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INTRODUCCION.

En la actualidad, se hace cada vez mas evidente la necesidad de la préactica del ejercicio fisico como
método profilactico para el control de muchas enfermedades, cuya finalidad es elevar la calidad de
vida en los adultos mayores, debido a la presencia de muchas enfermedades propias de la edad e
indebida dieta nutricional y al no existir un plan de ejercicios especificos acorde a sus necesidades,
esto conlleva al sedentarismo.

El desgaste fisico es un proceso que trae consigo una serie trasformaciones en el organismo el
deterioro de 6rganos y sistemas, provocado por una disminucién de las reservas de proteina del
cuerpo, pérdida de la fuerza esta relacionada con la disminucion del volumen, dando como resultado

una alteracion negativa en la movilidad (Vaca et al., 2017).
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Los adultos mayores pierden fuerza muscular por razones naturales de la edad, por la falta de
movimiento adecuados para fortalecer los grupos musculares, el déficit de ejercicio fisico trae
consigo la inactividad, lo que da lugar a el sedentarismo, por lo que es muy indispensable la préctica
de la actividad fisica por sus efectos preventivos y terapéuticos para la salud, la vida para un
envejecimiento activo (Mufioz et al., 2019).
El proceso de desmineralizacion en los adultos mayores produce mayor fragilidad 6sea, se tornan
mas propensos a la fractura, se produce fatiga del cartilago articular, se dificulta la flexibilidad,
disminuye la capacidad respiratoria de reserva y de recuperacién cuando se exigen esfuerzos, de
modo que la flexibilidad y la fuerza muscular se presentaran limitaciones para el desarrollo de las
actividades de la vida diaria (Castellos, Gomez & Guerrero, 2017).
Segun Castafier (2019), manifiesta que el ejercicio fisico es una actividad que mantiene el cuerpo en
buenas condiciones, ayuda a prevenir y mejorar complicaciones de salud, los adultos mayores pierden
capacidades basicamente en cuatro areas, que son fundamentales para conservar la salud y su
autonomia como son la resistencia, el fortalecimiento, la coordinacién y flexibilidad; es decir, estos
problemas de la salud limitan la locomocion, lo que tienen una prioridad mayor para el anciano.
Un factor que ha influido de forma relevante en el aumento de la expectativa de vida y su calidad en
la poblacidn es la actividad fisica sistematica y bien dirigida, educando y desarrollando asi la voluntad
y las capacidades fisicas, donde ejercen un importante papel en la personalidad y el mejoramiento de
su organismo. Es notable destacar, el avance de la Cultura Fisica con el fin de desarrollar la salud de
los ciudadanos (Castarier, 2019, p.3).
El proceso de desgaste fisico en los adultos mayores es un fendmeno irreversible que trae consigo
cambios estructurales y funcionales tales como limitaciones en las capacidades de movimiento,

coordinacion y equilibrio dando como resultado el aumento de posibilidades de muertes, como
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consecuencia final de este proceso, ya que los adultos mayores son propensos a caidas lo que ha
provocado fracturas y hematomas debido a trastornos debido a las limitaciones antes descritas.

Los sistemas de salud deben organizarse mejor en torno a las necesidades y las preferencias de los
adultos mayores, estar preparados para fortalecer la capacidad especifica de los ancianos e integrarse
en diferentes entornos y personal de atencién; las acciones en ese &mbito estan estrechamente
relacionadas con el trabajo que se lleva a cabo en toda la organizacién para mejorar la atencién
sanitaria universal y los servicios de salud integrados y centrados en los adultos mayores que son un

grupo vulnerable de la poblacion (OMS, 2018).

DESARROLLO.

En el proceso de desgaste debido al paso de los afios en los adultos mayores, hay que considerar dos
factores por su relevancia: los bioldgicos y los fisicos, los cuales producen cambios importantes en
las células, tejidos, 6rganos y sistemas dentro del organismo; esto se acentta cuando se ven alteradas
ciertas funciones fisicas, como la pérdida de movilidad, fuerza en los musculos, ademas de presentar
fracturas y patologias que impiden el funcionamiento fisico del adulto mayor (Nash et al., citados por
Abreus, Gonzalez & Del Sol, 2016, p. 318).

En tal sentido, los adultos mayores necesitan realizar la actividad fisica preventiva que les permita
mantener sus niveles de independencia y funcionalidad motriz en busca de una mayor longevidad y
un envejecimiento sano, las personas mayores tienen una capacidad de adaptacion disminuida; la
direcciéon de un entrenamiento idoneo debe basarse en varios principios concretos que podriamos
resumirlos en que la actividad fisica sea segura, de bajo riesgo y que mejore las capacidades de este
grupo (Soto et al., 2009).

