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RESUMEN

La presente investigacion, se desarrollo en la fundacion “Santa Maria de la Esperanza”, hogar
albergue geriatrico EI Nido y tuvo como objetivo, implementar un programa de actividad
fisica moderada dirigido a adultos mayores, con el prop6sito de que mejore su condicion
fisica y calidad de vida. Previo al disefio del programa de actividad fisica moderada, se midio
la capacidad funcional y condicion fisica, empleando para ello el indice de Barthel (IB) y
Senior Fitness Test (SFT) respectivamente. El programa disefiado tuvo una duracion de 12
semanas y se enfocd en mejorar la fuerza, flexibilidad, resistencia aerdbica y equilibrio de los
25 adultos mayores participantes. Finalmente, se evalué la condicién fisica de los
participantes tras la aplicacion del programa disefiado, aplicando nuevamente el SFT y se
analizo los resultados del antes y después. Para el analisis de los datos se empled el programa
IBM SPSS Statistics 20.

Los resultados de la aplicacion del IB a los adultos mayores participantes, revelaron de
manera general, que poseen dependencia moderada para realizar diez actividades bésicas de la
vida diaria (AVD), alcanzando un menor desempefio en actividades como bafarse, vestirse y
desvestirse, lo cual se concluy6 que se debe a los cuidados que reciben en esta institucion.

Por otro lado, los resultados referentes al anlisis del SFT antes y después de la aplicacion del
programa de actividad fisica moderada, revelaron que en todas las pruebas del test existieron
incrementos significativos, es decir se evidencié un incremento en la fuerza muscular,
flexibilidad, resistencia aerébica y equilibrio de todos los adultos mayores participantes, lo
cual demuestra que el programa de actividad fisica moderada disefiado y aplicado, mejoro la
condicion fisica de los adultos mayores, permitiendo de este modo que mejoren su calidad de

vida, al mejorar su condicion fisica y por ende sean individuos activos e independientes.

PALABRAS CLAVE: Actividad fisica. Adulto mayor. indice de barthel. Senior fitness test.
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ABSTRACT

The present research was developed in the "Santa Maria de la Esperanza” foundation, EI Nido
home geriatric shelter and aimed to implement a program of moderate physical activity aimed
at older adults, with the purpose of improving their physical condition and quality of life.
Prior to the design of the moderate physical activity program, functional capacity and physical
condition were measured, using the Barthel Index (IB) and the Senior Fitness Test (SFT),
respectively. The designed program lasted 12 weeks and focused on improving the strength,
flexibility, aerobic endurance and balance of the 25 elderly participants. Finally, the physical
condition of the participants after the application of the designed program was evaluated,
applying the SFT again and analyzing the results of the before and after. The IBM SPSS
Statistics 20 program was used to analyze the data.

The results of the application of the IB to the elderly participants revealed, in a general way,
that they have moderate dependency to perform ten basic activities of daily life (ADL),
achieving a lower performance in activities such as bathing, dressing and undressing, which It
was concluded that it is due to the care received in this institution.

On the other hand, the results referring to the analysis of the SFT before and after the
application of the program of moderate physical activity, revealed that in all the trial of the
test there were significant increases, that is to say, there was an increase in muscle strength,
flexibility, aerobic resistance and balance of all the elderly participants, which shows that the
program of moderate physical activity designed and applied, improved the physical conditions
of the elderly, allowing this so that they improve their quality of life, by improving their

physical condition and therefore be active and independent individuals.

KEYWORDS: Physical activity. Elderly adult. Barthel index. Senior fitness tes.
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INTRODUCCION

En Ecuador, se considera adulto mayor a aquellas personas que tengan una edad de 65 afios o
méas (INEC, 2008). Segun Vidarte Claros, Quintero Cruz, & Herazo Beltran (2012), los
adultos mayores generalmente presentan pérdida de la movilidad, resistencia, fuerza,
flexibilidad y problemas de estabilidad, lo que los lleva a una creciente inactividad y a ser
propensos a sufrir principalmente caidas; afectando por ende su calidad de vida. Segun el
Ministerio de Inclusiéon, Econdémica y Social (2013), las caidas son la principal causa de

muerte accidental en adultos mayores.

Las caidas y la pérdida de estabilidad en adultos mayores, se deben a varias causas, una de
ellas es propia de la edad avanzada, ya que se presentan cambios bioldgicos, fisiologicos y
psicolégicos del envejecimiento; ademas de un sin nimero de patologias las cuales se
consideran factores intrinsecos (Hernandez de Santillana, Alvarado Moctezuma, Medina
Beltran, Gémez Ortega, & Cortés Gonzalez, 2002). Otras causas que influyen en estos
problemas es el lugar y el medio ambiente donde habitan los ancianos, quienes al encontrarse
en una inadecuada ubicacion e insuficiente espacio son propensos a sufrir caidas, mismos que
se conocen como factores extrinsecos (Parra, Stella, Contreras Valencia, & Castro Villamil,
2012).

Segn Moreno Gonzéles (2005), el envejecimiento provoca cambios a nivel cardiovascular,
metabolico, respiratorio, musculo esquelético y motriz; los mismos que disminuyen la
capacidad de esfuerzo fisico, generan pérdida del equilibrio y agilidad en los adultos mayores,

afectando de este modo su autonomia, destrezas, calidad de vida y aprendizaje motor.

La actividad fisica ayuda a mejorar los diversos parametros fisioldgicos asociados con el
envejecimiento, incrementa la fuerza, flexibilidad, resistencia aerébica y equilibrio
manteniendo el estado funcional y la independencia de los adultos mayores (Ceballos Gurrola,
Alvarez Bermidez, & Medina Rodriguez, 2012; Geis, 2003), permitiéndoles de este modo,
realizar actividades de la vida diaria (AVD) como por ejemplo: bafiarse, comer, asearse,
levantarse de la cama o acostarse, dirigirse de un lugar a otro y vestirse; o ejecutar actividades

instrumentales de la vida diaria (AIVD) como por ejemplo: cocinar, administrar el dinero,

Edwin Javier Lopez Barros
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usar medios de transporte, comprar, realizar llamadas telefonicas, realizar quehaceres

domésticos y tomar medicinas (Freire & Waters, 2012).

A partir de lo antes expuesto, el presente trabajo de titulacion pretende implementar un
programa de actividad fisica moderada, organizado de acuerdo a las posibilidades de los
adultos mayores, que mejore su calidad de vida, fortalezca su condicion fisica mejorando
condiciones fisicas como la fuerza, flexibilidad, resistencia aerobica y equilibrio de quiénes se

sometan al programa.

JUSTIFICACION

Segun el INEC (Instituto nacional de estadistica y censos) en el afio 2017, en el Ecuador
existen: 1.180.944 personas mayores de 65 afos, de los cuales el 5,70 % pertenecen a la
provincia del Azuay, lo que representa 67.298 adultos mayores. Ademas, el INEC prevé que
para el afio 2020 incremente la poblacién adulta mayor en la provincia del Azuay a 73.001 y
en el Ecuador a 1.310.297 (INEC, 2017).

En el Canton Chordeleg perteneciente a la provincia del Azuay, se encuentra la fundacion
“Santa Maria de la Esperanza”, hogar albergue geriatrico El Nido, la misma que tiene como
finalidad acoger al adulto mayor. Previo una visita a la misma se observd que dicha
institucion no cuenta con programas de actividad fisica moderada y tampoco se han realizado
estudios en cuanto a la aplicabilidad de actividad fisica moderada con el propdsito de mejorar
la calidad de vida de los adultos mayores que se encuentran en esta institucion; es por ello que
este trabajo de titulacion tiene como objetivo, aplicar un programa de actividad fisica
moderada para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores que se encuentran en la
fundacion; ademas se prevé que el programa desarrollado fortalezca el estado fisico de dichas
personas, mejorando de esta manera el deterioro fisico provocado por el envejecimiento y

sedentarismo.

Edwin Javier Lopez Barros
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OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL

Implementar un programa de actividad fisica moderada dirigido a adultos mayores.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Disefiar un programa de actividad fisica moderada que mejore la calidad de vida de los
adultos mayores.

e Medir la capacidad funcional y la condicién fisica de los adultos mayores.

e Analizar la evolucion en la fuerza, flexibilidad, resistencia aerdbica y equilibrio de los
adultos mayores sometidos al programa.

Edwin Javier Lopez Barros
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1 MARCO TEORICO

1.1 Envejecimiento

El envejecimiento se define como un conjunto de alteraciones que suceden en un organismo
con el pasar de los afios, que implica pérdidas funcionales y finalmente la muerte (Alvarado
Garcia & Salazar Maya, 2014).

La OMS (2018a), define el envejecimiento como el resultado de la acumulacion de varios
dafos a nivel molecular y celular, que se generan con el pasar de los afios, lo cual provoca una
disminucion paulatina de las capacidades fisiologicas, fisicas y mentales del ser humano,

ademas de un incremento de adquirir distintas patologias, y por Gltimo la muerte.

Es importante mencionar que un envejecimiento activo, mediante la practica de ejercicio
fisico frecuente, permitird al adulto mayor mejorar su calidad de vida y envejecer
saludablemente, aumentando su esperanza de vida (Garcia Molina, Carbonell Baeza, &
Delgado Ferndndez, 2010). Sin embargo, factores de riesgo como el tabaquismo y
alcoholismo, sedentarismo, mala nutricion y falta de atencion médica, aceleran el
envejecimiento; influyendo por lo tanto negativamente en la calidad de vida de los adultos

mayores (Reyes Torres & Castillo Herrera, 2011).

1.2 Afecciones comunes relacionadas con el envejecimiento

Generalmente, las afecciones mas frecuentes son: hipoacusia, pérdida visual, cataratas,
dolores a nivel de la espalda y cuello, osteoartritis, osteoporosis, problemas a nivel
cardiovascular y respiratorio, diabetes y demencia. Cabe recalcar que a medida que la persona
envejece incrementa la posibilidad de padecer distintas afecciones a la vez (OMS, 2018a). A
mas de las afecciones antes mencionadas, los adultos mayores suelen presentar fragilidad,

incontinencia urinaria y trastornos en la marcha (Lorena Cerda, 2014; OMS, 2018a).
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1.3 Factores intrinsecos y extrinsecos relacionados con el envejecimiento
1.3.1 Factores intrinsecos

Los factores intrinsecos hacen referencia a aquellas alteraciones fisioldgicas, que estan
relacionadas con la edad del adulto mayor, tales como el deterioro fisico, trastornos en la
marcha, hipotension postural y con la aparicion de enfermedades agudas o crénicas, a mas del
consumo de medicamentos (Hernandez de Santillana et al., 2002; Machado Cuétara, Bazan
Machado, & lzaguirre Bordelois, 2014).

1.3.2 Factores extrinsecos

Los factores extrinsecos, estan relacionados en cambio con el medio ambiente, por ejemplo:
puede considerarse como una factor extrinseco de riesgo de caida una iluminacién inadecuada
de un lugar, un piso resbaloso o que contenga irregularidades, el uso de calzado inadecuado y
construcciones defectuosas o con espacio insuficiente (Gonzélez C, L, Paulo, & Pereira Z,
2001; Hernandez de Santillana et al., 2002; Machado Cuétara et al., 2014).

1.4 Actividad fisica

Segun la OMS (2018), cualquier movimiento corporal realizado por los musculos esqueléticos
que requiera el consumo de energia, es considerado como actividad fisica. La actividad fisica
también hace referencia a todas las actividades y movimientos realizados en la vida diaria
como por ejemplo: caminar, realizar actividades domesticas, bailar, etc. (Jiménez Oviedo,
Nufiez, & Coto Vega, 2013).

Actualmente, la falta de actividad fisica se considera como el cuarto factor de mortalidad a
nivel mundial, registrandose un 6% de muertes alrededor del mundo (OMS, 2018b). Por el
contrario, realizar actividad fisica adecuadamente planificada y estructurada, previene
problemas y carencias fisicas, pero cuando se realizan de forma constante y en funcion de las

posibilidades y necesidades de cada individuo (Geis, 2003).

Es importante distinguir entre la “actividad fisica” y el “ejercicio”, pues la actividad fisica es

previamente planificada, estructurada y realizada, siendo su principal objetivo mantener y

Edwin Javier Lopez Barros
16



UNIVERSIDAD DE CUENCA

mejorar la capacidad fisica de una persona;, mientras que el ejercicio forma parte de lo

conocemos como actividad fisica (OMS, 2018b).

1.5 Ejercicio fisico

El ejercicio fisico se define como cualquier practica de actividad fisica que se realice de forma
habitual y sistematica, con la intencion de mejorar la capacidad fisica y motora de un
individuo (Meneses Montero & Monge Alvarado, 1999; Serra Grima & Bagur Calafat, 2004).

