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RESUMEN

El presente estudio tuvo como proposito elaborar un programa de ejercicios aerébicos
dirigidos a los adultos mayores con la finalidad de mejorar su nivel de capacidad de
movimientos articulares y con ello su calidad de vida, ya que su capacidad funcional también

se vera beneficiada.

La metodologia utilizada fue un estudio de tipo cualitativo con disefio no experimental
con corte transversal y de nivel descriptivo, se utilizaron técnicas como la entrevista y la
aplicacion del Senior Fitness Test en dos pruebas, la primera denominada Back scratch test
(Test de alcanzar las manos tras la espalda), cuyo objetivo fue evaluar la flexibilidad del tren
superior y la otra llamada Chair-sit and reach-test (Test de sentarse y alcanzar el pie extendido).

La muestra consistio en 15 adultos mayores los mismos que fueron sujetos de investigacion.

Dentro de los resultados obtenidos se reflejé una mala valoracion con respecto a la
aplicacion del test en el grupo de adultos mayores por lo que se opté como solucidn la propuesta
del programa de ejercicios aerobicos que mejoren la movilidad articular en este grupo

vulnerable.

PALABRAS CLAVES:

Ejercicios aerobicos, movilidad articular, adultos mayores
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INTRODUCCION
El presente trabajo de investigacion se centra en la elaboracion de un programa de
ejercicios aerobicos para mejorar la movilidad articular del adulto mayor en tiempos de
pandemia, en el sector la delia parroquia Pimocha del canton Babahoyo, provincia de Los Rios.
Este trabajo de investigacion estd estructurado en base a las dos variables; programa de
ejercicios aerobicos (variable independiente) y la movilidad articular en el adulto mayor
(variable dependiente). Considerando estas dos variables se abordaran tematicas relacionadas

a las mismas.

Las personas al llegar a una edad avanzada empiezan a presentar en su cuerpo grandes
cambios, entre ellos alteraciones de orden fisioldgico, psicoldgico y social, su salud se empieza
a deteriorar, dando lugar a muchas enfermedades propias de la edad. Uno de los problemas mas
comunes que se presentan en este grupo de edades es la perdida de movilidad articular, ya que
esta empieza a disminuir de manera gradual con el paso de los afios, en la actualidad y debido
a la pandemia el adulto mayor al ser uno de los grupos mas vulnerables se ha visto obligado a
estar aislado en un confinamiento casi absoluto y como consecuencia de ello ha dejado de
realizar actividades que podian realizar de manera habitual, eso ha aumentado el indice de
inactividad, favoreciendo al deterioro del movimiento articular, una disminucion excesiva de
la movilidad articular puede provocar que el adulto mayor pierda la capacidad de realizar las

actividades que realiza de manera rutinaria, como vestirse, peinarse etc.

No obstante, muchos autores mencionan que en base a estudios realizados aquellas
situaciones como las ya mencionadas se pueden mejor mediante la practica de ejercicios

fisicos, ya que estos presentan un sinndmero de beneficios, y uno de esos ejercicios fisicos es



el de tipo aerdbico, que son actividades en que se trabajan grandes grupos musculares, y que

se trabajan a una intensidad baja y moderada, siendo ideales para este grupo de edades.

En el capitulo uno se mostrara el tema de investigacion, el marco contextual donde se
hace un andlisis de la problematica desde un contexto internacional, nacional y local, la
situacion problematica que conllevo a realizar la investigacion, el planteamiento del problema,
subproblemas, la delimitacion de la investigacion, la justificacion, los objetivos tanto el general

como los especificos.

En el capitulo dos se aborda el marco tedrico o referencial donde se fundamentara de
manera cientifica los aspectos relacionados con las variables de la tematica de esta
investigacion y junto a ello el marco referencial sobre la problematica de investigacion en base
a estudios de distintos autores, también se muestran las categorias de analisis, postura teorica,

ademas se mostrara la hipétesis tanto la general con las subhipétesis.