Al respecto la fuerza y el tamafio muscular en el adulto mayor se ve disminuida de manera progresiva

(Malafarina et al., 2012, citados por Vaca, et al., 2017), reconociéndose a este proceso, como la teoria
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del desgaste, donde inicia un proceso de decadencia en las distintas partes del cuerpo (Riedel, 2000,
citado por Vaca et al., 2017); la principal causa lo provoca la falta de actividad fisica (Deutz et al.,
2014, citados por Vaca et al., 2017), ante esto surge la necesidad de inducir el mantenimiento de la
motricidad, para mantener y mejorar las capacidades motoras mediante la aplicacion de actividad
fisica acorde a su edad (Silveira, 2014; Martins et al., 2012, citados por Vaca et al., 2017), para un
fortalecimiento muscular en este grupo, con el fin de retardar el envejecimiento y el desgaste fisico,
mejorar su calidad de vida (Vaca et al., 2017).
Hace muchos siglos se han realizado varios estudios, cuyo propésito fue investigar sobre el
envejecimiento, el proceso de desgaste en los seres vivos; desde Darwin hasta la actualidad, se
exponen multiples teorias, muchas surgieron basadas en la idea propuesta por Medaward, de que el
beneficio individual neto de la vida continua disminuye a cero en una edad especifica del ser vivo
relacionada con la madurez reproductiva (Niedmann & Nieme, 2017).
Darwin tuvo que evolucionar su teoria encontrando soluciones acertadas, para problemas como el de
las etapas iniciales de ciertas estructuras funcionales de los seres vivos (las alas), posteriormente se
han seguido produciendo objeciones a la teoria de Darwin, siendo otros profesionales, genetistas,
paleontélogos, bidlogos moleculares, ecologos, los que las han tratado de solucionar, pulir y
completar su teoria, pero manteniendo incélume su esencia (Ruiz, 2019). Con todas estas
modificaciones de la Teoria de la mecanica evolutiva de Darwin, surgieron las teorias biologicas
modernas del envejecimiento, debido a un proceso de desgaste, en donde se distinguen dos corrientes,
Teorias no Programadas del envejecimiento y Teorias Programas del envejecimiento (Niedmann &
Nieme, 2017)
A continuacién, se expone una revision bibliografica de las diferentes Teorias Bioldgicas del
envejecimiento, en donde cada una expone sus posibles causas y razones de por que, el proceso de

desgaste fisico conlleva a los individuos hacia la edad adulta.



Teorias no programadas.

Teoria de errores en la sintesis de las proteinas.

Fue propuesta por Schock, el mismo que enfatizd que el cimulo de proteinas deficientes es
considerada la fuente mas importante de deterioro de la capacidad fisioldgica de las células junto a
otros factores son los causantes de la formacion de sustancias que dafian irreparablemente los
componentes de la estructura celular del organismo (Gonzélez, 2010).

Teoria de los radicales libres.

Fue propuesta por Harman en 1956, la misma que atribuye el proceso de degaste a los radicales libres,
es muy importante hacer énfasis que lo nocivo no son los radicales libres, sino que exista un
desequilibrio entre su produccion y su eliminacion, que es lo que establece que aparezca o no la
enfermedad; en este proceso juegan un importante papel los mecanismos antioxidantes, responsables
de la eliminacion de los radicales libres en su gran mayoria (Leon et al., 2018).

Teoria de la acumulacion de productos de desechos.

Propuesta por Sheldrake en 1974, la misma que hace referencia que durante la vida en la célula
sintetizan sustancias Utiles para ella, las que son consumidas convirtiéndose en desechos, ademas con
el intercambio con el ambiente las células adquieren innumerable cantidad de toxinas y si se
acumulan en la célula méas toxinas de las que puede eliminar, estas perjudican la actividad normal,
segun esta teoria el funcionamiento normal quedaria debilitado por la acumulacion de subproductos
inatiles emanados por nuestras funciones corporales (Mishara & Riedel, 2000).

Teoria del error y catastrofe.

La teoria del error mantiene la hipdtesis de que las agresiones ambientales y la necesidad continua
del cuerpo de producir energia y de tener combustible para las actividades metabolicas dan lugar a la
acumulacién de subproductos toxicos, los cuales en etapas posteriores van a ser muy letales para el

organismo (Chein & Pritchard, 2012, diapositiva 22).



Teoria de la senescencia celular.

Manifiesta que todas las células tienen un tiempo de vida limitado y las definen marcadores celulares
0 sistémicos, se producen cambios en el estado de las reacciones de reduccién y de oxidacion de la
célula, la alteracién del potencial de membrana mitocondrial, se puede desencadenar por dafios en el
ADN, participacion de oncogenes o estimulacion mitocondrial excesiva, puede ser por estrés o por
la activacion de oncogenes, las células son incapaces de replicar su material genético de manera
eficiente y dejan de dividirse para evitar dar origen a clonas celulares con un mayor potencial de

transformacion (Rico-Rosillo et al., 2018).

Teorias programadas.

Teoria de la longevidad programada.

Sostienen que los cuerpos envejecen de acuerdo a un patron de desarrollo normal establecido en cada
organismo, el cual esta preestablecido para cada especie cada vez que una célula del organismo se
reproduce, el telomero se acorta, cuanto mas se acorte dicho telomero, mayor es la afectacion en la
forma de expresion celular de su cddigo celular y el resultado es el proceso de desgaste y por ende
da paso al envejecimiento celular (Vargas, 2019, diapositiva 14-15).

Teoria inmunoldgica.

Segun Vargas (2019), plantea que a medida que envejecemos el sistema inmunologico se hace menos
eficaz en la lucha contra las enfermedades, y es por esto, que en los adultos mayores los mecanismos
corporales de defensa estan reducidos, por lo que una patologia comin como un sindrome viral puede
resultar muy fatal.

Teoria del dafio del ADN somatico.