1.6 Laactividad fisica en el adulto mayor

La actividad fisica en adultos mayores, debe orientarse en funcién de sus necesidades y
posibilidades. Con una actividad fisica adecuada enfocada en actividades recreativas,
mejorara la capacidad de movimiento de los adultos mayores, se reforzaran los musculos y
ligamentos, incrementara la capacidad de oxigenacion pulmonar, mejorara la circulacion
sanguinea en el cuerpo; mejorando de este modo la resistencia, motricidad y evitando
problemas de fatiga; ademas, la actividad fisica implica beneficios de tipo social y afectivo
(Geis, 2003).

Imagen 1. Actividad fisica en adultos mayores

Fuente: Autor
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1.6.1 Beneficios de la actividad fisica en el adulto mayor

La actividad fisica segun, Barrios Duarte, Borges Mojaiber, Pérez, & Carmen, 2003; De
Burgos Carmona (2007), aporta con varios beneficios desde el punto de vista bioldgico,

psicoldgico y social, los cuales se presentan a continuacion:

1.6.1.1 Beneficios de la actividad fisica desde el punto de vista bioldgico

o Los programas de fuerza aumentan el volumen musculo esquelético, reducen el tejido
graso Yy fortalecen los huesos manteniendo la densidad mineral dsea, la cual se pierde al
envejecer.

« El ejercicio fisico dentro de la actividad fisica, fortalece el sistema inmune.

o Mejora la agilidad y el equilibrio.

« Mejora el sistema cardiovascular, es decir la capacidad aerdbica y las funciones cardiaca,

vascular y respiratoria mejoran en adultos mayores que se mantienen activos.

1.6.1.2 Beneficios de la actividad fisica desde el punto de vista psicoldgico

o La actividad fisica influye en el bienestar subjetivo de los adultos mayores, pues genera
satisfaccion o una actitud positiva con la vida.

« Provoca emociones positivas, reduce la ansiedad y evita problemas de depresion.

1.6.1.3 Beneficios de la actividad fisica desde el punto de vista social

o Las actividades grupales permiten que los ancianos se integren en grupos, permitiendo

de este modo que exista comunicacion, reforzando las relaciones interpersonales.

1.6.2 Beneficios del ejercicio fisico en el adulto mayor

Castillo Garzon, Ortega Porcel, & Ruiz Ruiz (2005) y De Burgos Carmona (2007),
mencionan los efectos positivos de la practica frecuente de ejercicio fisico en adultos

mayores.

e Disminuye el riesgo de contraer enfermedades cardiovasculares, diabetes y obesidad.
e Previene el desarrollo de hipertension, asi como el riesgo de padecer cancer.

e Fortalece los musculos y aumenta la masa muscular.

Edwin Javier Lopez Barros
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e Ayuda a fortalecer los huesos y articulaciones.
e Mejora la capacidad de coordinacion, agilidad y reduce el riesgo de caidas.
e Fortalece el sistema inmunoldgico.

o Favorece el bienestar psicoldgico, reduciendo problemas de ansiedad y depresion.

1.6.3 Relacion entre la actividad fisica y la calidad de vida

Segin Martinez de Haro (2010), la calidad de vida puede definirse como la ausencia de
enfermedades o problemas de salud, pero también se le conceptualiza como el grado o nivel
en el que se satisfacen las necesidades del ser humano, ya sean estas fisicas, sociales o

econdmicas.

El estilo de vida y la calidad de vida se relacionan, pues la calidad de vida va a depender del
estilo de vida que experimente una persona. Un estilo de vida se conforma de distintos
habitos, ya sean estos saludables o no saludables, considerdndose como habitos saludables: la
actividad fisica y una alimentacion adecuada o equilibrada; mientras que los héabitos no
saludables son: llevar un estilo de vida sedentario, consumo de alcohol y drogas, el excesivo
consumo de medicamentos, azlcar y alimentos procesados (Gomez, 2015; Martinez de Haro,
2010).

Segun Hernandez Rodriguez (2006), una mejora de la calidad de vida de los adultos mayores,
hace referencia al bienestar fisico, psicolégico, social y econdmico de estas personas.
Ademas, el mismo autor menciona que la calidad de vida en la vejez, se ve influenciada
directamente en funcién del medio en el que ha crecido y que se relaciona de forma
significativa con la autonomia. Gémez (2015) y Hernandez Rodriguez (2006), afirman que la
actividad fisica programada, sistematica y aplicada frecuentemente a adultos mayores,
influye significativamente en su bienestar fisico, mental y emocional, permitiendo de este
modo mejorar su calidad de vida al evitar el deterioro del estado fisico provocado por el

envejecimiento, sedentarismo e inactividad.
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1.6.4 Actividad fisica moderada

Se denomina actividad fisica moderada, a aquellas actividades que requieren de un esfuerzo
moderado y que aceleran el ritmo cardiaco de manera evidente (Garcia Molina et al., 2010;
OMS, 2018c).

1.6.4.1 La actividad fisica moderada como método preventivo

La actividad fisica moderada resulta beneficiosa para la salud de los adultos mayores, cuando
se practica con una frecuencia de tres 0 mas veces por semana Yy con una duracion de 150 a
300 minutos semanales; esto con la finalidad de fortalecer las funciones cardiorrespiratorias,
musculares, mejorar el equilibrio y evitar tanto el deterioro cognitivo como la depresién
(OMS, 2018c; Pérez Garcia, 2012).

Segun, De Burgos Carmona (2007), la practica de actividad fisica moderada en adultos
mayores, previene la aparicion de discapacidades y enfermedades relacionadas con las
funciones fisioldgicas; ademas reduce los efectos degenerativos causados por el sedentarismo
tales como pérdida de la fuerza muscular y la movilidad. Asimismo, Ceballos Gurrola et al.
(2012), aseveran que un incremento progresivo de actividad fisica moderada, mejora la
capacidad fisica de quienes se someten a un programa determinado, contribuyendo también a

regular el nivel de azucar en la sangre y previniendo la osteoporosis.

Dentro de un programa de actividad fisica moderada, es importante considerar los factores de
riesgo y las alteraciones propias del envejecimiento, de este modo las actividades y ejercicios
fisicos planificados seran enfocados en las necesidades particulares de los adultos mayores
(Geis, 2003). Es importante recalcar que la practica de actividad fisica no detiene el
envejecimiento, sino se enfoca en mejorar el proceso del envejecimiento, permitiendo que los
adultos mayores lleven una vida saludable. Garcia Molina etal. (2010) y Geis (2003),
recomiendan iniciar con actividad fisica moderada al principio de la tercera edad, pues

mientras mas temprano se inicie mejores resultados se obtendran a nivel fisico y mental.

Edwin Javier Lopez Barros
20



AE% UNIVERSIDAD DE CUENCA
o

1.7 Condiciones fisicas analizadas en un programa de actividad fisica

1.7.1 Fuerza

La fuerza se define como la capacidad que tiene un musculo para vencer resistencias, mover
objetos con peso u obstaculos, realizando contracciones musculares (Obrador, Sebastiani, &
Barragéan, 2000; Ruiz Taramuel & Ochoa Delgado, 2012).

1.7.1.1 Beneficios de los ejercicios de fuerza

Los ejercicios de fortalecimiento, primordialmente se enfocan en fortalecer los musculos y
huesos. La mayoria de ejercicios de fortalecimiento en adultos mayores incluyen: flexion y
extension de brazos y piernas en distintas direcciones, sentarse y levantarse de una silla
realizando varias repeticiones, estos ejercicios en un inicio pueden realizarse sin emplear
cargas y posteriormente empleando cargas ligeras como mancuernas (Alvarado Cuestas,
2016).

Los ejercicios de fortalecimiento evidentemente reponen el masculo y su fuerza, logrando
grandes beneficios en quienes lo practican, especialmente en los adultos mayores de entre 65
y 74 aios de edad, quienes generalmente no tienen la fuerza suficiente para alzar el 50% de su
peso corporal (De Burgos Carmona, 2007). Ademas, estos ejercicios previenen la
osteoporosis e incrementan el metabolismo, permitiendo que los adultos mayores tengan el
peso adecuado y el nivel de azlcar en la sangre apropiado, asimismo al incrementar la fuerza
en las piernas y en el cuerpo en general, incrementa la velocidad al caminar e incrementa la

seguridad ante las caidas (Barrios Duarte et al., 2003; De Burgos Carmona, 2007).

1.7.2  Flexibilidad

La flexibilidad puede definirse como la capacidad que tienen las articulaciones para efectuar
movimientos amplios sin provocar dafios o lesiones (Ruiz Taramuel & Ochoa Delgado,
2012). La fuerza como la flexibilidad muscular disminuye al envejecer, reduciéndose por lo
tanto la capacidad de los adultos mayores para realizar actividades de la vida diaria (De

Burgos Carmona, 2007).
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1.7.2.1 Beneficios de los ejercicios de flexibilidad o estiramiento

Efectuar ejercicios de estiramiento como por ejemplo: flexiones o inclinaciones y extensiones,
incluyendo movimientos donde se dobla y estira el cuerpo, mejoran y ayudan a mantener la
movilidad de las articulaciones, por lo tanto permiten que los adultos mayores realicen
actividades cotidianas con mayor facilidad, previene lesiones al mejorar la elasticidad y por lo
tanto se evita la ruptura muscular al realizar movimientos de manera brusca; ademas estos
ejercicios resultan relajantes para quienes los practican usualmente (Alvarado Cuestas, 2016;
Barrios Duarte et al., 2003). Generalmente, las zonas que recomienda estirar en el caso de los
adultos mayores son los muslos, hombros, rodillas, cuello, la parte baja de la espalda y los

musculos de las pantorrillas (De Burgos Carmona, 2007).

1.7.3 Resistencia

Segln Obrador et al. (2000) y Ruiz Taramuel & Ochoa Delgado (2012), la resistencia se
define como la capacidad que tiene el organismo para realizar un esfuerzo el mayor tiempo

posible sin fatigarse.

1.7.3.1 Beneficios de los ejercicios de resistencia

Los ejercicios de resistencia en adultos mayores son moderados, es decir se enfocan en
actividades como caminar, bailar, nadar y manejar la bicicleta estatica (Alvarado Cuestas,
2016). Estos ejercicios son beneficiosos, pues ayudan al buen funcionamiento del sistema
respiratorio y cardiovascular, previenen o retardan enfermedades degenerativas como la
hipertensién y diabetes y reducen el dolor en pacientes que sufren de fibromialgia (Alvarado
Cuestas, 2016; Arcos Carmona et al., 2011).

1.7.4 Equilibrio

El equilibrio dentro de la actividad fisica, hace referencia a la capacidad que tiene una persona
para mantener su cuerpo en una posicién estable y controlada, a través de movimientos
compensatorios (Garcia Lopez & Rodriguez Marroyo, 2015). Izquierdo Redin (2008), citando

a Winter (1995), menciona que el equilibrio, se define como “la dindmica de la postura
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corporal para evitar caidas relacionadas con la fuerza que acttan sobre el cuerpo y las

caracteristicas inerciales de los segmentos corporales”.

Segun Izquierdo Redin (2008), el equilibrio se clasifica en tres categorias: estatico, cinético y
dindmico, definiéndose los mismos de la siguiente manera:
e Equilibrio estatico: hace referencia al control de la postura sin desplazamiento, es
decir cuando un cuerpo se encuentra en estado de reposo sin deslizamiento.
e Equilibrio cinético: se origina cuando un cuerpo se desplaza en linea recta.
e Equilibrio dinamico: este se da cuando un cuerpo esta en desplazamiento e

intervienen las fuerzas inerciales.

1.7.4.1 Beneficios de los ejercicios de equilibrio

Los ejercicios de equilibrio pueden realizarse dondequiera y en cualquier momento,
usualmente se suelen realizar actividades como por ejemplo: caminar colocando primero el
talon y posteriormente la punta de los dedos, pararse en un pie y luego en el otro, levantarse y
sentarse en una silla sin emplear las manos (Alvarado Cuestas, 2016). Segun Barrios Duarte
etal. (2003); Ramos Fajardo, Campos Pacheco, & Moreno Gonzalez (2016), la practica
habitual de ejercicios de equilibrio en adultos mayores previene caidas y posibles facturas de

cadera, pues mejoran la postura y el equilibrio.
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2 MATERIAL Y METODO

2.1 Tipo de la investigacion

Esta investigacion es de tipo pre-experimental, pues se aplicd un programa de actividad fisica
moderada (tratamiento o estimulo) a un grupo especifico de personas con la modalidad de
preprueba-posprueba, sin contar con un grupo de control o comparacion (Lasa & lraeta,
2002).