En el capitulo tres de este proyecto se abordaran los resultados de la investigacion, en
ella se detallaran los datos obtenidos de acuerdo a las técnicas aplicadas, también estan las

conclusiones tanto especificas como la general y de la misma manera las recomendaciones.

En el capitulo cuatro engloba lo que es la propuesta la cual consiste en la elaboracion
de un programa de ejercicios aerdbicos para mejorar la movilidad articular de los adultos
mayores en donde se incluyen los aspectos basicos de la alternativa obtenida, sus objetivos, su

estructura en general y sus resultados esperados.



CAPITULO I.- DEL PROBLEMA

1.1 IDEA O TEMA DE INVESTIGACION
Programa de ejercicios aerobicos para mejorar la movilidad articular del adulto mayor
en tiempos de pandemia, en el sector La Delia parroquia Pimocha del cantén Babahoyo,

provincia de Los Rios.

1.2 MARCO CONTEXTUAL

1.2.1 Contexto Internacional

El poder realizar movimientos con libertad es uno de los puntos que se complican al
llegar a la tercera edad, ya que el cuerpo no tiene la misma flexibilidad que antes. En este
sentido la realizacion de actividad fisica regular juega un papel fundamental para mejorar la
movilidad articular la cual Brifiones Fernandez et al. (2012) la definen como la “capacidad que

tienen las articulaciones para efectuar movimientos” (p.1).

La movilidad articular posee gran importancia en muchos ambitos, es asi que en una
investigacion Ibafiez y Alcaraz (2011) mencionan que los ejercicios de movilidad articular son
fundamentales para asegurar una completa preparacion de los tejidos corporales ante el
esfuerzo fisico y se hacen cargo de la optimizacion de la parte estructural del organismo, esto
en el caso de la practica de la actividad fisica, de manera distinta, en el contexto de los adultos
mayores al trabajar con la movilidad articular se debe considerar varios factores, y uno de los
principales su estado de salud, ya que es en esta edad que se muestran mayor desgastes en sus
articulaciones, lo que ocasionan una limitacién en sus movimientos, es por eso que se debe

trabajar de una manera rigurosa dependiendo de cada caso y de las caracteristicas de la persona.



Segun la Organizacién Mundial de la Salud, (2018) en todo el mundo uno de cada cinco
adultos y cuatro de cada cinco adolescentes no practican actividad fisica de manera regular.
Las nifias, mujeres, adultos mayores, los pobres, las personas con discapacidades, las que
padecen enfermedades crdnicas, las poblaciones marginadas y los pueblos indigenas son los
grupos que menos oportunidades tienen de mantenerse activos. Esto muestra lo necesario que
es incluir a los adultos mayores en programas que los motive a realizar ejercicios fisicos y

apartarlos del sedentarismo.

El mantenerse activo es de suma importancia para las personas de la tercera edad, asi
lo menciona la Organizacién Mundial de la Salud (2018) el realizar habitualmente una
actividad fisica es esencial, porque funciona como un método para prevenir y tratar
enfermedades no transmisibles como las afecciones cardiacas, los accidentes
cerebrovasculares, el cancer de mama, de colon o la diabetes entre otros, Las enfermedades
cronicas no transmisibles con las que mayor repercusion tienen provocando el 71% de todas
las muertes a nivel mundial, de ese porcentaje corresponde el 15 millones de personas cada
afio con un rango de edades entre 30y 70. En otras palabras, el realizar actividad fisica lograria
disminuir estos problemas, lo que conllevaria un mejoramiento en la calidad de vida del adulto

mayor.