Hace énfasis al dafio que producen los radicales libres en el ADN, lo que es imposible repararlo de

una forma definitiva, ya que interferiria en el normal trabajo de los tejidos, de modo que asi daria
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como resultado la progresion del desgaste; es decir, que las mutaciones genéticas ocurren y se
acumulan, ya que las polimerasas del ADN y otros mecanismos de reparacion no pueden corregir los
defectos tan rapido como aparentemente se producen, dando como resultado el proceso de desgaste
que afecta a diferentes partes del organismo (Niedmann & Nieme, 2017).
La teoria de la mitocondria.
Fue propuesta por Miquel et al. (1980, citado por Rico-Rosillo et al., 2018), y define a la senescencia
como el resultado del dafio que las especies reactivas de oxigeno causan al genoma mitocondrial en
las células, la cantidad de oxidantes producidos por la mitocondria es un factor critico en la edad; por
el mal funcionamiento, las mitocondrias dafiadas se vuelven menos eficientes, pierden su integridad
funcional y liberan mas moléculas de oxigeno, lo cual aumenta el dafio oxidativo, las mutaciones en
el ADN mitocondrial pueden ocasionar patologias como la demencia, diabetes, desordenes del
movimiento, alteracion cardiaca, enfermedades neurodegenerativas.
Las teorias no programadas hacen énfasis que el proceso de desgaste es producto de una disminucion
de la seleccion natural debido al esfuerzo continuo y repetido a lo largo de la vida se gastan las células
y los tejidos, es decir que las partes del cuerpo terminan por desgastarse (Alicante, s.f.), las
manifestaciones del envejecimiento son funcionalmente independientes entre si, el proceso evolutivo
debe incluir una relacion entre lo interno y lo externo; con el paso de los afios, se produce errores en
los procesos de sintesis de proteinas lo que produce un dafio en las funciones de las células, los
radicales libres son muy inestables y altamente reactivos, las células sintetizan sustancias utiles para
ella, los que son consumidos convirtiéndose en desechos tdxicos para el organismo, los seres vivos
envejecen, porque sus sistemas vitales, acumulan dafios por el desgaste o estrés de la vida de cada
dia.
Las teorias programadas hacen énfasis que el proceso de desgaste fisico esta ligado al envejecimiento

sigue un horario bioldgico y es la continuacion del ciclo normal de la vida, ya que el metabolismo y



9

otros factores son los causantes de la formacion de sustancias que dafian irreparablemente los
componentes de la estructura celular del organismo, tiene la hipotesis que los codigos genéticos del
cuerpo contienen instrucciones para regular la reproduccién y muerte celular, pero con la edad, se
disminuye la capacidad de sintetizar anticuerpos en cantidades adecuadas, a medida que envejecemos
el sistema inmunoldgico se hace menos eficaz en la lucha contra las enfermedades, es dificil repararlo
de una forma definitiva ya que interferiria en el normal funcionamiento de los tejidos, la cantidad de
oxidantes producidos por la mitocondria es un factor critico en la edad; por el mal funcionamiento,
las mitocondrias dafiadas se vuelven menos eficientes, las mitocondrias méas envejecidas producen
mas radicales libres que las jovenes.

Es muy importante hacer énfasis, en que los cambios relatados anteriormente se presentan en el
individuo cuando alcanza una edad avanzada, los mismos que tienen su origen a nivel celular, ya que
las celulas son las que causan esas alteraciones estructurales y metabolicas en los adultos mayores,
lo que conlleva a un proceso de deterioro de las estructuras organicas y da paso al envejecimiento;
estos cambios sistémicos influyen en la calidad de vida del individuo, dando como resultado el
desgaste fisico, deterioro e inactividad y limitaciones en el movimiento, la coordinacion y el
equilibrio en el adulto mayor.

Las actividades que requieren rapidez y coordinacion también se le dificultan en mayor o menor
proporciédn, al adulto mayor ya que este tiene una pérdida de velocidad de las reacciones y una
disminucion de la coordinacion, que se acompafia de la pérdida de musculatura, aunque esta pérdida
es diferente en cada anciano y por eso su capacidad de respuesta y coordinacién es distinta entre
individuos de un mismo grupo etario, las personas activas de la tercera edad son superiores a jovenes
inactivos en diferentes campos, lo que orienta a la existencia de variables que contribuyen al

mantenimiento, la mejora de la rapidez y coordinacién (Mishara & Riedel, 2000).
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Existen varios factores que pueden modificar el equilibrio que asegura la buena salud 6sea, el paso
de los afios predispone a la pérdida de masa 0sea, en mayor proporcion o menor en los adultos
mayores, el proceso de desgaste 1o que provoca que el tejido dseo esquelético se vaya volviendo méas
fragil debido a alteraciones con la fijacién del calcio, es causada por diversos factores, siendo uno de
ellos la dificultad para sintetizar vitamina D la que es necesaria para fijar el calcio al hueso es por
esta razon que se recomienda la exposicion moderada a irradiacion solar necesaria para la sintesis de
vitamina D (Garcia, 2013).
Bajos niveles de tejido muscular se han asociado con la disminucion de niveles de fuerza, actividad,
funcionalidad, depresion de la funcion inmune y aumento del riesgo de morbilidad y mortalidad, la
fuerza es prioritaria para la independencia y movilidad en ancianos y puede ser claramente
determinada por la cantidad tejido muscular, la reduccion en la fuerza muscular también se ha
asociado con la fuerza en general, el paso al caminar y problemas de balance que incrementan el
riesgo de caidas (Barbosa et al., 2007).
Mantener una independencia implica un nivel funcional estable, una autoimagen positiva y un estado
agradable que reflejan el bienestar subjetivo del adulto mayor, las intervenciones preventivas pueden
ser muy importantes para mantener la autovalencia, ya que no se observan beneficios en
intervenciones aisladas, en cambio las grupales tienen la potencialidad de facilitar que las personas
mayores vivan mas seguras, activas e independientes (Pérez et al., 2019).
El proceso de desgaste fisico que acarrea el paso de los afios en los adultos mayores, a nivel del
sistema nervioso central se produce una disminucion gradual del movimiento, fuerza, equilibrio,
puede surgir un déficit a nivel auditivo, visual y de la memoria, hay lentitud en la velocidad de las
reacciones, reflejos, aumento en el periodo latente de las reacciones del lenguaje, irritabilidad e
inestabilidad emocional, dispersion de la atencion, disminucion de los movimientos que demandan