2.2 Participantes

2.2.1 Poblacién y muestra

Se realiz6 un muestreo no probabilistico, en funcién de criterios de inclusion y exclusion,
obteniéndose como resultado un tamafio de muestra conformado por 25 adultos mayores,
quienes pertenecen a la Fundacion “Santa Maria de la Esperanza”, hogar albergue geriatrico
el nido, entre los cuales existen 9 individuos de sexo masculino y 16 de sexo femenino con
una edad de 65 afios en adelante, quienes aceptaron participar en este estudio de manera

voluntaria.

2.2.2 Criterios de Inclusion

e Tener de 65 afios en adelante.
e Que presenten un estado de salud estable.

e Que permanezcan en el albergue geriatrico al menos cinco dias a la semana.

2.2.3 Criterios de Exclusién

¢ Que presenten patologias graves como: escoliosis, artritis y osteoporosis aguda.
e Que presentan enfermedades como: demencia senil, alzheimer, parkinson.
e Que presenten sordera y/o ceguera total.

e Que tengan protesis de cadera y/o rodilla.
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2.3 Instrumentos

Se utilizd dos test, los cuales sirvieron para medir la capacidad funcional (indice de Barthel) y

la condicion fisica (Senior Fitness Test) de los adultos mayores participantes.

2.3.1 Elindice de Barthel (IB)

El indice o escala de Barthel permite valorar la capacidad funcional de una persona para
ejecutar de manera dependiente o independiente diez actividades basicas de la vida diaria
(AVD), tales como: comer, trasladarse entre la silla y la cama, realizar su aseo personal, usar
el retrete, bafiarse o ducharse, desplazarse, subir y bajar escaleras, vestirse/desvestirse,
deposicién (control de heces) y miccion (control de orina) (Garcia Castillo & Pérez Fonollg,
2005; Tigras Ferrin, Gonzalez Ferreira, & Meijide Miguez, 2011). A cada actividad bésica de
la vida diaria, se le asignan distintas puntuaciones en funcion de la capacidad que el individuo
examinado sea capaz de realizar (Solis, Arrioja, & Manzano, 2005). La suma total de todas
las puntuaciones en cada actividad analizada fluctta entre 0 y 100, indicando que el individuo
muestra mayor dependencia al acercarse el resultado total a 0 y por otro lado cuanto mas se
aproxima a 100, indica independencia (Solis et al., 2005; Tigras Ferrin et al., 2011). El IB se
interpreta de acuerdo a la escala sugerida por Shah, Vanclay, & Cooper (1989):

e 0 - 20: Dependencia total

e 21 -60: Dependencia severa

e 61 —90: Dependencia moderada
e 91 -—99: Dependencia escasa

e 100: Independencia

La recogida de la informacion al aplicar el indice de Barthel, se realiza a través de la
observacion directa o mediante la entrevista del individuo. A continuacion en la Tabla 1, se

indican las puntuaciones de las AVD incluidas en el indice de Barthel.

Tabla 1. Puntuaciones originales de las AVD incluidas en el indice de Barthel
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Comer

0 = Incapaz

5 = Necesita ayuda para cortar, extender mantequilla, usar condimentos, etc.
10 = Independiente (la comida esta al alcance de la mano)

Trasladarse entre la sillay la cama

0 = Incapaz, no se mantiene sentado

5 = Necesita ayuda importante (una persona entrenada o dos personas), puede estar sentado
10 = Necesita algo de ayuda (una pequefia ayuda fisica o ayuda verbal)

15 = Independiente

Aseo personal

0 = Necesita ayuda con el aseo personal

5 = Independiente para lavarse la cara, las manos y los dientes, peinarse y afeitarse
Uso del retrete

0 = Dependiente

5 = Necesita alguna ayuda, pero puede hacer algo s6lo

10 = Independiente (entrar y salir, limpiarse y vestirse)

Bafarse/Ducharse

0 = Dependiente

5 = Independiente para bafiarse o0 ducharse

Desplazarse

0 = Inmovil

5 = Independiente en silla de ruedas en 50 m

10 = Anda con pequefia ayuda de una persona (fisica o verbal)

15 = Independiente al menos 50 m, con cualquier tipo de muleta, excepto andador
Subir y bajar escaleras

0 = Incapaz

5 = Necesita ayuda fisica o verbal, puede llevar cualquier tipo de muleta

10 = Independiente para subir y bajar

Vestirse y desvestirse

0 = Dependiente

5 = Necesita ayuda, pero puede hacer la mitad aproximadamente, sin ayuda
10 = Independiente, incluyendo botones, cremalleras, cordones, etc.
Control de heces

0 = Incontinente (0 necesita que le suministren enema)

5 = Accidente excepcional (uno/semana)

10 = Continente

Control de orina

0 = Incontinente, o sondado incapaz de cambiarse la bolsa

5 = Accidente excepcional (maximo uno/24 horas)

10 = Continente, durante al menos 7 dias

Total = 0 -100 puntos

Fuente: (Solis et al., 2005)
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2.3.2 Senior Fitness Test (SFT)

El Senior Fitness Test fue disefiado por Rikli & Jones, con la finalidad de medir la condicion
fisica funcional de los adultos mayores, pues permite analizar determinadas capacidades
fisicas tales como: fuerza muscular, flexibilidad, resistencia aerébica y equilibrio (Cancela
Carral, Ayan Pérez, & Varela Martinez, 2009; Rikli & Jones, 2013; Vallejo, Ferrer, Jimena, &
Fernandez, 2004). Este test es considerado como una bateria de test, pues se compone de 6
pruebas que son de facil aplicacion y seguras para los adultos mayores (Vallejo et al., 2004).
Para llevar a cabo el programa se utilizaran los siguientes materiales:

e Cronometro, marca Casio HS-80TW-1EF.

e Mancuernas de 2 y 3 kg.

e Cinta métrica Holtain.

e Silla tamafio estandar (43 a 44 cm de altura)

e Uncono

e Regla, marca Artesco (30 cm)

e Hoja de registro

e Balanza digital, marca Etekcity EB4074C

Tabla 2. Hoja de registro SFT
SENIOR FITNESS TEST

Fecha: M: F_ Edad [afios]:
Nombre: Peso [kg]: Altura [m]:
Test Primer Segundo Observaciones

intento intento

1) Fuerza de piernas
[# rep. en 30 5]
2) Fuerza de brazos
[# rep. en 30 s]
3) Resistencia aerdbica
[# de pasos en 2 min]
4) Flexién del tronco en silla
[+/- cm]
5) Juntar las manos tras la espalda
[+/- cm]
6) Levantarse, caminar y volverse a sentar

[<]

Fuente: (Rikli & Jones, 2013)
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2.4 Procedimiento

2.4.1 Permisos y consentimiento

Previo a la ejecucion de este trabajo de titulacion, se realizé una solicitud al presidente de la
Fundacién Santa Maria de la Esperanza, indicando el propdsito del estudio a realizarse;
posteriormente aprobada la solicitud se coordind con la persona encargada de los adultos
mayores, quien una vez informada del estudio, facilito la hoja de vida de los adultos mayores,
quienes fueron seleccionados en funcién de los criterios de inclusion y exclusion,
consecutivamente se inform6 a los adultos mayores seleccionados y se establecié quienes

aceptaban participar en este estudio de manera voluntaria.

2.4.2 Ejecucion de los test

La ejecucion de los test, se realizd dentro de la institucion, misma que dispone de las
instalaciones necesarias, pues cuenta con un espacio adecuado para realizar la Bateria Senior

Fitness Test y de un aula para realizar el test indice de Barthel.

2.4.2.1 Ejecucion del test de Barthel

Se interrog6 a cada participante sobre las actividades correspondientes y en cuanto a su
capacidad para ejecutarla y se le dio un valor entre 0 (Incapaz), 5 (Necesita ayuda) o 10

(Independiente), equivaliendo asi 100 puntos al puntaje maximo.

La recoleccion de la informacion fue a través de una entrevista directa al participante,
empleando para ello la Tabla 1.
2.4.2.2 Ejecucion de la Bateria Senior Fitness Test

A continuacién, se describe cada una de las pruebas de esta bateria de test, segin Rikli &

Jones (2013) lo presenta en su libro:

1) Fuerza de piernas: El objetivo de este test es valorar la fuerza de las extremidades

inferiores.
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e Procedimiento:

o El participante inicia sentado en una silla, con la espalda recta, los pies
asentados en el piso y con los brazos en cruz colocados sobre el pecho.

o Una vez que se encuentre en esta posicion, se da la sefial de inicio al
participante, quien debe levantarse completamente con los brazos cruzados
sobre el pecho y nuevamente sentarse regresando a la posicion inicial.

o Se contabiliza el nimero de veces que es capaz de realizar lo antes descrito en

un tiempo de 30 segundos.

Imagen 2. Fuerza de piernas
Fuente: Autor

2) Fuerza de brazos: El objetivo de este test es valorar la fuerza de las extremidades

superiores.

e Procedimiento:

o El participante inicia sentado en una silla, con la espalda recta, los pies
asentados en el piso y con el lado dominante de su cuerpo apegada al costado
de lasilla.

o Posteriormente, el participante sujeta la mancuerna con la mano del lado
dominante, mantiene el peso a un lado en posicion perpendicular al suelo, con

la palma de la mano hacia adentro.
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o Una vez que se encuentre en esta posicion, se da la sefial de inicio al
participante, quien levanta la mancuerna hacia arriba mediante flexion del
codo, girando gradualmente la palma hacia arriba.

o Seguidamente, se baja la mancuerna extendiendo el codo completamente hacia
abajo, regresando a la posicién de partida.

o Se contabiliza el nimero de veces que es capaz de realizar lo antes descrito en
un tiempo de 30 segundos. Se debe emplear una mancuerna de 2 kg para

mujeres y de 3 kg para hombres.

Imagen 3. Fuerza de brazos
Fuente: Autor

3) Resistencia aerdbica: El propdsito de esta prueba es evaluar la resistencia aerobica del

adulto mayor.

e Procedimiento:

o Cuando se da la sefial de inicio, el participante debe marchar en el sitio durante 2
minutos, levantando las rodillas hasta una altura equivalente al punto medio entre
la rétula y la cresta iliaca.

o Si bien las dos rodillas deben levantarse hasta la altura determinada, se contabiliza
el niumero de veces que la rodilla derecha alcanza la altura fijada, es decir se

contabiliza una vez por cada ciclo (derecha e izquierda).
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Imagen 4. Resistencia aerébica
Fuente: Autor

4) Flexibilidad de tronco en silla: Esta prueba permite valorar la flexibilidad del tren

inferior, primordialmente del biceps femoral.

e Procedimiento:

o El participante se sienta en el borde de la silla, mantiene la una pierna en flexion,
con el pie del mismo lado apoyado en el suelo.

o La otra pierna se extiende completamente, apoyando el talon en el suelo y
realizando flexion dorsal de la articulacion del tobillo.

o Las manos se colocan una sobre otra, de forma que los dedos mas largos coincidan
uno sobre el otro y se desplazan hacia abajo en direccion de la pierna extendida,
intentando tocar los dedos del pie. Finalmente, esta posicion se mantiene durante
al menos 2 segundos.

o Es importante mencionar que el participante intentara la prueba de flexion de
tronco en la silla con ambas piernas, para analizar cual es la pierna preferida. Una
vez definido esto, realizard dos intentos con la pierna seleccionada y se registrara

los dos resultados, subrayando para el analisis el mejor.
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o El resultado se evalia midiendo la distancia en [+/- cm] desde la punta de los
dedos de las manos hasta la punta del pie del participante, tomando el valor de “0
cm” si el participante toca la punta del pie. Mientras que, si los dedos de las manos
no llegan a alcanzar el pie, se registrara una distancia con valores negativos [- cm]
y si los dedos de las manos sobrepasan la punta del pie se registrard una distancia

con valores positivos [+ cm].

Imagen 5. Flexibilidad del tronco en la silla
Fuente: Autor

5) Juntar las manos tras la espalda: El objetivo de esta prueba es valorar la flexibilidad del

tren superior, primordialmente de los hombros.

e Procedimiento:

o El participante debe encontrarse de pie. Luego, coloca su mano preferida por
arriba del hombro del mismo lado, con la palma de la mano hacia abajo y con los
dedos extendidos. Desde esta posicion, dirige la mano hacia la mitad de la espalda
lo mas lejos que le sea posible, manteniendo su codo hacia arriba.

o Posteriormente, dirige la otra mano detras de la espalda, pero con la palma de la
mano hacia arriba e intenta llevarla lo mas lejos posible, procurando tocar o
superponer los dedos extendidos de ambas manos. Finalmente, esta posicion se

mantiene hasta que el evaluador mida la distancia alcanzada.
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o Es importante mencionar que el participante intentard esta prueba con ambos
lados, para analizar cudl es su lado preferido. Una vez definido esto, realizara dos
intentos y se registrara los dos resultados, subrayando para el analisis el mejor.

o El resultado se evalia midiendo la distancia en [+/- cm] que queda entre la punta
de los dedos medios de ambas manos. Si los dedos medios Unicamente se tocan se
asumira el valor de “0 cm”. Mientras que, si los dedos de las manos no llegan a
tocarse, se registrara la distancia que queda entre la punta de los dedos medios de
las dos manos, pero con valores negativos [- cm] vy si los dedos de las manos se

superponen se registrara una distancia con valores positivos [+ cm].