La OMS (2010) en una de sus publicaciones con respecto a la actividad fisica en los
adultos mayores menciona que para mejorar las funciones cardiorrespiratorias y musculares y
la salud 6sea y funcional, y de reducir el riesgo de ENT, depresion y deterioro cognitivo,

recomienda que:



e Los adultos de 60 en adelante le dediquen a la practica de ejercicio fisico aerobico 150
minutos semanales, a una intensidad moderada aerdbicas, o bien del tipo vigorosa
durante 75 minutos, o una combinacion equivalente de actividades moderadas y
vigorosas, pero considerando la condicion en que se encuentre el adulto.

e Laactividad sea practicada en sesiones de 10 minutos, como minimo.

e Los adultos de estas edades practiquen hasta 300 minutos semanales de ejercicio fisico
aerdbico de manera moderada a fin de lograr un mayor beneficio en la salud, otra opcién
recomendable es realizar 150 min a la semana de actividad vigorosa o una combinacion
entre ambas.

e Los adultos mayores que tengan movilidad limitada deben realizar actividades fisicas
para la mejora del equilibrio y evitar caidas, lo recomendable es realizarlo por tres dias
0 més a la semana.

e Las actividades que se realicen sean para lograr fortalecer los grupos de masculos
principales ya sea por dos 0 mas dias semanales.

e Si los adultos mayores no estan en las condiciones para realizar la actividad fisica
recomendada por su estado de salud, se debe mantener fisicamente activo hasta donde

su estado lo permita.

En la actualidad el mundo ha vivido varios procesos de cambios desencadenados por
un virus llamado covid-19, a raiz de ello los gobernantes de diversos paises determinaron varias
restricciones como el togue de queda para la proteccién de los ciudadanos y evitar los
contagios. Varios estudios cientificos indicaron que los mas vulnerables a este virus eran los
adultos mayores, por lo que debian tener mucha mas precaucion, mantener el distanciamiento

social y permanecer en casa.



1.2.2 Contexto Nacional

El 2020 EI Ecuador arranc6 con una pandemia considerada una de las méas peligrosas
en el ultimo siglo, ya que se estima hasta julio del mismo afio que de las muertes a nivel mundial
méas del 80% pertenece a personas adultas mayores de 65 afios, considerados un grupo
vulnerable y en este contexto se ha visto limitada aun mas su movilidad, su capacidad laboral

Yy, en consecuencia, sus condiciones de vida en general (Calvopifia et al. 2020).

La primera persona detectada con el virus arribo al territorio ecuatoriano el 29 de
febrero del 2020 y desde ese momento comenzaron a presentarse varios casos de contagios.
Después de un par de semanas las autoridades empezaron a tomar medidas para precautelar la
salud de los ciudadanos y una de ellas fue llamar al confinamiento social el 17 de marzo del
mismo afio. El gobierno del pais en ese contexto de emergencia sanitaria fijo como grupo de
atencion prioritaria a los adultos mayores, personas con enfermedades cronicas y con
discapacidad. Siendo asi, que pone a disposicidn de las personas hospitales, servicios de apoyo
para resguardar sus condiciones de vida, ya que esto es vital para afrontar la pandemia, sin

embargo, los casos fueron en aumento (Calvopifia et al. 2020).

Respecto a las cifras del Covid-19 en Ecuador la revista GK (citada por Calvopifia et
al. 2020) menciona que en el territorio ecuatoriano existieron 8.692 fallecidos hasta el 19 de

julio del 2020. De los cuales, 1152 fueron personas de mas de 50 afios.


https://gk.city/coronavirus-ecuador/

1.2.3 Contexto Local

El nivel de inactividad fisica de los adultos mayores se ha visto en aumento a causa del
aislamiento social que deben mantener por la pandemia, llevandolos a tener un estilo de vida
mas sedentario, lo cual no es favorable para su bienestar fisico y psicoldgico. Este estado no es
conveniente que deberian tener las personas de esta edad, por el contrario, deberian ser mas
dinamicos y adecuar un lugar en su hogar para que puedan realizar actividades fisicas de

acuerdo a sus posibilidades y asi mantenerse fisicamente activos.