una elevada capacidad de coordinacién y precision.
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Los cambios de la estructura corporal del adulto mayor, algunos son visibles otros no, se acentan
dando como resultado las limitaciones latentes en el movimiento, coordinacion y en el equilibrio
dando como resultado inestabilidad corporal, lo que da paso a las caidas, en muchas ocasiones son
incidentes repetitivos que pueden provocar la muerte.
Las capacidades coordinativas son de primordial importancia para la ejecucién motriz estricta que
requieren los gestos técnicos de cada disciplina, ya sean grupales o individuales donde el adecuado
dominio de las mismas permitira un excelente resultado, ya que se caracterizan por procesos de
intervencion y de medida del movimiento, ya que son los pre requisitos esenciales para desarrollar la
coordinacion motriz de varias formas de movimientos (Pajaro, 2018).
Autores como Meinel (2004, citado por Porras, Acosta & Martinez, 2018), define a las capacidades
coordinativas como la habilidad que tiene el cuerpo humano o una de sus partes para desarrollar una
secuencia eficaz, armoénica, ordenada una accion o un gesto determinado, el desarrollo y organizacion
de acciones motoras reguladas hacia un objetivo determinado.
Las capacidades coordinativas interaccionan con las habilidades motrices y solo se hacen efectivas
en el rendimiento por medio de su unidad con las capacidades condicionales, se caracterizan, en
primer orden, por el proceso de regulacion y direccion de los movimientos, son una condicién
fundamental para realizar todo un grupo de acciones motrices (Tamba, 2018).
Segun Lorenzo (2002, citado por Solorzano, 2016), define al movimiento como una capacidad: “que
permite realizar el cambio, adaptar el programa de actividades o acciones a situaciones nuevas, de
acuerdo a los cambios de la situacién percibiendo o anticipando acciones durante situaciones motoras
0 consecucion de una accién de una manera diferente” (p.8).
El equilibrio es fundamental para la adquisicion de habilidades motoras, el desarrollo de las
actividades de la vida diaria y la maduracion del sistema nervioso central es un estado, donde las

fuerzas que acttan sobre el tronco de un sujeto determinado se compensan, de tal modo, que el cuerpo
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consigue permanecer en una posicion de interés (Ebrahimi et al., 2017, citado por Céardenas et al.,
2019).
La coordinacion es la capacidad que posee el individuo de armonizar en una estructura Unica muchos
movimientos o0 acciones voluntarias o involuntarias, relacionadas profundas con las capacidades
coordinativas que presenta el ser humano en su desarrollo, o sea, en la nifiez, la juventud, la adultez
y la vejez (Llanga, 2016).
La vida sedentaria aumenta debido a la falta de actividad fisica; esto es un indicador sobre la
necesidad de estimular la motricidad, para mantener y mejorar las capacidades motoras, ya que la
fuerza y el tamafio muscular en el adulto mayor se disminuye de forma progresiva, debido al proceso
de desgaste, el mismo que comienza con un proceso de decadencia sobre distintas partes del cuerpo,
es muy indispensable la realizacion de actividades que impliquen el fortalecimiento de grupos
musculares en personas de mediana y avanzada edad, afectados en mayor 0 menor proporcion, con
el objetivo de retrasar el deterioro y mejorar su calidad de vida (Vaca et al., 2017).
La prevencion de la pérdida de estas capacidades fisicas adquiere una dimension especial para evitar
el deterioro de la calidad de vida y la dependencia de los adultos mayores, volviéndose valido e
importante conocer como la incidencia de actividad fisica actia de manera positiva sobre la
sarcopenia en el adulto mayor, como coadyuvante en el mejoramiento de su calidad de vida, en
conjunto con la alimentacion, la medicamentarian y el apoyo familiar (Gil, 2010; Gamito, 2016;
Berge et al., 2013 citados por Vaca et al., 2017, p. 3).
A nivel del sistema nervioso central, se produce una reduccion gradual del movimiento, fuerza,
equilibrio en los procesos de excitacion e inhibicion, se afectan la funcién auditiva, visual y la
memoria, hay lentitud en la velocidad de las reacciones y en consolidacién y formacién de reflejos