Imagen 6. Juntar las manos tras la espalda
Fuente: Autor

6) Levantarse, caminar y volver a sentarse: El propdsito de esta Gltima prueba es evaluar

la agilidad y el equilibrio dinamico.
e Procedimiento:

o El participante inicia sentado en una silla, con la espalda recta, los pies asentados
en el piso y con las manos en sus muslos. Uno de los pies estard levemente
adelantado con respecto al otro y el tronco estard inclinado levemente hacia

delante.
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o Una vez que se encuentre en esta posicion, se da la sefial de inicio al participante,
quien debe levantarse de la silla y caminar lo més rapido posible hasta rodear un
cono que estara ubicado a 2,44 m con respecto a la silla y nuevamente debe
regresar a sentarse en la silla.

o Esta prueba se realizara dos veces y el evaluador registrara los resultados, pero
subrayara el mejor tiempo alcanzado en segundos [s]. El tiempo inicia cuando el

participante se levanta de la silla y se detiene cuando este se sienta nuevamente en

la silla.

Imagen 7. Levantarse, caminar y volver a sentarse
Fuente: Autor

Precauciones y recomendaciones:
e En las pruebas que requieren el uso de la silla, se recomienda que la silla se apoye en
la pared o que alguien la mantenga estable durante la prueba.
e Parar la prueba inmediatamente si el participante siente dolor.
e Se recomienda realizar las pruebas cerca de una pared o de una silla, para que los

participantes se apoyen en caso de pérdida del equilibrio.
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e En las pruebas de flexion o estiramiento, mencionar al participante que debe exhalar el
aire mientras realiza el movimiento de flexion y que evite realizar movimientos

bruscos.

Nota: Todas las pruebas se analizaran empleando la Hoja de registro antes descrita en este
Test.

2.4.3 Disefio del programay aplicacion del programa

Analizando los resultados obtenidos de los test realizados, se planificé un programa de
actividades fisicas moderadas para los adultos mayores participantes, mismas que se enfocan

en mejorar primordialmente el equilibrio, flexibilidad, fuerza y resistencia aerdbica.

El tiempo de duracién del programa es de 12 semanas, con horario y dias designados (lunes,
miércoles y viernes), se trabajé una hora diaria (10:30-11:30 am). De manera general a

continuacion se describen las actividades realizadas dentro del programa:

e Ejercicios de equilibrio, los cuales ayudan a prevenir caidas, por ejemplo: caminar en
linea recta, pararse sobre un pie firme apoyandose en una silla o en el compafiero, etc.

e Ejercicios de flexibilidad, mismos que ayudan a estirar y relajar los muasculos, por
ejemplo: flexibilidad de brazos, tronco y piernas.

e Ejercicios de fuerza, ayudan a fortalecer los musculos, por ejemplo: levantar pesas o
usar bandas elasticas, tanto para tren superior, como para tren inferior, entre otros.

e Actividades de resistencia, las cuales aumentan la respiracion y la frecuencia cardiaca,

como por ejemplo: caminata, baile, bicicleta estatica.

2.4.4 Evaluacion final

Una vez implementado el programa de actividad fisica moderada, nuevamente se procedio a

realizar el Senior Fitness Test, para evidenciar cuales han sido los beneficios adquiridos.
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2.5 Programa de actividad fisica moderada dirigida a adultos mayores

A continuacion, se detalla el programa de actividad fisica moderada, en el cual se establecen

las planificaciones por semana y donde se indican los ejercicios a realizarse en cada sesion

diaria.
Tabla 3. Planificacién — Semana 1
Semana 1 (5-9 Nov)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 1 - Circuito 1 - ..
. T L Circuito 1 -
Principal Ejercicios de Ejercicios de L
o - Ejercicios de fuerza
equilibrio flexibilidad
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 4. Planificacion — Semana 2
Semana 2 (12 — 16 Nov)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 1 - Circuito 2 - Circuito 2 -
Principal Ejercicios de Ejercicios de Ejercicios de
resistencia equilibrio flexibilidad
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 5. Planificacion — Semana 3
Semana 3 (19 — 23 Nov)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
L Circuito 2 - Circuito 1 -
. Circuito 2 - .. L
Principal L Ejercicios de Ejercicios de
Ejercicios de fuerza ) . L
resistencia equilibrio
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 6. Planificacion — Semana 4
Semana 4 (26 — 30 Nov)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 1 - .. Circuito 1 -
.. T Circuito 1 - T
Principal Ejercicios de Lo Ejercicios de
- Ejercicios de fuerza . .
flexibilidad resistencia
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
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Tabla 7. Planificacién — Semana 5
Semana 5 (3 - 7 Dic)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 2 - Circuito 2 - .
. S L Circuito 2 -
Principal Ejercicios de Ejercicios de L
o S Ejercicios de fuerza
equilibrio flexibilidad
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 8. Planificacién — Semana 6
Semana 6 (10 — 14 Dic)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 2 - Circuito 1 - Circuito 1 -
Principal Ejercicios de Ejercicios de Ejercicios de
resistencia equilibrio flexibilidad
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 9. Planificacion — Semana 7
Semana 7 (17 — 21 Dic)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
.. Circuito 1 - Circuito 2 -
L Circuito 1 - L. L
Principal Lo Ejercicios de Ejercicios de
Ejercicios de fuerza ) . o
resistencia equilibrio
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 10. Planificacion — Semana 8
Semana 8 (24 — 28 Dic)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 2 - .. Circuito 2 -
. L Circuito 2 - L
Principal Ejercicios de L Ejercicios de
- Ejercicios de fuerza . .
flexibilidad resistencia
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
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Tabla 11. Planificacién — Semana 9
Semana 9 (2-7 Ene)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 1 - Circuito 1 - .
. T L Circuito 1 -
Principal Ejercicios de Ejercicios de L
o S Ejercicios de fuerza
equilibrio flexibilidad
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 12. Planificaciéon — Semana 10
Semana 10 (9 — 14 Ene)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 1 - Circuito 2 - Circuito 2 -
Principal Ejercicios de Ejercicios de Ejercicios de
resistencia equilibrio flexibilidad
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 13. Planificaciéon — Semana 11
Semana 11 (16 — 21 Ene)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
L Circuito 2 - Circuito 1 -
. Circuito 2 - L. T
Principal L Ejercicios de Ejercicios de
Ejercicios de fuerza ) . L
resistencia equilibrio
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma
Tabla 14. Planificaciéon — Semana 12
Semana 12 (23 — 28 Ene)
Fases Lunes Miércoles Viernes
Inicial Calentamiento 1 Calentamiento 2 Calentamiento 3
Circuito 1 - .. Circuito 2 -
. L Circuito 1 - L
Principal Ejercicios de Lo Ejercicios de
o Ejercicios de fuerza . .
flexibilidad resistencia
Final Vuelta a la calma Vuelta a la calma Vuelta a la calma

Nota: Es importante mencionar que a medida que se avanzé con el programa de actividad

fisica moderada, se increment6 paulatinamente el volumen (nimero de repeticiones por serie

de cada ejercicio) e intensidad (incremento del peso o porcentajes de carga).
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2.5.1 Ejercicios de calentamiento

2.5.2 Calentamiento 1

Movimiento de cabeza:

o Rotar la cabeza hacia la derecha y hacia la izquierda.
o Mover la cabeza hacia adelante y hacia atras.
o Recostar la cabeza sobre los hombros, alternando izquierda y derecha.
e Movimientos de hombros:
o Subir y bajar los hombros.
o Rotar los hombros hacia adelante y hacia atras.
e Movimientos de brazos:
o Flexionar y extender los codos.
o Elevar los brazos estirados hacia arriba de la cabeza y bajar de forma lateral.
o Elevar los brazos hacia el frente a la altura de los hombros y seguidamente
dirigirlos hacia atras.
¢ Movimientos de manos y mufiecas:
o Rotar las mufiecas.
o Abriry cerrar los dedos.
¢ Movimientos del tronco y cintura:
o Con las manos sobre la cadera, flexionar el tronco hacia adelante y hacia atras.
o Con las manos sobre la cadera, flexionar el tronco hacia la derecha y hacia la
izquierda.
o Con las manos sobre la cadera, rotar el tronco hacia la derecha y hacia la izquierda.
o Con las manos tocar la punta de los pies y regresar a la posicion inicial.
e Movimientos de piernas:
o Subir la rodilla hacia el frente, alternando derecha e izquierda.
o Elevar la pierna hacia atras, alternando derecha e izquierda.
o Con las manos sobre la cintura, levantar las piernas lateralmente, alternado derecha

e izquierda.
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Levantar las piernas hacia el frente, alternando derecha e izquierda con la punta

del pie extendida.

Movimientos de pies:

©)

o

Apoyando la punta del pie en el piso, rotar los tobillos, alternado derecha e
izquierda.

Apoyando los talones en el piso, subir y bajar la punta de los pies, alternando
derecha e izquierda y juntos.

Apoyando la punta de los pies en el piso, levantar los talones ambos a la vez.

2.5.3 Calentamiento 2

Movimiento de cabeza:

o

o

Rotar la cabeza hacia la derecha y hacia la izquierda.

Mover la cabeza hacia adelante y hacia atras.

Estiramiento de hombros:

o

o

o

Subir y bajar los hombros.
Colando la mano detras de la cabeza, sujetar el codo del otro brazo, suavemente
Ilevar el brazo hacia la nuca.

Colocar las manos sobre los hombros, subir y bajar los brazos.

Movimientos de brazos:

o

o

o

Elevar los brazos hacia el frente a la altura de los hombros, hacia arriba de la
cabeza y bajar.
Mover los brazos alternando derecho e izquierdo (subir y bajar).

Abrir y cruzar los brazos.

Movimientos de manos y murfiecas:

o

o

Rotar las murfiecas.

Abrir y cerrar los dedos.

Movimientos del tronco y cintura:

o

Sentados sobre una silla, extendiendo los brazos hacia arriba, flexionar el tronco

hacia adelante.
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o Sentados sobre una silla, extendiendo los brazos hacia arriba, flexionar el tronco
hacia la derecha e izquierda.
o Sentados sobre una silla, con las manos tocar la punta de los pies manteniendo esta
posicién durante 5 segundos y regresar a la posicion inicial.
¢ Movimientos de piernas:
o Con los pies juntos, colocando las manos sobre las rodillas, realizar flexion y
extension de piernas.
o Sentados sobre una silla, con las piernas juntas, subir y bajar las piernas.
o Sentados sobre una silla, subir y bajar las piernas, alternando derecha e izquierda.
o Apoyado sobre una silla, llevar la pierna hacia atras alternado derecha e izquierda.
¢ Movimientos de pies:
o Sentado sobre una silla con los pies juntos y estirados hacia adelante, flexionar y
extender los pies.

o Apoyando sobre una silla, con los pies juntos subir y bajar los talones.

2.5.4 Calentamiento 3

e Activacion y animacion
o Caminar siguiendo el circuito asignado.
o Juego en parejas: Atados una pierna cada persona, tratar de Ilegar hacia el cono
y regresar hacia la posicion inicial.
o En parejas, cada pareja con un globo realizar pases evitando que el globo caiga

al piso.
NOTA: En los ejercicios de calentamiento, realizar de 8 a 10 repeticiones cada ejercicio.

2.5.5 Circuito 1 - Ejercicios de equilibrio
e Caminar en linea recta con los brazos cruzados, siguiendo la linea marcada.
e Caminar en linea recta con los brazos abiertos, siguiendo la zona marcada con los
conos.

e Caminar en linea recta evitando pisar los obstaculos (platos).
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Pararse sobre un pie firme, sosteniéndose en el compafiero de al lado, manteniendo el
equilibrio, mantener la postura durante 5 segundos, alternando ambos pies. Realizar de
8 a 12 repeticiones.

Sosteniéndose en una silla, levantar las piernas hacia los costados (lateralmente),
alternando cada pierna. Realizar de 8 a 12 repeticiones.

Pararse sobre un pie con los brazos abiertos, tratar de mantener el equilibrio sin
sostenerse, el maximo tiempo posible, alternando cada pie.

Levantar la pierna izquierda y el brazo derecho al mismo tiempo, procurando
mantener el equilibrio el mayor tiempo posible. Posteriormente, alternar.