En el sector La Delia perteneciente a la parroquia Pimocha, canton Babahoyo se ha
presenciado como los adultos mayores han pasado de realizar su rutina diaria con normalidad
a llegar a la permanencia dentro de sus hogares, excluyéndolos de las actividades sociales y el
mundo exterior a causa de la pandemia. Esto los ha conllevado a mantener un estado

fisicamente inactivo, llevandolos a una vida sedentaria lo cual no es favorable para ellos.

Asi lo expresa Rodriguez Hernandez (2006) “el sedentarismo provoca que los adultos
mayores pierdan sus capacidades funcionales de una manera mas acelerada. Con ello aumenta
su dependencia de otras personas y esto se hace parte de sus vidas” (p. 141). Esto evidencia
claramente que mantenerse en un estado de inactividad para los adultos mayores constituyen
un deterioro en su salud, y esto se asocia con enfermedades del sistema cardiovascular, seo y

muscular.



1.3 SITUACION PROBLEMATICA
Teniendo en cuenta el cambio ocurrido en las vidas de los adultos mayores y la
poblacion en general a raiz de la pandemia se determind que existen deficiencia en cuanto al

nivel de actividad fisica que realizan los adultos mayores durante el tiempo de pandemia.

1.4 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En el presente proyecto de investigacion se realizd un estudio exploratorio inicial para
asi evidenciar las causas de esta problematica en donde se utilizd como recurso la observacion,
a través de esta herramienta se recopilé informacién acerca de la vida de los adultos mayores
en tiempos de pandemia que residen en el sector La Delia, cantén Babahoyo, provincia Los
Rios. De acuerdo a esto se determind que existe deficiencia en cuanto al nivel de actividad
fisica que realizan los adultos mayores durante el tiempo de pandemia, esta realidad presente
en este contexto ha sido clave para determinar el problema cientifico que serd descrito

posteriormente, el mismo que sento las bases para dar direccion a la presente investigacion.

1.4.1 Problema general
¢Qué consideraciones se deben tener en un programa de ejercicios aerobicos para
mejorar la movilidad articular del adulto mayor en tiempos de pandemia, en el sector la delia

de la parroquia Pimocha, canton Babahoyo, provincia de Los Rios, 2021?



1.4.2 Subproblemas o derivados

e ;Cudles son los referentes tedricos que sustentan un programa de ejercicios aerdbicos
para mejorar la movilidad articular en el adulto mayor?

e ;Cuales son los niveles de movilidad articular en el adulto mayor?

e ;Cuales son los aspectos que deben ser considerados para la elaboracion de un
programa de ejercicios aerébicos para mejorar la movilidad articular del adulto mayor
en tiempos de pandemia, en el sector la delia parroguia Pimocha del cantén Babahoyo,

provincia de Los Rios?

1.5 DELIMITACION DE LA INVESTIGACION
e Lineas de la investigacion UTB:
Educacién y desarrollo social.
e Lineas de investigacion de la FCJSE:
Talento humano educacidén y docencia.
e Lineas de investigacion de la Carrera:
Actividad fisica, salud, deportes y tiempo libre.
e Sublinea de investigacion de la carrera relacionada al proyecto de investigacion:
Actividad fisica gerontoldgica.
e Delimitacion Temporal:
2021
e Delimitacion Espacial:
Sector La Delia del canton Pimocha, Provincia de Los Rios.
e Delimitacion Demogréafica:

Adultos mayores del sector La Delia.



1.6 JUSTIFICACION
Las razones que motivan la realizacion del presente proyecto de investigacion son los
cambios que ha provocado la situacién del virus covid 19 considerado como pandemia a nivel
mundial, en especifico el decrecimiento del nivel de actividad fisica en los adultos mayores y
los males que esto trae consigo. Uno de los perjuicios que provoca la inactividad fisica es la
disminucion de la movilidad articular, a esto se suma los desgastes que pueden presentar por

su avanzada edad, es por esto que se considera importante la presente tematica.