condicionales y sus relaciones, aumento en el periodo latente de las reacciones del lenguaje,
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irritabilidad e inestabilidad emocional, dispersion de la atencidn, limitacién a mayor o menor escala
de los movimientos que demandan una elevada capacidad de coordinacion y precision.
Entre otros factores que intervienen en el proceso de desgaste se encuentran las alteraciones en los
receptores implicados en el sistema del equilibrio, tales como la vision y los receptores vestibulares,
las modificaciones en la ejecucion motora, tanto en el control postural como en la marcha, que son
un fenémeno vinculado a patologia musculo esquelético en ciertos adultos mayores y la
administracion no controlada de drogas psicoactivas (Llanga, 2016).
El proceso de desgaste provoca cambios que no se originan en el mismo tiempo y con el mismo ritmo
en los adultos mayores, a unos les afecta de un modo, a otros de otra manera a determinados 6rganos,
aparatos y sistemas, produciendo algunas dificultades en la forma de realizar las actividades de tipo
funcional, con lleva a una etapa con exigencias y requerimientos particulares para favorecer la
independencia y autonomia (Castellos, Gomez & Guerrero, 2017).
El impacto del desgaste fisico en las capacidades coordinativas es un fenomeno general que afecta a
los adultos mayores, pero no se produce de igual manera en todos, varios experimentan diferentes
limitaciones y deficiencias algunas son en forma lenta y otras algo progresivas, por lo que es muy
indispensable identificar las caracteristicas de la condicion fisica de este grupo.
Lo anteriormente expuesto releva la necesidad de llevar a cabo investigaciones que generen
conocimiento para la elaboracion de politicas, estrategias y acciones encaminadas a la atencion de
las problematicas que se derivaran del aumento vertiginoso de los cambios que produce el proceso
de desgaste en el organismo de este segmento de la poblacion.
El plan de Accidn sobre el Envejecimiento, adoptado en Madrid por la Segunda Asamblea Mundial
sobre el Envejecimiento en el 2002, recalca que las acciones para la promocion de la salud, la
prevencion de enfermedades a lo largo de la vida y el acceso equitativo de los adultos mayores a la

atencion de salud son piedras angulares de un envejecimiento en buena salud, se sugiere fijar medidas
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para promover el acceso universal e igualitario a la atencion primaria de salud y establecer programas
de salud comunitaria para personas mayores (Hoskins, Kalache & Mende, 2005).
Autores como Pifia-Morén et al. (2018) plantean una intervencion situacional gerontolégica como
una estrategia para el desarrollo y protagonismo de los adultos mayores en el disefio, implementacion,
evaluacion de planes, programas y proyectos gerontoldgico, y se observo el accionar de los adultos
mayores, considerando que a partir de estos enfoques es factible continuar con el desarrollo de sus
capacidades y su participen en el cuidado de su salud, no ser vistos por su edad si no desde la
perspectiva sociocultural y en la forma como se sustenta la calidad de vida de las personas mayores,
fue posible asumir la dindmica de vida en sus espacios comunitarios como actores de gestion.
De igual forma, Mufioz et al. (2019) presentaron una investigacion sobre la actividad fisica
recomendada en adultos mayores, una explicacion desde la teoria de los modelos ecoldgicos, estudio
que incluy6 a 1.463 adultos mayores de esas tres ciudades de Colombia seleccionados por muestreo
probabilistico, donde la prevalencia de aceptacion de actividad fisica fue de un 5,5 % del total de la
muestra, encontrando limitaciones de apoyo social, de entorno percibido, inseguridad, y dificultad
para transportarse los adultos mayores; esta intervencién promovio la actividad fisica basada en el
cambio de factores personales y psicosociales, a través de la realizacion de actividad fisica aerobica
moderada, durante 75 minutos, con actividades de fuerza y flexibilidad encaminada a mejorar su
calidad de vida.
Gomez et al. (2010) exponen los resultados de una propuesta de actividades fisicas para el adulto
mayor, desde una perspectiva cientifico metodoldgica la realizacion de actividades basicas como
movimientos gimnasticos, juegos, ejercicios de relajacion, masajes, aerobicos de bajo impacto,
caminata, marcha y actividades complementarias, actividades al aire libre, ritmicas y acusticas,
actividades manuales; todas estas actividades contribuyeron en los adultos mayores al mejoramiento

y activacion del organismo de los practicantes, les permitié la socializacion con las demas personas,
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aumentando su circulo de relaciones sociales, y ayudo a potenciar su papel activo en la familiay en
la sociedad.
Castafier (2019) realiz6 una propuesta de ejercicios fisicos que inciden en la capacidad coordinacion
para la prevencion de caidas y sus consecuencias en la tercera edad, teniendo en cuenta el diagndstico
inicial, se elabord ejercicios fisicos que inciden en la capacidad coordinacion, ejercicios de
coordinacion implican movilidad de grandes grupos musculares de forma conjunta con el sistema
nervioso, se sugirio que los ejercicios y juegos se realicen con la familiares; posterior se evidenciaron
resultados significativos, mejorando la capacidad coordinacion en la prevencion de las caidas en la
tercera edad.
Los adultos mayores son un grupo de atencion prioritario y vulnerables, ya que atraviesan la etapa
del proceso de degaste fisico propio de su edad, por lo que es muy importante y necesario realizar
estudios para generar estrategias y acciones que permitan implementar protocolos de intervencion
individualizada basados en un trabajo preventivo para este grupo de la poblacion.
El trabajo debe estar orientado en acciones preventivas enfocadas al mantenimiento de su autonomia,
movilidad, mejor respuesta a las actividades que requieren prontitud, tono muscular, mejor amplitud
articular, mejorar las habilidades y capacidades de reaccion y coordinacion, para evitar dependencia
de otras personas, mejorar su calidad de vida.
Hacer énfasis en la observacion de las acciones de promocion y prevencion de enfermedades a lo
largo de la vida, al acceso equitativo de los adultos mayores a la atencion de salud, son las piedras
angulares para el mantenimiento de una buena salud, promover el acceso universal e igualitario a la
atencion primaria de salud y establecer protocolos de intervencion individualizados con un enfoque
profilactico para los adultos mayores.
Es muy importante recalcar, la participacion de los adultos mayores como actores en los protocolos