Se le entregara un globo a cada participante, los cuales tienen que mantenerse en
movimiento con el globo, realizando golpes con ambas manos y evitando que el globo

caiga hacia el piso y también evitar chocarse con los demas compafieros.
Circuito 2 - Ejercicios de equilibrio

Pararse sobre un pie firme, llevando la rodilla hacia el frente, sujetando con la mano la
rodilla y con la otra mano apoyarse en una silla, alternado derecha e izquierda.

En parejas colocarse el uno frente al otro y agarrado de las manos, llevar una pierna
hacia atras, cada participante, mantener la postura durante 5 segundos y alternar la
pierna.

Sentado en una silla y con los brazos cruzados sobre el pecho, levantarse y sentarse,
realizar 3 sesiones de 8 a 10 repeticiones (Las personas que necesitan apoyo pueden
sujetarse en el reposabrazos de la silla).

Seguir un circuito de ulas colocadas en el piso en linea recta, procurando pisar con
cada pie dentro de cada ula.

Seguir un circuito de ulas colocadas en el piso formando una circunferencia,
procurando pisar con cada pie dentro de cada ula.

Siguiendo un circuito de conos ubicados en el piso en forma de zigzag, el adulto

mayor debe recorrer el mismo, procurando no tocar los conos.
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2.5.7 Circuito 1 - Ejercicios de flexibilidad

e Flexibilidad de brazos:

o Levantar los brazos por encima de la cabeza con las manos juntas entrelazados los
dedos. Mantener esta postura durante 5 segundos. Realizar 3 sesiones de 8 a 12
repeticiones.

o Juntar los brazos por detras de la espalda: Sentado subir la una mano por detrés de la
cabeza y la otra por detrds de la cintura, tratar de tocar los dedos, intercambiar la
posicion con cada mano. Mantener esta postura durante 5 segundos. Realizar de 8 a
12 repeticiones.

o Flexion de brazos en la pared: De pie apoyandose con ambos brazos en la pared,
realizamos flexion y extension de brazos. Realizar de 8 a 12 repeticiones.

o De pie, con un brazo flexionado por delante de la cabeza, y con la mano del mismo
tocando el hombro contrario. La mano que queda libre realizar presion sobre el codo
Ilevando el brazo flexionado hacia atrds. Mantener durante 5 segundos. Realizar 5
repeticiones con cada brazo.

e Flexibilidad de tronco:

o Sentados en una silla, con las dos manos detrds de la cabeza, flexionar el tronco
hacia adelante y regresar a la posicién inicial (abdominales).

o Sentados en una silla, con las piernas flexionadas, tocarse la punta de los pies.

e Flexibilidad de piernas:

o Sentados en una silla realizamos flexion y extension de rodillas. Realizar 3 series de
8 a 12 repeticiones.

o De pie con las manos apoyadas en una silla, flexionar la pierna hacia atrés,

acercando el talon al glateo. Realizar 8 a 12 repeticiones con cada pierna.
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2.5.8 Circuito 2 - Ejercicios de flexibilidad

e Flexibilidad de brazos:

o De pie, con las piernas separadas a la altura de los hombros, con los brazos tras de la
espalda y entrelazados los dedos, estirar los brazos hacia atras, realizar 8 a 12
repeticiones con una duracion de 5 segundos.

o De pie, con las piernas separadas a la altura de los hombros, extender los brazos
sobre la cabeza entrelazando los dedos, realizar 8 a 12 repeticiones con una duracién
de 5 segundos.

o De pie, con las piernas separadas a la altura de los hombros, sostener una banda
elastica por detras de la espalda con las dos manos y estirar la banda. Realizar al
menos 8 repeticiones alternando cada brazo.

o En posicion de pie, pasar el brazo flexionado por detrés de la cabeza y con la otra
mano tomar el codo y realizar presion sobre el mismo tirando hacia abajo.

o Flexibilidad de tronco:

o Sentados en una silla, con las piernas estiradas, tocarse la punta de los pies y regresar
a la posicion inicial, realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones manteniendo la posicién
durante 2 segundos.

o De pie, con las piernas separadas, con la mano derecha tocar la punta del pie
izquierdo y con la mano izquierda tocar la punta del pie derecho. Realizar de forma
continua de 8 a 12 repeticiones.

o Sentados en una silla con las piernas juntas, llevar el tronco hacia adelante y con las
dos manos sostener los tobillos, mantener la posiciéon durante dos segundos, realizar
3 series de 8 a 12 repeticiones.

e Flexibilidad de piernas:

o De pie con las dos manos apoyadas en la pared, extender la pierna derecha hacia
atras y la izquierda flexionar hacia adelante. Mantener la posicion durante 5
segundos y cambiar de pierna, realizar de 8 a 12 repeticiones con cada pierna.

o Sentados en una silla, cruzar la pierna derecha sobre la izquierda y colocar el talon

sobre el muslo izquierdo, sujetando con las dos manos la pierna derecha, llevandola
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hacia el abdomen. Mantener la posicion durante 5 segundos y cambiar de pierna,
realizar 8 repeticiones con cada pierna.

o Parado sobre un pie firme, con la otra pierna estirada sobre una silla, llevar el tronco
hacia adelante y con las manos tratar de tocarse la punta del pie. Mantener la
posicion durante 5 segundos y cambiar de pierna, realizar de 8 a 12 repeticiones con
cada pierna.

2.5.9 Circuito 1 - Ejercicios de fuerza

e Fuerza de brazos:

o Sentados en una silla con una mancuerna en cada mano, realizar flexion y extension de
codos. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

o De pie con una mancuerna en cada mano, con los brazos pegados al cuerpo realizamos
flexion y extension de codos, los dos al mismo tiempo. Realizar 3 series de 8 a 12
repeticiones.

o De pie con una mancuerna en cada mano con los brazos estirados, dirigir las
mancuernas hacia el centro y hacia afuera.

e Fuerza de piernas

o De pie, apoyados en una silla, realizamos flexion y extension de piernas (sentadillas).
Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

o De pie, con las manos apoyadas en una silla, elevar los talones, realizando una
flexoextension de tobillos. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

o Sentados en una silla subir y bajar las piernas manteniéndolas juntas. Realizar 3 series
de 8 a 12 repeticiones.

o Sentados en una silla subir y bajar las piernas alternando cada pierna. Realizar 3 series

de 8 a 12 repeticiones.

2.5.10 Circuito 2 - Ejercicios de fuerza

e Fuerza de brazos:
o De pie, colocando las manos separadas apoyadas sobre la pared, realizar flexion y

extension de brazos. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.
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Sentados en una silla con las manos apoyadas sobre el reposabrazos, extender y
flexionar los brazos. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

De pie sosteniendo una mancuerna con las dos manos, levantar y bajar la mancuerna
por detras de la cabeza. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

De pie, con las piernas separadas a la altura de los hombros, con una mancuerna en
cada mano y con los brazos extendidos lateralmente, llevar las mancuernas hacia el
frente y hacia su posicion inicial. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

Sentados en una silla, tomando una banda elastica con los brazos extendidos hacia el
frente, separar y juntar los brazos, extendiendo la banda elastica. Realizar 3 series de 8

a 12 repeticiones.

e Fuerza de piernas

o

De pie, apoyados en una silla subir la pierna hacia el frente, formando un angulo de 90
grados con la rodilla. Alternar cada pierna, realizando 3 series de 8 a 12 repeticiones.

De pie, apoyando la espalda sobre la pared con las piernas separadas a la altura de los
hombros, realizar flexion y extension de piernas (sentadillas). Realizar 3 series de 8 a
12 repeticiones.

De pie, con una banda elastica sujetando ambas piernas, extender la pierna lateralmente
regresando a su posicién inicial. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones con cada
pierna.

Sentados en una silla, con una banda elastica sujetando ambos muslos, separar y juntar
las piernas. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones.

Colocados en la maquina para fuerza de piernas. Realizar 3 series de 8 a 12 repeticiones
cada participante, comenzar con pesos minimos e ir aumentando segun la capacidad del

participante.

2.5.11 Circuito 1 - Ejercicios de resistencia aerdbica

e Ejercicios aerobicos de baja intensidad:

o

Caminar normalmente durante 2 minutos, siguiendo el rectangulo asignado con los

conos.
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Caminar durante 2 minutos, coordinando el movimiento de los brazos con el
movimiento de los pies.

Caminar durante 2 minutos, realizando una palmada hacia el frente y hacia arriba de la
cabeza.

Desarrollar la resistencia aerobica utilizando la bicicleta estatica, durante 1 minuto,

cada participante.

Nota: Descansar el tiempo necesario al finalizar cada ejercicio.

2.5.12

Circuito 2 - Ejercicios de resistencia aerobica

Subir y bajar las escaleras sosteniéndose en el apoyo lateral (pasamanos). Realizar este
ejercicio durante 1 minuto.

Caminar utilizando la caminadora estatica, durante 3 minutos.

De pie, levantar las rodillas hacia el frente (marcha), durante 2 minutos.

Realizar aerébicos o bailoterapia.

Vuelta a la calma

Ejercicios de relajamiento y control de la respiracion.
Charla motivacional.

Sugerencias y preguntas.

Recomendaciones.

Juegos.

Nota: Los movimientos en los ejercicios, deben realizarse suavemente sin que exista dolor,

caso contrario parar el ejercicio inmediatamente.
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3 RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 Caracteristicas generales de los participantes

A continuacién, en la Tabla 15, se presentan las caracteristicas generales de los adultos

mayores participantes en este estudio.

Tabla 15.Caracteristicas generales de los participante, n=25

VARIABLE %
Sexo Mascul_ino 36
Femenino 64
VARIABLE X ts
Edad [afios] 77,96 + 9,17
Peso [kg] 53,93 £ 11,16
Altura [m] 152 + 0,08

% = Valor porcentual
x = Media de la muestra
s = Desviacion estandar

Porcentaje de participantes segun el sexo

Sexo

% Maculino
[l % Femenino

Gréfico 1. Porcentaje de participantes segln el sexo
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3.2 Resultados del indice de Barthel (1B)

En la siguiente tabla, se muestra la puntuacién de cada participante segin las AVD'
analizadas en el 1B, ademas se indica la calificacion en base a la escala de referencia dada por

el test.

L AVD = Actividad de la vida diaria
e
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Tabla 16. Resultados del indice de Barthel (IB)

N° PARTICIPANTE

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25

Sexo [M/F] M F FM F M F M F F F FF F M MM F F F F M M F F
Edad [afios] 65 65 88 83 82 77 8 73 67 73 81 93 88 76 73 65 8 83 80 75 65 87 93 76 66
AVD: Actividades de la vida diaria
Comer 10 10 5 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 5 10 10 5 10 10 10 10 5 10 10 10
Trasladarse entre la silla y la cama 15 15 10 15 15 15 15 15 15 15 5 5 10 15 5 15 5 15 15 15 15 15 15 15 15
Aseo personal 5 5 0o 5 0 5 5 5 5 5 0 0 0 5 5 5 0 5 5 5 5 5 5 5 5
Uso del retrete 10 10 5 10 10 10 10 10 10 10 5 O 5 10 10 10 5 10 10 10 10 10 10 10 10
Bafiarse/Ducharse 5 5 0O 5 0 5 5 5 5 5 0 0 0 O 0 5 0 0 5 5 5 0 0 5 5
Desplazarse 15 15 10 15 15 15 15 15 15 15 10 10 10 10 10 15 10 15 15 15 15 15 15 15 15
Subir y bajar escaleras 10 5 5 10 10 10 10 10 10 10 O O 5 &5 5 10 0 10 10 10 10 10 10 10 10
Vestirse y desvestirse 10 5 10 5 5 10 10 10 10 10 5 O O 10 5 10 5 0 10 10 10 5 5 10 10
Control de heces 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Control de orina 10 10 10 10 5 10 10 10 10 10 5 5 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Puntuacion total 100 90 65 95 80 100 100 100 100 100 50 40 60 80 70 100 50 85 100 100 100 85 90 100 100
Ca"f'cac'igfier%‘:&? sl | DMDMDEDM I I | | | DSDSDSDMDM | DSDM | | | DM DM | I
Promedio total 85,60 DM = Dependencia moderada
Desviacion estandar total 18,95

Escala del indice de Barthel (I1B)

Dependencia Total [DT]: 0-20 Dependencia Severa [DS]: 21-60 Dependencia Moderada [DM]: 61-90 Dependencia Escasa [DS]: 91-99 Independencia [I]: 100
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Interpretacion: En la Tabla 16, se muestra un promedio del total de las puntuaciones de
todos los participantes, valor que es igual a 85,60; analizando este resultado en funcion de la
escala propuesta por Shah et al. (1989), se determina que la media de las puntuaciones de

todos los participantes califica dentro del rango de “Dependencia moderada”.