Los beneficiarios directos de la elaboracion del proyecto seran un grupo de adultos
mayores que por tiempos de pandemia han aumentado su nivel de inactividad fisica y gracias
a este proyecto se fomentara en ellos la realizacion de actividad fisica, especificamente
ejercicios aerdbicos ya que este tipo de ejercicios trae muchos beneficios para este grupo
prioritario, ademas sus familiares también seran beneficiarios indirectos ya que aprovecharan
de los beneficios otorgados a sus adultos mayores e inclusive podria existir integracion familiar
para la motivacion del adulto mayor y asi todos participen en actividades fisicas ya sean

recreativas o de otra indole y estar inmersos activamente y alejarse del sedentarismo.

La presente investigacion resulta factible porque la tematica se puede llevar a cabo, es
decir, que si se pueden cumplir con cada uno de los objetivos planteados y la problematica es
algo que se presenta en la realidad, ademas su realizacién no demandara ningin costo. También
sera de gran impacto social ya que traera consigo beneficios a una pequefia parte de la poblacion
adulta mayor y consigo a sus familiares, también se presentara una solucion a la problematica
planteada, repercutiendo en su calidad de vida y en especifico en la mejora de su movilidad

articular.
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1.7 OBJETIVOS DE INVESTIGACION
1.7.1 Objetivo general
Elaborar un programa de ejercicios aerobicos para mejorar la movilidad articular del
adulto mayor en tiempos de pandemia, en el sector La Delia parroguia Pimocha del canton

Babahoyo, provincia de Los Rios.

1.7.2 Obijetivos especificos

e Argumentar los referentes tedricos que sustentan un programa de ejercicios aerobicos
para mejorar la movilidad articular del adulto mayor.

e Determinar los aspectos que deben ser considerados para la elaboracion de un programa
de ejercicios aerdbicos para mejorar la movilidad articular del adulto mayor en tiempos
de pandemia, en el sector la delia parroquia Pimocha del cantén Babahoyo, provincia
de Los Rios.

e Analizar los niveles de movilidad articular del adulto mayor en tiempos de pandemia,

en el sector La Delia parroquia Pimocha del canton Babahoyo, provincia de Los Rios.
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CAPITULO Il.- MARCO TEORICO O REFERENCIAL
2.1 MARCO TEORICO
2.1.1 Marco conceptual
Como premisa al desarrollo del presente estudio se abordaran las conceptualizaciones
y teorias de varios autores desde la literatura cientifica obtenida a través de paginas arbitradas,
articulos y revistas cientificas, en base a las dos variables que estructuran la tematica en
cuestion los cuales seran de gran aporte para obtener la informacidn que se requiere para el

posterior analisis de resultados.

Ejercicios aerobicos
Definicion

Segun Charon Torres (2011) manifiesta que “son ejercicios de baja intensidad y de larga
duracion en donde se desarrolla un tipo especifico de resistencia, se entrenan los sistemas

cardiovascular y respiratorio haciendo eficiente el intercambio de oxigeno en los musculos que

estan siendo ejercitados” (parr. 6).

Amador Villacis (2015) también realiza su definicion del ejercicio aerébico en donde
menciona que “se basa en el desarrollo de actividades con menor intensidad, pero durante
periodos de tiempo mas largos (andar, correr, nadar y montar en bicicleta), cuyo objetivo es el

de conseguir mayor resistencia” (p.33).

Por otro lado Chavez Vega & Zamarrefio Herndndez (2016) refieren que “los ejercicios

aerobicos son continuos, de intensidad ligera, moderada y de larga duracion” (p. 218).
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De acuerdo a las diferentes posturas expuestas anteriormente los ejercicios aerobicos
son los que se realizan con minima intensidad, pero por lapsos de tiempo méas duraderos, por
lo cual su caracteristica principal para su realizacion es que se necesita de la presencia del

oxigeno produciendo asi beneficios para el sistema cardiovascular y respiratorio.