de intervencion; esto ayudaria a que se mantengan activos y seria factible continuar con el trabajo de
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sus capacidades, su participacion en el cuidado de su salud y de sus semejantes, no ser vistos por su
edad, si no desde la perspectiva sociocultural, sin dejar a un lado que sea una intervencion con un
enfoque profilactico e individualizado.
Los protocolos de intervencion que se aplican con mayor frecuencia a los adultos mayores
actualmente para reducir el desgaste fisico se basan en la realizacion de actividades generalizadas
como movimientos gimnasticos, juegos, ejercicios de relajacion, masajes, aerébicos de bajo impacto,
caminata, marcha y actividades complementarias, actividades al aire libre, ritmicas y acusticas,
actividades manuales; todas estas actividades se realizan de una forma general para todos,
contribuyen en los adultos mayores al mejoramiento y activacion del organismo de los practicantes,
y les permitio la socializacion con las demas personas, lo cual es un factor muy positivo.
De igual forma, hay que recalcar, que los protocolos de intervencién que se aplican a los adultos
mayores hoy en dia, presentan ciertas limitaciones, las cuales son muy importantes, tales como la
realizacion previa de un diagndstico individualizado, para poder valorar el grado de las limitaciones
del movimiento, coordinacion y el equilibrio, que presenta en mayor o en menor escala cada adulto
mayor y en base a los resultados, poder elaborar un protocolo de intervencion profilactico
individualizado, enfatizando el trabajo de manera individual con cada adulto mayor, acorde al grado
de limitacidn que presente, lo cual generaria efectos favorables y mejoraria notablemente la calidad
de vida de cada adulto mayor inmerso en el grupo de estudio.
El ejercicio fisico constituye un factor primordial para mantener la autonomia, asegurar las
capacidades motrices y cognitivas, favorece una mejor adaptacion al entorno familiar, social, ademas
de potenciar la sociabilidad, fomentar el buen uso del tiempo libre, evitando el sedentarismo y
dependencia en un ambiente potencialmente recreativo, la no realizacion de actividad fisca con lleva

al deterioro del cuerpo (Castarier, 2019).
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Autores como Alves et al. (2017), expresan que el protocolo es un instrumento objetivo, un conjunto
de actividades a realizar relacionadas con un determinado problema o una determinada actividad
asistencial, que se aplican por igual a todos o0 a un grupo de personas, las acciones propuestas luego
de su aplicacion arroja los resultados de un estudio los cuales pueden aportar avances muy
importantes para dar solucién a diferentes problematicas.
En relacién al tema, Pifia-Moran et al. (2018) expresan, que la prevencion de la pérdida de las
capacidades coordinativas, debido a un proceso de desgaste que afecta a los adultos mayores,
adquiere una dimension especial para evitar el deterioro de la calidad de vida y la dependencia, dejar
de pensar en un cuerpo deteriorado o en un cuerpo enfermo, partir de nuevos enfoques de protocolos
donde es factible continuar con el desarrollo de las capacidades de los adultos mayores e incorporar
nuevas perspectivas sobre la incidencia de actividad fisica, sus efectos positivos sobre la sarcopenia,
como coadyuvante en el mejoramiento de su calidad de vida, en conjunto con la alimentacion, la
medicacion y el apoyo familiar.
Es de suma importancia trabajar a partir de perspectivas distintas que reconozcan el papel central que
tienen los adultos mayores y su interrelacion con la sociedad al mantener una mayor seguridad de
confianza en actividades de la vida diaria, mejorar el dominio de su cuerpo, aumento de la movilidad,
mejor respuesta a la propuesta de actividades, prontitud, aumento de la movilidad articular, aumento
del tono muscular, mejor amplitud y economia de la respiracion, mejorar la circulacion especialmente
en las extremidades inferiores, aumento de la resistencia organica, mejorar las habilidades y
capacidades de reaccion y coordinacion, mejorando significativamente su calidad de vida.
El protocolo de intervencion actuara como una herramienta eficaz para mejorar la calidad de vida del
adulto mayor, brindando mejores perspectivas frente a una vida social, fortaleciendo la relacion entre
actividades y acciones enfocadas hacia el trabajo de las capacidades motrices mediante la interaccion

de experiencias con otros participantes, vivificando sus expectativas futuras y manteniendo su
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funcion cognitiva; es decir, mejorar la autonomia funcional (Mahecha, 2003 citado por Saavedra &
Acero, 2016).
Es muy indispensable antes de establecer y desarrollar las clases o entrenamientos en el area de la
Educacion Fisca para los adultos mayores, la aplicacion del principio de la individualizacién, uno de
los varios principios del entrenamiento deportivo, propuestos por el profesor Matiev de origen
Soviético; por lo que es muy importante y fundamental, que al iniciar la implementacion de un
protocolo de intervencion profilactico individualizado, en la etapa del diagndstico se realice una
intervencion individualizada a cada participante, para posterior en base a sus limitaciones
individuales, se inicie acciones encaminadas al trabajo de ejercicios para mejorar sus capacidades de
movimiento, coordinacion, equilibrio.
En cuanto a las capacidades fisicas, es muy importante determinar la fuerza, condicion aerobica,
velocidad, en cada participante, las habilidades motrices como la coordinacién o el equilibrio
determinaran que tipo de entrenamiento individual necesita cada adulto mayor, hay que tener presente
gue unos participantes pueden ser mas habiles y podran realizar tareas mas complejas, mientras que
otros poseen habilidades menos desarrolladas y deberian empezar por tareas mas basicas.
Varios estudios han demostrado la eficacia de la realizacion de la actividad fisica en los adultos
mayores, bajo una aplicacion controlada y especifica de acuerdo con sus necesidades propias de cada
individuo, por lo que es muy importante la intensidad, frecuencia, duracion, ritmo, con actividades
orientadas a facilitar la ejecucion de tareas diarias, para dar inicio a un programa de actividades
enfocadas hacia el trabajo de las capacidades del movimiento, coordinacién y equilibrio, es muy
importante priorizar la importancia de una evaluacion previa, la aplicacion de cuestionarios de salud,
evaluar el nivel de condicion fisica, acorde a estos indicadores, la elaboracidn de un plan de ejercicios,

