos, especificamente en la denominada Isla Santa Cruz. EI proposito se
cumplié a toda prueba, pues se hizo realidad el Programa de Actividad Fisica con
excelentes resultados, sobre todo para la Autoestima y Auto imagen del Adulto Mayor

del Canton Santa Cruz Provincia de Galapagos.
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5.1.

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES:

Todos los resultados alcanzados en este programa dirigido a los adultos mayores,

gozan de un especial privilegio climético, pues es facil evidenciar que el medio

geografico especifico en el que se encuentra localizada esta region del Ecuador,

contribuye en forma benéfica a las condiciones de salud de todos y cada uno de los

habitantes, asi como el beneficio que proporciona a los miles de visitantes que

acuden a las Islas Encantadas. De ello se desprenden las siguientes conclusiones:

1.

Que en la Asociacion de Pioneros de Galapagos, el 79% corresponden al sexo
femenino mientras que el 21% es del sexo masculino, lo que indica que la

preferencia por mantenerse agrupados esta marcada por las mujeres.

Que en esta asociacion existe una generalidad de adultos mayores en edades
comprendidas de 65 a 69 afios de edad; mientras que los demas se encuentran entre

70y 79 afios 0 mas.

Que aproximadamente la mitad no goza de buena salud y que asisten rara vez a
consultas médicas, dejando en evidencia que hace falta concienciar en la

importancia de acudir a la consulta médica.

Se detectd que los problemas mas comunes de salud en el adulto mayor son:
presion arterial alta, trastornos en la columna vertebral, colesterol alto, problemas

cardiacos, problemas de vérices, artritis, diabetes y articulaciones de las rodillas.

Que la mayoria de los participantes revela la predisposicion por la practica de
alguna actividad fisica, sobre todo si esta se realiza dos veces por semana, lo que
marca una gran tendencia en la decision de los adultos mayores por mantenerse en

movimiento fisico.
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5.2.

RECOMENDACIONES:

Promover en la Asociacion de Pioneros de Galdpagos y a la vez difundir de
manera especial a los hombres como en otros grupos etarios, la practica de la
actividad fisica como eje motivador en beneficio de las agrupaciones sociales.

Las asociaciones que congreguen adultos mayores sean atendidas por
profesionales especializados en el area de Cultura Fisica y supervisados por
Geriatras y Gerontologos, de manera que se asegure y proteja su integridad
psicofisica.

Fomentar la practica continua de alguna actividad fisica, que contribuya al
incremento de la autoestima y autoimagen, para envejecer con dignidad

accediendo a un mejor estilo de vida.

Concienciar a la poblacion de adultos mayores en la importancia de acudir a la
consulta médica permanente y programada en aras de la buena salud bio-psico-

social y en cumplimiento de los postulados constitucionales del Buen vivir.

Difundir los resultados obtenidos con la ejecucion del programa de actividades
fisicas que logren incentivar a toda la comunidad, a través de la elaboracion de

un folleto informativo.
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7. ANEXO.
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ANEXO 1

NOMINA DE LOS INTEGRANTES DE LA
ASOCIACION DE PIONEROS DE GALAPAGOS

Nombres de los Adultos Mayores que pertenecen en la actualidad a la Asociacion

de Pioneros de Galapagos y que tiene su Sede en el Canton Santa Cruz:

1. Alvares Salazar Cristina 090117914- 3 65 Afios
2. Ayovi Largo Maria 170257108-2 65 Afios
3. Bonilla Zurita Estela 180079840- 5 65 Afios
4.  Barrera Pazmifio Carmen 200001648 — 1 66 Afios
5. Burgos Carmona Umandina 200001038 - 5 68 Afos
6. Briones Romero Dominga 090577753 -8 65 ARoS
7.  Bastidas Mogollon Emma 090443147 -5 65 Afios
8.  Castro Duarte Jhoney 090294592 - 2 65 Arfios
9.  Cérdenas Juan José 090013287 -9 67 Afios
10.  Criollo Sailema Carmen 20000266 - 3 67 Afos
11. Espin Torres Maria 200001037 -7 65 Afios
12. Fernandez Centeno Zoila 090240276 -7 65 Afios
13. Granda Amay Petronila 200001035 -1 65 ARoS
14. Granda Amay Isabel 090232359 -1 65 ARos
15. Garcia Leon Clotilde 200000231 -7 66 Afos
16. Granda Moya Maria 110004619 -0 71 Afios
17.  Garcia Mufioz Hugo 090213125 - 9 74 Afos
18. Gonzélez Espinoza Enit 200001624 - 2 73 Afios
19.  Jarrin Reinel Hermel 200000823 -1 81 Afios
20. Paredes Pérez Blanca 200002389 - 1 74 Afos
21. Reinel Vélez Mercedes 090070447 -9 76 Afos
22.  Sevilla Vélez Azucena 200001144 - 1 77 Afios
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23. Tapia Mosquera Rosario 090288154 - 9 66 ARoS
24.  Viteri Romo Marina 180037045 - 2 65 Afios
25. Balseca Villarroel Manuel 200000703 - 5 76 Afos
26.  Criollo Chavez Maria 180144518 - 5 71 Afios
27. Racines Montalvan Reina 65 Afos
28.  Paredes Pérez Anibal 170075997-8 65 Afos.
29. Ribadeneira Jonjones Carmen 77 AROS.
30. Tacuri Nieves Emperatriz 66 AROS.
31. Vélez Riera Luz 65 Afios
32.  Viteri Romo Marina 65 Afos.
33. Zambrano Castro Pastora 74 Afos
34. Fuentes Villa Narcisa 75 Aos.
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ANEXO 2

DIRECTORIO DE LOS PIONEROS DE GALAPAGOS.

1. Presidente. Sr. Hermel Jarrin Reinel.

2. Vicepresidente Sra. Humandina Burgos Carmona.
3. Secretaria. Sra. De Guerrero.

4. Tesorera. Sra. Lorena Espin.

5. ler. Vocal. Sra. Cristina Garcia.

6. 2do. Vocal. Sra. Maria Granda.

122




ANEXO 3.

ENCUESTAS.
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SALA DE ESPERA.
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MAQUINAS DEL GIMNASIO.
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EL ADULTO MAYOR.

126



FUNDAMENTACION CIENTIFICA
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ACTIVIDADES BENEFICAS EN GALAPAGOS.
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ACTIVIDADES FISICAS REALIZADAS POR LOS ADULTOS MAYORES.
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