Caracteristicas del ejercicio aerobico

Los ejercicios aerobicos se realizan de manera continua con una intensidad ligera,
moderada y larga duracion. Al ser continuo y estable se prolonga y aumenta el metabolismo
lipidico, este tipo de ejercicio es clasificado como isotonico y son los mas prescritos (Chavez

& Zamarrefio, 2016).

Para Chardn Torres (2011) el ejercicio para ser aerébico debe cumplir con las siguientes

caracteristicas:

e Presencia de oxigeno

e El gjercicio debe ser prolongado, sin interrupcion y debe trabajar primordialmente los
grandes grupos musculares.

e Debe tener una duracion minima entre 12 y 20 minutos.

e Lafrecuencia cardiaca trabajara a una intensidad entre el 60% y el 80% de su capacidad
maxima mientras dure el ejercicio,

e Brindan beneficios a los sistemas cardiovascular, respiratorio y metabdlico.

e Se practican de acuerdo a las caracteristicas de la persona.
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Importancia de los ejercicios aerobicos

La practica de ejercicios aerébicos tiene una innegable importancia ya que favorece en
gran medida a que las personas tengan una mejor calidad de vida, tiene efectos positivos y
brindan muchos beneficios tanto a nivel fisico, psicoldgico y social, lo que lo hace muy
importante tanto a nivel preventivo y terapéutico. De acuerdo con Barbosa y Urrea (2018)
desde lo fisico, el ejercicio aerébico favorece el funcionamiento de los sistemas, tanto al
cardiovascular, respiratorio, digestivo como al endocrino, y fortalece el sistema osteomuscular,
ayudando a mejorar la flexibilidad y reducen los niveles de grasa, colesterol y triglicéridos,

intolerancia a la glucosa, obesidad.

Desde lo psicoldgico, este tipo de ejercicio permite a la persona la tolerancia ante
situaciones de estrés, favorece en la adopcion de habitos protectores de la salud, ayuda a
mejorar el autoconcepto y la autoestima, también disminuye el peligro percibido de enfermar,
generando efectos tranquilizantes y antidepresivos, aumento en la sensacion de bienestar,
ayuda la prevencion del insomnio, regulacion de los ciclos de suefio y a porta mucho en el
mejoramiento de los procesos de socializacion. Entonces se puede decir que la importancia que
tienen los ejercicios aerdbicos radica en los indiscutibles beneficios que estos aportan de

manera global a la salud favoreciendo a la calidad de vida de las personas.

En este sentido, los ejercicios aerébicos practicados de manera regular funcionan como
una via terapéutica para el tratamiento de distintas enfermedades, debido a sus positivos efectos
sobre factores de riesgo y por tal manera funciona como un método preventivo de
enfermedades cronicas. Asimismo, las personas al realizar estos ejercicios con regularidad

tienen cambios sobre la composicion de masa corporal, es decir que se produce una pérdida de
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grasa corporal y un aumento masa muscular en cuanto a lo fisico, pero también ayuda a un
mejor estado psicoldgico y de manera global favorece a un cambio de vida saludable que busca

la obtencidn de una mejor calidad de vida.

Beneficios de los ejercicios aerdbicos

Es de gran conocimiento que la practica de ejercicios fisicos trae consigo multiples
beneficios en la salud y otros ambitos, el ejercicio de tipo aérobico es uno de los mas
mencionados en la literatura para tratar mejorias en enfermedades cardiovasculares y

respiratorias, por lo cual se presentara a continuacién sus beneficios.