determinar cargas de trabajo, planificacion de su aplicacion con el objetivo (Vaca et al., 2017).
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La actividad fisica profilactica es la préctica de ejercicios fisicos que posibilitan una adecuada
circulacién, relajacion y fortalecimiento de areas corporales sometidas a cargas de trabajo, lo cual
impide la acumulacion de catabdlicos resultantes del trabajo muscular; todo esto condiciona al
participante para resistir el entrenamiento, y por lo tanto, disminuir la posibilidad de producirse
lesiones, asi como tolerar mejor las cargas y por ende aumentar su capacidad fisica de trabajo para
lograr la prevencion de las limitaciones que causan los procesos patolégicos y mantener o frenar el
deterioro.
El proceso de desgaste fisico puede variar con la practica de protocolos de intervencién, ya que el
ejercicio puede mantener o mejorar el estado fisico, el entrenamiento en los adultos mayores ayuda
al mejoramiento de su autonomia, sus funciones vitales y sociales, el trabajo de acciones enfocadas
hacia el mantenimiento de la motricidad dara paso al mejoramiento de las limitaciones del
movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores y su impacto en las capacidades
coordinativas, mejorando su entorno y el de sus semejantes, para ser un individuo independiente y
productivo.
En tal sentido, cabe destacar, que no existe un trabajo coordinado orientado a realizar acciones
enfocadas hacia el trabajo preventivo en este grupo de la poblacion como tratamiento previo e
individualizado ante la limitacion de las capacidades del movimiento, coordinacion y equilibrio; hay
que tener presente que no todos los adultos mayores son iguales, presentan limitaciones unos en
mayor escala, otros en menor que los afecta, unos son mas susceptibles y propensos a padecer
diferentes patologias que otros, que puede obligarlos a llevar una vida sedentaria y de aislamiento.
De acuerdo a la problematica expuesta, esta investigadora se ha propuesto sustentar un protocolo de
intervencion profiléctico individualizado para la reduccion de las limitaciones en las capacidades de
movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores y su impacto en las capacidades

coordinativas.
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Concreciones de la investigacion.

Pregunta de investigacion e idea cientifica a defender.

Lo planteado anteriormente lleva a la autora del trabajo a desarrollar la siguiente interrogante: ;Como

contribuir a la reduccion de las limitaciones en las capacidades de movimiento, coordinacion y

equilibrio en los adultos mayores?

Respondiendo de manera anticipada con lo siguiente: Una propuesta de un protocolo de intervencion

profilactico individualizado basado en un diagnostico personalizado y conformado por actividades

fisicas sistematicas y planificadas puede contribuir a la reduccién de las limitaciones en las
capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores.

Las variables fundamentales de la investigacion son las siguientes: variable independiente, un

Protocolo de intervencion profilactico individualizado basado en un diagnostico personalizado y

consistente en actividades fisicas, sistematicas, planificadas, y la variable dependiente, las

capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores.

Los objetivos que se plantearon para desarrollar el proyecto fueron los siguientes. Como objetivo

general: Contribuir a la reduccién de las limitaciones en las capacidades de movimiento, coordinacion

y equilibrio en los adultos mayores.

Como objetivos especificos se determinan:

- Determinar los referentes teoricos y metodologicos que sustentan un protocolo de intervencion
profilactico individualizados para la reduccion de las limitaciones del movimiento, coordinacion
equilibrio en los adultos mayores.

- Caracterizar los protocolos de intervencion que se aplican para la prevencion de los efectos en las
limitaciones de las capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores.

- Disefiar un instrumento de diagndstico personalizado para la identificacion de las limitaciones

especificas en el movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores.
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- Disefiar un protocolo de intervencion profilactico individualizado basado en un diagnoéstico
personalizado y conformado por actividades fisicas, sistematicas y planificadas puede contribuir
a la reduccion de las limitaciones en las capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en
los adultos mayores.

- Validar un protocolo de intervencion profilactico individualizado basado en un diagnéstico
personalizado y conformado por actividades fisicas, sistematicas y planificadas puede contribuir
a la reduccion de las limitaciones en las capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en
los adultos mayores.

La investigacion plantea como objeto de estudio: la intervencion profilactica individualizada para la

mejora y conservacion de las capacidades fisicas en los adultos mayores, y como campo de accion:

las capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores.

Diserio metodologico de la investigacion.

El presente trabajo de investigacion considera emplear los siguientes métodos del nivel tedrico:

analisis-sintesis, inductivo-deductivo, e histérico-l6gico. De los métodos del nivel empirico: método

de estudio de la documentacion, aplicacion de pruebas, encuestas, entrevistas, observacion, técnica

de grupo focal, método Delphy o criterio de expertos. No se descarta la aplicacion de métodos

matematicos-estadistico, que mas avanzada la investigacion se puede poner en practica.