3.2.1 Resultados del IB en funcion de la escala de referencia

A continuacion, se presentan los resultados del IB en funcion de la escala de referencia.

Tabla 17.Analisis del IB en funcion de la escala de referencia

PORCENTAJE [%)]

ESCALA DE MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
REFERENCIA  ABREVIATURA RANGO n=9 n=16 n =25
Dependencia total DT 0-20 0,0 0,0 0,0
Dependencia severa DS 21-60 11,1 18,8 16,0
Dependencia moderada DM 61-90 33,3 31,3 32,0
Dependencia escasa DE 91-99 11,1 0,0 40
Independencia I 100 44,4 50,0 48,0

Porcentaje de adultos mayores, segun la escala de referencia

50,0
40,07
30,07 % Total MIF
20,0

10,04

0,0~

50,0
40,01
30,07 % Masculino
20,01

10,0

0,0-

50,0
40,07
30,01
20,0

% Femenino

10,01
0,0-

0-200 21 - 60 61 -90. 91 -99: 100
Dependencia Dependencia Dependencia Dependencia Independencia
total SEVEra moderada escasa

Gréfico 2. Porcentaje de adultos mayores, segln la escala de referencia
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Interpretacion: Como se observa en la Tabla 17 y el Grafico 2, segun la escala de referencia
dada en el test de Barthel, ningun adulto mayor presenta dependencia total para realizar
actividades de la vida diaria (AVD), siendo el 48 % del total de adultos mayores
independientes, un 4 % presentan dependencia escasa, el 32 % dependencia moderada y el 16
% presenta dependencia severa para realizar AVD. Por otro lado, analizando la dependencia e
independencia en funcion del sexo, se observa que el 50 % Yy 44, 4 % de adultos mayores de
sexo femenino y masculino respectivamente son independientes para realizar AVD, mientras
que el 18,8 % de adultos mayores de sexo femenino y 11,1 % de adultos mayores de sexo

masculino presentan dependencia severa.

3.2.2 Resultados del IB en funciéon de las AVD

A continuacion, en las siguientes tablas y graficos se presentan los resultados del indice de
Barthel en funcion de las diez actividades de la vida diaria (AVD) de los adultos mayores

sometidos a este test.

Tabla 18.Analisis del indice de Barthel (AVD - Comer)

AVD - COMER
PORCENTAJE [%]
INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n=25
Incapaz 0,0 0,0 0,0
Necesita ayuda 22,2 12,5 16,0
Independiente 77,8 87,5 84,0

Tabla 19.Analisis del indice de Barthel (AVD — Trasladarse entre la silla y la cama)
TRASLADARSE ENTRE LA SILLAY LA CAMA
PORCENTAJE [%]

INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Incapaz 0,0 0,0 0,0
Necesita ayuda importante 22,2 12,5 16,0
Necesita algo de ayuda 0,0 12,5 8,0
Independiente 77,8 75,0 76,0
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Tabla 20.Andlisis del indice de Barthel (AVD — Aseo personal)

ASEO PERSONAL

PORCENTAJE [%)]

INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25

Necesita ayuda 111 31,3 24,0

Independiente 88,9 68,8 76,0

Tabla 21.Anélisis del indice de Barthel (AVD — Uso del retrete)

USO DEL RETRETE

PORCENTAJE [%)]

INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Dependiente 0,0 6,3 4,0
Necesita alguna ayuda 11,1 18,8 16,0
Independiente 88,9 75,0 80,0

Tabla 22.Analisis del indice de Barthel (AVD — Bafarse/Ducharse)

BANARSE/DUCHARSE
PORCENTAJE [%]
INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Dependiente 43,8 43,8 44,0
Independiente 56,3 56,3 56,0

Tabla 23.Anélisis del indice de Barthel (AVD — Desplazarse)

DESPLAZARSE
PORCENTAJE [%0]
INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Inmévil 0,0 0,0 0,0
Independiente en silla de 00 00 00
ruedas ' ' '
Anda con pequefia ayuda de 299 313 280
una persona ' ' '
Independiente 77,8 68,8 72,0
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Tabla 24.Analisis del indice de Barthel (AVD — Subir y bajar escaleras)
SUBIR Y BAJAR ESCALERAS
PORCENTAJE [%]
INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25

Incapaz 111 12,5 12,0

Necesita ayuda fisica o verbal 11,1 25,0 20,0

Independiente 77,8 62,5 68,0

Tabla 25.Analisis del indice de Barthel (AVD — Vestirse y desvestirse)

VESTIRSE Y DESVESTIRSE

PORCENTAJE [%)]

INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Dependiente 0,0 18,8 12,0
Necesita ayuda 55,6 18,8 32,0
Independiente 44 4 62,5 56,0

Tabla 26.Analisis del indice de Barthel (AVD — Control de heces)

CONTROL DE HECES

PORCENTAJE [%)]

INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Incontinente 0,0 0,0 0,0
Accidente excepcional 0.0 0.0 0.0
(uno/semana)
Continente 100,0 100,0 100,0

Tabla 27.Anélisis del indice de Barthel (AVD — Control de orina)

CONTROL DE ORINA

PORCENTAJE [%]

INDICADOR MASCULINO FEMENINO TOTAL M/F
n=9 n=16 n =25
Incontinente 0,0 0,0 0,0

Accidente excepcional
(méximo uno/24 horas)
Continente, durante al menos
7 dias

0,0 18,8 12,0

100,0 81,3 88,0
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Gréfico 3. Analisis de indice de Barthel (AVD - Comer)
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Grafico 4. Analisis de indice de Barthel (AVD - Comer)

55



AVD: ASEO PERSONAL

Mecesita ayuda Inclependients

UNIVERSIDAD DE CUENCA

% Total MIF

% Masculino

% Femenino

Gréfico 5. Analisis de indice de Barthel (AVD — Aseo personal)
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Gréfico 6. Analisis de indice de Barthel (AVD — Uso del retrete)
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Gréfico 7. Andlisis de indice de Barthel (AVD — Bafiarse/Ducharse)
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Grafico 10. Analisis de indice de Barthel (AVD - Vestirse y desvestirse)

Gréfico 9. Analisis de indice de Barthel (AVD — Subir y bajar las escaleras)
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Interpretacion: En cuanto al andlisis del IB en funcion de cada una de las AVD, se observa
que el 100% vy el 88 % de los participantes es continente en cuanto al analisis de control de
heces y control de orina respectivamente. ElI 84 % de los adultos mayores come de manera
independiente, el 80 % usa el retrete sin ayuda, un 76 % puede trasladarse de forma
independiente entre la silla y la cama, y de igual forma un 76 % es independiente para realizar
actividades del aseo personal como lavarse la cara, manos, dientes, peinarse o afeitarse.

El 72 % de adultos mayores se desplazan de forma independiente, asi como un 68 % puede
subir y bajar escaleras sin ayuda. Finalmente, un 56 % de adultos mayores logra realizar

actividades como bafarse, vestirse y desvestirse de forma independiente.

3.3 Resultados del Senior Fitness Test

A continuacion en las siguientes tablas, se presentan los resultados de cada una de las pruebas
evaluadas en el SFT, antes y después de la aplicacion del programa de actividad fisica

moderada, tanto para sexo masculino como para femenino.

Tabla 28.Resultados SFT antes (Masculino)

RESULTADOS DEL SFT — ANTES - (MASCULINO)

Fuerza  Fuerza . . Flexion del  Juntar las Levantarse,
Resistencia .
0 de de g troncoen manostras caminary volver
N . aerébica .
piernas  brazos silla la espalda a sentarse

Participante [# rep. [#rep.  [# de pasos

en30s] en30s] en2min] e 85 @ [5]
1 12 7 38 -17,0 -21,0 11,0
2 10 7 140 -18,5 -27,5 15,5
3 16 10 80 -11,0 -29,5 12,5
4 16 7 150 0,0 -21,0 12,0
5 3 8 30 0,0 -17,5 50,7
6 10 7 175 -3,0 -115 18,4
7 6 5 18 -10 -19,5 38,5
8 6 5 40 -16,5 -31,0 211
9 12 7 80 -18,5 -27,5 20,4
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Tabla 29.Resultados SFT después (Masculino)
RESULTADOS DEL SFT — DESPUES - (MASCULINO)
Fugrza Fuerza Eraisra e Flexion del  Juntar las L(_avantarse,
NO de de aerébica troncoen  manostras caminary volver
Participante piernas  brazos silla la espalda a sentarse
[# rep. [#rep. [#de pasos [+/- cm] [+/- cm] [s]
en30s] en30s] en2min]
1 14 10 82 -14,0 -15,5 10,4
2 12 9 153 -16,0 -25,0 13,2
3 19 13 157 -6,0 -20,0 6,0
4 18 11 160 3,0 -12,0 75
5 5 10 45 3,0 -15,0 48,0
6 14 13 182 0,0 -7,0 9,5
7 8 9 25 -8 -18,0 36,2
8 9 6 55 -13,0 -30,0 20,0
9 16 11 120 -15,0 -23,0 14,2
Tabla 30.Resultados SFT antes (Femenino)
RESULTADOS DEL SFT — ANTES - (FEMENINO)
Fuerza  Fuerza . . Flexion del  Juntar las Levantarse,
de de Re5|s,tenma troncoen manos tras caminar y volver
N° : aerdbica . y
Participante piernas  brazos silla la espalda a sentarse
[# rep. [#rep. [#de pasos [+/- cm] [+/- cm] [s]
en30s] en30s] en 2 min]
1 9 4 30 0,0 -20,0 18,0
2 4 10 20 0,0 -9,5 29,8
3 8 4 10 -15,0 -29,0 22,0
4 11 13 76 0,0 -11,0 18,0
5 14 8 150 -10,0 -11,0 13,0
6 9 6 38 -11,0 -12,5 12,5
7 4 4 12 -18,0 -31,0 35,0
8 8 5 30 -20,0 -29,5 35,1
9 5 4 18 -12,0 -18,5 35,2
10 10 7 35 -1,0 -8,0 28,4
11 10 5 165 -16,0 -11,5 45,0
12 12 15 60 0,0 -18,0 14,8
13 10 9 60 1,0 -18,0 14,6
14 12 10 80 -4,0 -17,0 9,3
15 14 12 128 -15,0 -12,0 12,3
16 15 6 170 -4,0 -11,5 19,8
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Tabla 31.Resultados SFT después (Femenino)
RESULTADOS DEL SFT — DESPUES - (FEMENINO)
Fuerza  Fuerza Eefe Flexion  Juntar las L(_avantarse,
de de e del tronco manostras caminar y volver
N° . aerdbica .
piernas  brazos en silla la espalda a sentarse

Participante [# rep. [# rep. [# de pasos

en30s] en30s] en2min] [5G et [5]
1 11 5 144 2,0 -13,0 16,0
2 8 12 47 1,0 -6,0 20,6
3 10 7 20 -12,0 -28,0 18,4
4 13 14 112 3,0 -8,0 134
5 16 13 188 -6,0 -7,0 8,5
6 11 10 160 0,0 -7,5 11,6
7 9 7 38 -12,0 -26,0 28,7
8 13 8 74 -16,0 -25,0 29,6
9 11 9 25 -9,5 -15,0 29,6
10 13 9 50 2,0 2,0 26,5
11 14 8 173 -13,0 -8,0 43,0
12 19 16 89 3,0 -12,0 91
13 12 13 128 50 -15,0 13,1
14 16 16 180 0,0 -12,0 6,2
15 17 15 131 -12,0 -8,5 9,6
16 16 8 175 1,0 -9,0 10,1

3.4 Andlisis estadistico de los resultados del SFT

Los resultados del SFT del antes y después de todos los participantes, fueron analizados en el
programa IBM SPSS Statistics 20. En primera instancia se realizo la prueba de Kolmogorov-
Smirnov, con la finalidad de aceptar o descartar normalidad en cada una de las variables. Se
trabajé con un nivel de significancia del 5 % (o = 0,05). Como resultado del analisis, se
verificd que todas las variables cumplieron con el supuesto de normalidad, es decir el P-valor
(Sig) resultd mayor al 0,05. Por lo que, se utilizo para un analisis posterior la prueba T para
muestras relacionadas, con la finalidad de comparar si es que existe un cambio significativo
en la condicion fisica antes y después de la aplicacién del programa de actividad fisica; es
decir si es que hay un incremento o una disminucion, en esta prueba también se considerd un

nivel de significancia del 5%.
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3.4.1 Resultados SFT — Prueba T para muestras relacionadas

Previo a realizar la prueba T para muestras relacionadas, se plantearon las siguientes

hipotesis:

e HIPOTESIS NULA (H,): No hay diferencia significativa entre las medias.
e HIPOTESIS ALTERNATIVA (H,): Hay una diferencia significativa entre las medias.

A continuacidn en la Tabla 32, se muestra para cada variable, el nimero de casos analizados,

la media (antes-después), la diferencia de la media y la significancia bilateral.

Tabla 32.Estadisticos de muestras relacionadas y prueba de muestras relacionadas

Estadisticos de muestras Prueba de muestras
Variable relacionadz_nls _ relgcionadas _
Media Diferencia Sig.
Antes  Después delamedia (bilateral)
Fuerza de piernas 25 9,84 12,96 -3,120 0,000
Fuerza de brazos 25 7,40 10,48 -3,080 0,000
Resistencia aerébica 25 73,32 108,52 -35,200 0,000
Flexion del tronco en silla 25 -8,720 -5,180 -3,5400 0,000
Juntar las manos tras la espalda 25 -19,020 -14,540 -4,4800 0,000
Levantarse, caminar y volver a sentarse 25 22,468 18,348 4,1200 0,000

Interpretacion: El valor obtenido de la “Sig. (bilateral)” en todas las variables analizadas
(antes - después) es altamente significativo, tomando valores de 0,000; los cuales resultan ser
menores en comparacion con el nivel de significancia establecido en el estudio (a. = 0,05); por
lo tanto, se observo que el programa produjo un incremento significativo en: fuerza de piernas
(t4= 10,53; p < 0,05), fuerza de brazos (t,,= 10,48; p < 0,05), resistencia aerdbica (tos= 5,05;
p < 0,05), flexién del tronco en silla (t24= 9,41; p < 0,05), juntar las manos tras la espalda y

levantarse (t,4= 9,25; p < 0,05), caminar y volver a sentarse (t,s= 7,83; p < 0,05).
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3.4.1.1 Resultados — Masculino

Tabla 33.Prueba de muestras relacionadas y prueba de muestras relacionadas (Masculino)

Estadisticos de muestras Prueba de muestras
Variable relacionada}sa _ relgcionadas _
N Media leerenC|_a _ Sig.
Antes  Después delamedia (bilateral)

Fuerza de piernas 9 10,11 12,78 -2,667 0,000
Fuerza de brazos 9 7,00 10,22 -3,222 0,000
Resistencia aerdbica 9 83,44 108,78 -25,333 0,013
Flexion del tronco en silla 9 -10,333 -7,333 -3,0000 0,000
Juntar las manos tras la espalda 9 -23,111  -18,389 -4,7222 0,002
Levantarse, caminar y volver a sentarse 9 22,078 18,333 3,7444 0,002

a. Sexo = masculino

Interpretacion: El valor de la “Sig. (bilateral)” en todas las variables analizadas (antes -
después) en funcién del sexo masculino, tomaron valores inferiores en comparacién al nivel
de significancia establecido en el estudio (a = 0,05); por lo que se deduce que el programa de
actividad fisica, produjo un aumento significativo en: fuerza de piernas (tg= 9,24; p < 0,05),
fuerza de brazos (tg= 6,53; p < 0,05), resistencia aerobica (tg= 3,20; p < 0,05), flexion del
tronco en silla (ts= 10,39; p < 0,05), juntar las manos tras la espalda y levantarse (ts= 4,60;p <
0,05), caminar y volver a sentarse (tg= 4,58; p < 0,05).

3.4.1.2 Resultados — Femenino

Tabla 34.Prueba de muestras relacionadas y prueba de muestras relacionadas (Femenino)

Estadisticos de muestras Prueba de muestras
Variable relacionada}sa _ relgcionadas _
N Media leeren0|_a _ Sig.
Antes  Después delamedia (bilateral)

Fuerza de piernas 16 9,69 13,06 -3,375 0,000
Fuerza de brazos 16 7,63 10,63 -3,000 0,000
Resistencia aerébica 16 67,63 108,38 -40,750 0,001
Flexion del tronco en silla 16 -7,813 -3,969 -3,8438 0,000
Juntar las manos tras la espalda 16 -16,719 -12,375 -4,3438 0,000
Levantarse, caminar y volver a sentarse 16 22,688 18,356 4,3313 0,000

a. Sexo = femenino
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Interpretacion: El valor de la “Sig. (bilateral)” en todas las variables analizadas (antes -
después) en funcion del sexo femenino, tomaron valores inferiores en comparacion al nivel de
significancia establecido en el estudio (a = 0,05); por lo que se deduce que el programa de
actividad fisica, produjo un incremento significativo: fuerza de piernas (t;s= 7,91; p < 0,05),
fuerza de brazos (t;s= 7,97; p < 0,05), resistencia aerdbica (t;s= 4,13; p < 0,05), flexion del
tronco en silla (t;s= 6,88; p < 0,05), juntar las manos tras la espalda y levantarse

(t15= 8,42;p < 0,05), caminar y volver a sentarse (t15= 6,23; p < 0,05).
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3.5 DISCUSION

El objetivo general de esta investigacion fue, implementar un programa de actividad fisica
moderada dirigido a 25 adultos mayores pertenecientes a la Fundacion Santa Maria de la
Esperanza, hogar alberge geriatrico EI Nido; con la finalidad de mejorar su calidad de vida y
su condicion fisica. Como objetivos especificos se planted, disefiar el programa de actividad
fisica moderada, en funcion de los resultados obtenidos, tras medir previamente la capacidad
funcional y condicion fisica de los adultos mayores participantes, empleando para ello el
indice de Barthel (IB) y el Senior Fitness Test (SFT) respectivamente; finalmente se plante6
analizar la evolucidn en la fuerza, flexibilidad, resistencia aerdbica y equilibrio de los adultos
mayores sometidos al programa, luego de las 12 semanas planificadas, para lo cual
nuevamente se aplicé el SFT y se analiz6 los resultados, comparando la condicion fisica antes
y después de la aplicacion del programa. Cabe recalcar que todos los objetivos planteados en
esta investigacion se cumplieron a cabalidad y se pretende que a futuro, se siga desarrollando
el programa de actividad fisica moderada, con el propésito de que se mantenga y mejore aun

mas la condicion fisica de los adultos mayores.

En cuanto a los resultados obtenidos tras la aplicacion del IB se evidencio que, el promedio
total de las puntuaciones de todos los participantes fue de 85,60; valor que en funcion de la
escala propuesta por Shah et al. (1989) se considera como “Dependencia moderada”. A su
vez, en funcion de la misma escala, se determind que ningun adulto mayor participante en
este estudio presentd dependencia total para ejecutar actividades de la vida diaria (AVD), un
48 % del total de adultos mayores eran independientes, un 4% presentaron dependencia
escasa, el 32 % dependencia moderada y el 16 % presenté dependencia severa para realizar
AVD.

En cuanto al analisis del IB en funcidn de cada una de las AVD, se evidencié que el 100% y
el 88 % de los participantes son continentes con respecto a la valoracién del control de heces
y control de orina respectivamente, es decir de forma general se puede decir que poseen un

buen control de esfinteres. El 84 % de los adultos mayores come de forma independiente, un
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80 % usa el retrete sin ayuda, el 76 % se traslada de forma independiente entre una silla 'y la

cama, y de igual forma, un 76 % es independiente para realizar actividades del aseo personal.

Ademas, se observo que un 72 % de adultos mayores se desplazan de forma independiente,
asi como un 68 % puede subir y bajar escaleras sin ayuda. Finalmente, un 56 % de adultos
mayores puede realizar actividades como bafarse, vestirse y desvestirse de forma

independiente.

Al comparar los resultados obtenidos, con un estudio similar realizado por Bayona Marzo,
Fernandez de Santiago, Martinez Leon, Navas Camara, & De la Fuente Sanz (2012), en el
cual se aplicé el IB a un grupo de adultos mayores en un centro geriatrico en Espafia, en el
que también se observé que en las actividades de bafiarse, vestirse y desvestirse se obtuvo un
valor porcentual menor, lo cual se le atribuye a la ayuda que poseen los adultos mayores en
estas instituciones; ya que con el fin de evitar caidas se suele ayudar al adulto mayor a
ducharse, a pesar que la mayoria puede realizarlo de forma independiente, pues existen
personas encargadas de su aseo personal.

En lo que refiere a los resultados obtenidos tras aplicar el Senior Fitness Test a los adultos
mayores participantes, antes y después del programa de actividad fisica moderada, se observo

que en todas las pruebas del test existieron incrementos significativos.

Analizando las pruebas después de la aplicacion del programa de actividad fisica, se observo

que:

e En la prueba de fuerza de piernas se obtuvo una media de 12,96 repeticiones, valor
cercano al observado en adultos mayores activos el cual es de 12,43 repeticiones
(Milanovi¢, Panteli¢, & Jorgi¢, 2012).

e La media en la prueba de fuerza de brazos fue de 10,48 repeticiones valor que resulta
inferior al observado en adultos mayores, comparando con un estudio realizado por
Valdés Badilla, Godoy Cumillaf, Herrera Valenzuela, & Ramirez Campillo (2015)
quienes obtienen 19,4 repeticiones en adultos mayores en condiciones saludables, quienes

eran jugadores veteranos de basquetbol y en el estudio realizado por Langhammer &
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Stanghelle (2011), en adultos mayores activos quienes obtuvieron en promedio 14,6
repeticiones; sin embargo la diferencia encontrada con respecto a este estudio puede
relacionarse con el tipo de actividad fisica y con el enfoque del programa de actividad
fisica realizada por los adultos mayores; tal como el basquetbol, deporte que incrementa
el rendimiento muscular superior (Lovell, Cuneo, & Gass, 2010).

En la prueba de resistencia aerébica se obtuvo un promedio de 108,52 repeticiones,
valores que resultan similares al comparar con el estudio realizado por Valdés Badilla
et al.(2015) en el cual los participantes obtienen en promedio 107,8 repeticiones; ademas
cabe recalcar que en esta prueba se evidencié uno de los cambios més notables, después
de la aplicacion del programa de actividad fisica moderada, pues antes del mismo el
promedio de repeticiones era de 73,32.

Con respecto a la prueba de flexion de tronco en la silla, los adultos mayores obtuvieron
en promedio -5,18 cm, valores que se diferencian del estudio realizado por Milanovi¢
et al. (2012), pues en promedio se obtuvo el valor de 1,38 cm al evaluar a adultos mayores
activos y también existen diferencias al comparar con el estudio realizado por
Langhammer & Stanghelle (2011), pues en el mismo se obtuvo un valor promedio de 1,1
cm. Sin embargo, como menciona Valdés Badilla et al.(2015) en su estudio, una mayor o
menor flexibilidad dependera fundamentalmente de las actividades fisicas que realicen los
adultos mayores.

En cuanto a la prueba de juntar las manos tras la espalda se obtuvo como valor promedio
-14,54 cm, valor que al igual que en la prueba de flexion de tronco en la silla varia al
comparar con otros estudios, pues segin Adamo, Talley, & Goldberg (2016) en el estudio
realizado a adultos mayores quienes no realizaban actividad fisica constante se alcanzé en
esta prueba un promedio de -10,41 cm, mientras que en estudio realizado por Valdés
Badilla et al.(2015), se obtuvo un promedio de -5,7 cm y -5,9 cm en un estudio realizado
por Langhammer & Stanghelle (2011), si bien dos de los estudios resultan tener valores
similares, lo cual se debe a que los adultos mayores analizados en estos estudios
permanecian activos fisicamente.

Finalmente, en la prueba de levantarse, caminar y volver a sentarse, en promedio los

adultos mayores obtuvieron un tiempo de 18,35 segundos, valor que resulta superior con
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respecto a los valores referentes a otros estudios similares tales como en el estudio de
Langhammer & Stanghelle (2011), en el cual los participantes obtuvieron en promedio un
valor de 5,5 segundos, mientras que en el estudio realizado por Valdés Badilla et al.(2015)
se alcanzo el valor de 3,4 segundos en promedio y 7,84 segundos en el estudio de
Milanovi¢ etal. (2012); la diferencia de valores como lo menciona Valdés Badilla
et al.(2015) en su estudio, fundamentalmente se debe a la practica de ejercicio fisico o
actividades que realicen los adultos mayores, ya que la practica de ciertas actividades
como el basquetbol, fatbol y otros deportes pueden estimular mayormente en el equilibrio
y la agilidad, por lo que por ende los adultos mayores evaluados en esta prueba tendra un

mejor rendimiento funcional.