Diserio muestral.

La poblacion a investigar estard conformada por 105 adultos mayores del Centro Gerontologico

Babahoyo y la muestra estara constituida por 54 adultos mayores que presenten limitaciones en las

capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio y adultos mayores que sean referidos por

médicos tratantes y deseen mejorar en su estudio independiente. El tipo de muestreo es no

probabilistico por conveniencia en sujetos tipos que determinan las caracteristicas mencionadas

anteriormente.
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Justificacion de la investigacion.
El presente trabajo tiene el interés de abordar el estudio de la intervencion individualizada a través
de acciones enfocadas al trabajo profilactico de ejercicios encaminados hacia el mantenimiento de la
motricidad, y de acuerdo a los resultados, tener una propuesta para la implementacién de un
“Protocolo de intervencion profilactico individualizados para la reduccion de las limitaciones en las
capacidades de movimiento, coordinacion y equilibrio en los adultos mayores”.
Se considera de gran actualidad esta tematica, ya que los protocolos de intervencioén que se aplican a
las personas de la tercera edad, requieren ser mas profilacticos para evitar incidentes repetitivos que
afecten su salud y que estas personas sean mas independientes, activos, no sientan ser una carga para
su familia, lo que mejorara sus relaciones interpersonales y su calidad de vida.
Resultaria sustancial que el Licenciado en Cultura Fisica como facilitador y mediador forme parte
del equipo multidisciplinario de la salud, para que contribuya con la aplicacion de protocolos de
intervencion profilacticos individualizados en los adultos mayores, con el objetivo fundamental de
mejorar las limitaciones del movimiento, coordinacion y equilibrio, a través de acciones enfocadas a

mejorar su calidad de vida.

Novedad cientifica.

En los protocolos de intervencion en los adultos mayores no se identifican con frecuencia la atencion
individualizada a través de un diagnoéstico sistematico personalizado por lo que esta investigacion
resulta novedosa en la medida en que aporta herramientas para el perfeccionamiento de
intervenciones, para el diagnostico especifico y la individualizacion de los protocolos de

intervencion.
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Factibilidad de la investigacion.
Esta investigacion es factible, ya que habré disponibilidad para su realizacion, ya que se cuenta con
la autorizacion de las autoridades para aplicacion de instrumentos y valoracion de los resultados del
presente estudio. Ademas, la investigadora tiene acceso a los adultos mayores del Centro
Gerontoldgico Babahoyo. La investigadora tiene una maestria en Entrenamiento Deportivo y una
licenciatura en Terapia Fisica y Rehabilitacion, con varios afos de experiencia laboral. Se cuenta con

los recursos necesarios para llevar a cabo este proceso.

Trascendencia de la investigacion.

Al Centro Gerontoldgico Babahoyo le es trascendental el desarrollo de la presente investigacion, ya
que es una institucion que cuenta con un alto conglomerado de adultos mayores, que se van a
beneficiar con el efecto fisioldgico favorable de la aplicacion de este protocolo de intervencion

individualizado.

Aportes de la investigacion.

En cuanto al aporte teorico se organizard y sistematizard la informacion teérica de variables tedricas
como el proceso de desgaste fisico, las capacidades coordinativas, los protocolos de intervencion, la
profilaxis en el adulto mayor y se evaluaran criticamente los protocolos que actualmente se aplican

y sus efectos en los adultos mayores.

Resultados esperados.

Con la presente investigacion se espera poner a disposicion de los especialistas en la cultura fisica
una nueva herramienta para la intervencion profilactica, que contribuya al tratamiento de las
limitaciones de las capacidades fisicas en los adultos mayores. Se va a contribuir con la comunidad
cientifica internacional, ya que se realizaran publicaciones, intercambios de conocimientos con otros

docentes, investigadores y estudiosos del tema.
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CONCLUSIONES.

Se espera que la investigacion se desarrolle de acuerdo a la propuesta con la finalidad de contribuir a
mejorar el estudio de las limitaciones del movimiento, coordinaciéon y equilibrio, ya que es muy
importante especificar que no todos los adultos mayores pueden someterse al mismo tipo de
actividad, ni siquiera a un mismo programa de acondicionamiento fisico, debido a que el proceso de
desgaste fisico puede variar en cada adulto mayor, presentar limitaciones diferentes, unos en mayor
escala, otros en menor, y es muy importante enfatizar el trabajo individualizado, mediante acciones
enfocadas hacia el trabajo preventivo en este grupo de la poblacién, como tratamiento previo e

individualizado.

Es muy importante recalcar, la realizacion un diagnostico del estado de motricidad y la coordinacion
de los adultos mayores, a través de la aplicacion de test de medicion, para medir el estado actual de
sus capacidades, en base a esto se elaborara un protocolo de intervencion; posterior se evaluaran los
resultados del protocolo de intervencion profilactico individualizado en las capacidades
coordinativas, de manera que se generen nuevas reflexiones y recomendaciones enfocadas en el
trabajo de acciones encaminadas al mejoramiento y mantenimiento de las capacidades de
movimiento, coordinacion y equilibrio para mejorar su calidad de vida mediante la aplicacion de un
protocolo de intervencion profilactico individualizado en este grupo de la poblacion, haciendo énfasis
en la importancia del trabajo individualizado en cada adulto mayor, con el objetivo de mejorar sus

calidad de vida.
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