Por otro lado, analizando los resultados, luego de la aplicacion del programa de actividad
fisica moderada en los adultos mayores, en funcion del sexo (masculino - femenino), se
observa diferencias significativas con respecto a las pruebas de flexion del tronco en la silla 'y
juntar las manos tras la espalda; pues se evidencidé que las mujeres presentaron mejores
resultados en las dos pruebas que evaltan la flexibilidad. Al comparar con el estudio realizado
por Vallejo et al. (2004), en el cual se valora la condicion fisica funcional de adultos mayores
que realizan actividad fisica, se observd que en las pruebas de flexibilidad, también se
evidencid que las mujeres obtuvieron mejores resultados con respecto a estas pruebas; caso
similar se evidencid en el estudio realizado por Langhammer & Stanghelle (2011). En cuanto
a los resultados obtenidos en las pruebas de fuerza de los miembros superiores e inferiores,
resistencia aerobica y la prueba de levantarse, caminar y volver a sentarse; no se observaron

diferencias significativas en funcion del sexo.
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CONCLUSIONES

Mediante la evaluacién del indice de Barthel a los adultos mayores participantes, se
determiné que el promedio del total de las puntuaciones alcanzadas por los mismos,
clasifica dentro de la categoria de dependencia moderada para realizar diez actividades
bésicas de la vida diaria (AVD).

En cuanto al andlisis de las AVD, se observO mayor grado de dependencia en la
actividad de bafarse, vestirse y desvestirse; lo cual probablemente se debe a los
cuidados que los adultos mayores reciben en esta institucion, con la finalidad de evitar
posibles accidentes.

Los resultados obtenidos de la evaluacion del 1B, ademés de indicar el grado de
dependencia o independencia de los adultos mayores para ejecutar AVD, también
permitio planificar actividades enfocadas en mejorar la fuerza, flexibilidad, resistencia
aerobica y equilibrio de los adultos mayores, con la finalidad de que paulatinamente
realicen las actividades de la vida diaria con mayor facilidad y de este modo mejoren
su calidad de vida.

Con respecto al analisis de los resultados del SFT antes y después de la aplicacién del
programa de actividad fisica moderada, se evidencio que en todas las pruebas del test
existieron incrementos significativos, es decir en las seis pruebas realizadas a los
adultos mayores participantes se observd mejoria, pues se evidencié un incremento
tanto en su fuerza, flexibilidad, resistencia aerdbica y equilibrio; lo cual indica que el
programa de actividad fisica moderada aplicado, mejord las condiciones fisicas de los
adultos mayores, permitiendo de este modo que mejoren su calidad de vida al ser
individuos activos e independientes, capaces de realizar actividades de la vida diaria

con mayor seguridad y facilidad.
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ANEXOS

INSTITUCION: FUNDACION SANTA MARIA DE LA ESPERANZA, HOGAR ALBERGUE
GERIATRICO EL NIDO”

- FECHA:
SESIONN®:1 05/11/2018
MATERIALES:

¢ Silla con reposabrazos.

o Platos.
OBJETIVOS:

e Mantener y mejorar la capacidad de equilibrio.
TIEMPO ACTIVIDADES

CALENTAMIENTO:

Se realiza el calentamiento 1 que incluye:

. e Movimientos de cabeza
10 minutos - ~
e Movimientos de hombros, brazos, manos y mufiecas
e Movimientos del tronco y cintura
e Movimientos de piernas y pies

PARTE PRINCIPAL.:

e Caminar en linea recta cruzado los brazos.

e Caminar en linea recta con los brazos abiertos.

45 minutos | e Caminar en linea recta evitando pisar los obstaculos (platos)

e Pararse sobre un pie firme, sosteniéndose en el compafiero de al lado,
manteniendo el equilibrio, mantener la postura durante 10 segundos, alternando
ambos pies. Realiza 8 repeticiones.

VUELTA A LA CALMA:

5 minutos | e Estiramiento del cuerpo en general.

e Sugerencias y preguntas.

r

Imagen 8. Ejercicio para mejorar el equilibrio
Fuente: Autor
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INSTITUCION: FUNDACION SANTA MARIA DE LA ESPERANZA, HOGAR ALBERGUE
GERIATRICO EL NIDO”

- o. FECHA:
SESION N2 07/11/2018
MATERIALES:
o Silla con reposabrazos.
OBJETIVOS:
e Mantener y mejorar la flexibilidad de brazos, tronco y piernas.
TIEMPO ACTIVIDADES
CALENTAMIENTO:
Se realiza el calentamiento 2 que incluye:
. e Movimientos de cabeza
10 minutos - ~
e Movimientos de hombros, brazos, manos y mufiecas
e Movimientos del tronco y cintura
e Movimientos de piernas y pies
PARTE PRINCIPAL.:
o Flexibilidad de brazos:
o Levantar los brazos por encima de la cabeza con las palmas de las manos
juntas. Mantener esta postura durante 15 segundos.
o Alcanzar los brazos por detrds de la espalda: Sentado subir la una mano por
detras de la cabeza y la otra por detras de la cintura, tratar de tocar los dedos.
Realizar 8 repeticiones.
o Flexion de brazos en la pared: De pie apoyandose con ambos brazos en la
. pared, realizamos flexion y extensién de brazos.
45 minutos - )
o Flexibilidad de tronco:
o Sentados en una silla, con las dos manos detras de la cabeza, flexionar el
tronco hacia adelante y regresar a su posicion inicial (abdominales).
o Sentados en unasilla, con las piernas flexionadas, tocarse la punta de los pies.
o Flexibilidad de piernas:
o Sentados en una silla realizamos flexion y extension de las rodillas. Repetir de
5 a 8 veces con cada pierna.
o De pie con las manos apoyadas en una silla, flexionar la rodilla hacia atras,
acercando el talén al gliteo. Realizar 8 repeticiones con cada pierna.
. VUELTA A LA CALMA:
5 minutos

e Ejercicios de relajamiento y control de la respiracion (Inhalacion y exhalacion).

Imagen 9. Ejercicio para mejorar la flexibilidad
Fuente: Autor
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INSTITUCION: FUNDACION SANTA MARIA DE LA ESPERANZA, HOGAR
ALBERGUE GERIATRICO EL NIDO”

SESION N°: 3 FECHA:

MATERIALES:
o Silla con reposabrazos.
e Mancuernas de 1y 2 kg.
OBJETIVOS:
o Mejorar la fuerza de las extremidades inferiores y superiores.

09/11/2018

TIEMPO ACTIVIDADES
CALENTAMIENTO:
e Activacion y animacion
e Caminar siguiendo el circuito asignado.
10 minutos e Juego en parejas: Atados una pierna cada persona, tratar de llegar hacia el
cono y regresar hacia la posicion inicial.
e En parejas, cada pareja con un globo realizar pases evitando que el globo
caiga al piso.
PARTE PRINCIPAL:
e Fuerza de brazos:
o Sentados en una silla con una mancuerna en cada mano, realizar flexion y
extensién de codos. Realizar 3 series de 8 repeticiones. repeticiones.
o De pie con una mancuerna en cada mano, con los brazos pegados al cuerpo
realizamos flexion y extension de codos, los dos al mismo tiempo. Realizar 3
series de 8 repeticiones.
. o De pie con una mancuerna en cada mano, dirigir las mancuernas hacia el
45 minutos .
centro y hacia afuera.
o Fuerza de piernas
o De pie, apoyados en una silla, realizamos flexion de y extensiéon de piernas
(sentadillas). Realizar 3 series de 8 repeticiones.
o De pie, con las manos apoyadas en una silla, elevar los talones, realizando una
flexoextension de tobillos. Realizar 3 series de 8 repeticiones.
o Sentados en una silla subir y bajar las piernas manteniéndolas juntas. Realizar
3 series de 8 repeticiones
VUELTA A LA CALMA:
. e Ejercicios de relajamiento y control de la respiracion.
5 minutos

e Charla motivacional.
e Recomendaciones.

Imagen 10. Ejercicio para mejofar la fuerza
Fuente: Autor
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INSTITUCION: FUNDACION SANTA MARIA DE LA ESPERANZA, HOGAR
ALBERGUE GERIATRICO EL NIDO”

< o. FECHA:
SESION N 4 12/11/2018
MATERIALES:
e Bicicleta estatica.
e Conos
OBJETIVOS:
e Aumentar la resistencia aerobica de baja intensidad.
TIEMPO ACTIVIDADES
CALENTAMIENTO:
Se realiza el calentamiento 1 que incluye:
. e Movimientos de cabeza
10 minutos - ~
e Movimientos de hombros, brazos, manos y mufiecas
e Movimientos del tronco y cintura
e Movimientos de piernas y pies
PARTE PRINCIPAL:
e Ejercicios aerdbicos de baja intensidad:
o Caminar normalmente durante 2 minutos, siguiendo el rectangulo.
o Caminar durante 2 minutos, coordinando el movimiento de los brazos con el
movimiento de los pies.
45 minutos o Caminar durante 2 minutos, realizando una palmada hacia el frente y hacia
arriba de la cabeza.
o Desarrollar la resistencia aerobica utilizando la bicicleta estatica, durante 1
minuto, cada participante.
Nota: Descansar el tiempo necesario al finalizar cada ejercicio.
VUELTA A LA CALMA:
5minutos | e Ejercicios de relajamiento y control de la respiracion.
e Recomendaciones.

Imagen 11. Ejercicio de resistencia aerdbica de baja intensidad
Fuente: Autor
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INDICE DE BARTHEL

Fecha: 01/11/2018 M: X F:
Nombre: Guzman Guzman Luis Heriberto Edad [afios]: 73
Comer

0 = Incapar

3 = Necesita ayuda para cortar, extender mantequilla, usar condimentos, etc. 10

10 = Independiente (la comida estd al alcance de la mano)

Trasladarse entre la silla v la cama

0 = Incapaz, no semantiens sentado

[

= Necesita ayuda importante (una persona entrenada o dos personas), puede estar sentado 1

[

10 = Necesita alzo de ayuda (una pequefia ayudafisica o avuda verbal)

15 = Independiente

Aseo personal

0 = Necesita ayudacon el aseo personal.

5 = Independiente para lavarse la cara, las manos v los dientes, peinarse v afeitarse.

Uso del retrete
0=

Dependiente

3 = Necesita alguna ayuda, pero puede hacer alzo solo. 10

10 = Independiente (entrar v salir, kmpiarse v vestirse)

Baiarse/Ducharse

0 = Dependiente

5 = Independiente para bafiarse o ducharse.

Desplazarse

0 = Inmaowil

3 = Independiente en silla de ruedas en 50 m. )
10 = Anda con pequefia ayuda de una persona (fisica o verbal). s
13 = Independiente al menos 30 m, con cualquier tipo de muleta, excepto andador.

Subir v bajar escaleras

0 = Incapaz

3 = Necesita ayudafisica o verbal, puede llevar cualquier tipo de muleta. 10
10 = Independiente para subir v bajar.

Vestirse v desvestirse

0 = Dependiente

3 = Necesita ayuda, pero puede hacer la mitad aproximadamente. sin ayuda. 10
10 = Independiente, incluyendo botones, cremalleras, cordones, ete.

Control de heces:

0 = Incontinente (o necesita que le suministren enema)

5 = Accidente excepcional {uno/semana) 10
10 = Continente

Control de orina

0 = Incontinente, o sondado incapar de cambiarse 1a bolsa.

3 = Accidente excepcional (maximo uno/24 hotras). 10
10 = Continente, durante al menos 7 dias.

Total = 0-100 puntos 100
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SENIOR FITNESS TEST

Fecha: 02/11/2018

Nombre: Moncayo Ercila Betzabé

M: _  FX
Peso [Kkg]: 44,2

Edad [afios]: 76
Altura [m]: 1,48

Test I_Drlmer S_egundo Observaciones
intento intento
1) Fuerza de piernas
[# rep. en 30 5] 10 N/A
2) Fuerza de brazos
[# rep. en 30 s] ! N/A
3) Resistencia aerébica
[# de pasos en 2 min] 3 N/A
4) Flexion del tronco ensilla 2.0 1.0 Derecha
[+/- cm]
5) Juntar las manos tras la espalda i i
[+/- cm] 8,0 9,0 Derecha
6) I[_s(;vantarse, caminar y volverse a sentar 284 305

SENIOR FITNESS TEST

Fecha: 30/01/2019

Nombre: Moncayo Ercila Betzabé

M: _  FX
Peso [kg]: 44,2

Edad [afios]: 76
Altura [m]: 1,48

Test Erlmer S_egundo Observaciones
intento intento
1) Fuerza de piernas
[# rep. en 30 s] 13 NIA
2) Fuerza de brazos
[# rep. en 30 s] ; N/A
3) Resistencia aerébica
[# de pasos en 2 min] 50 NIA
4) Flexién del tronco en silla +1.0 +2.0 Derecha
[+/- cm]
5) Juntar las manos tras la espalda +1,0 +2.0 Derecha
[+/- cm]
6) I[Tstivantarse, caminar y volverse a sentar 265 272
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