Carrera Sisalema (2014) menciona varios beneficios del ejercicio aerdbico:

e Ayuda a mejorar la funcion cardiovascular.

e Favorece en la reduccién de grasa corporal en las personas con indice de con sobrepeso
y obesidad.

e Ayuda a reducir los niveles de colesterol total en sangre, asi como los de colesterol
LDL conocido como colesterol “malo" y de los triglicéridos y aumenta el colesterol
HDL o colesterol “bueno”, disminuyendo el riesgo de que ocurra un ataque cardiaco.

e Brinda beneficios en la reduccion de los niveles de azlcar en la sangre en los diabéticos
y ayuda a que la insulina funcione mejor.

e Ayuda a aumentar la capacidad pulmonar, favorece la circulacion en general y el
aprovechamiento del oxigeno por parte de los musculos y también por los drganos

internos y la piel.
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Reafirma los tejidos y la piel, ayuda a recobrar parte de la lozania pérdida,
contribuyendo a que las personas puedan sentirse y parecer mas joven.

Reduce el indice de mortalidad cardiovascular.

Incrementa la reabsorcién de calcio por los huesos, fortificando y reduciendo el riesgo
de algun tipo de fracturas.

Ayuda a conservar un peso ideal, juega un papel importante en el control del peso para
prevenir obesidad junto con una dieta adecuada.

Posibilita la disminucion de los niveles de adrenalina, la hormona del estrés, y aumenta
los niveles de endorfinas, ayudando a lidiar con situaciones de estrés y reduciendo algun
riesgo de depresion, favoreciendo a bajar la tension emocional y mejorar el estado
animico.

Ofrece sensacidn de una mejor calidad de vida y bienestar general.

Principales ejercicios aerdbicos

Siguiendo con Carrera Sisalema (2014) menciona que las principales ejercicios

aerobicos son las siguientes:

Caminar: Este es un excelente ejercicio aerdbico adaptable a la persona y es ideal para
cualquier edad, este ejercicio ejerce poco esfuerzo sobre sus articulaciones.

Andar en bicicleta: Ayuda a mejorar el estado fisico y a fortalecer los musculos
superiores de las piernas y también a mejorar el con el equilibrio.

Natacion: Ejercita todo el cuerpo, es un ejercicio perfecto para las personas que padecen
algin problema de articulacion, ya que no somete a las articulaciones a enormes

tensiones.
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e Aerdbics: Este tipo de ejercicios incluye rutinas coordinadas con mdsica con un
instructor que hara de guia favorece al aumento de ritmo cardiaco y a mantenerse en
forma.

e Correr: es un excelente ejercicio, ayuda a quemar calorias de forma mas rapida que
caminando y contribuye al mejoramiento del estado fisico.

e Deportes en equipo: son una excelente manera de mantener la motivacion por la
practica de ejercicios, es una interesante opcion y ayuda a trabajar los musculos vy las

funciones cardiacas.

Prescripcion del ejercicio aerdbico

Para la practica de ejercicios aerobicos es importante tener en cuenta los componentes
de la carga para su ejecucion. Arias et al. (2013) mencionan que para una adecuada prescripcion
de los ejercicios aerdbicos se debe considerar la modalidad de los ejercicios, la intensidad, el
volumen, la frecuencia y el método de prescripcion, pero tomando en consideracion la edad,

estado clinico y nivel fisico de la persona.

Modalidad del ejercicio

Como ya se redactd anteriormente este tipo de ejercicios requiere de principalmente de
oxigeno para su desarrollo e involucra grandes grupos musculares, a través de los ejes

articulares del cuerpo. Segun Arias et al. (2013):

Estos ejercicios cuentan con dos modalidades, por un lado, estan los ejercicios aerdbicos que se
realizan al aire libres como: las caminatas, trote, carrera, subir escaleras, bicicleta movil,
natacion, patinaje, remo y canotaje; y por otro lado estan los ejercicios que se ejecutan en sala,
como son: bicicleta fija, maquina eliptica, escaladoras, maquina de remo, natacion bajo techo,

aerobics y baile de sal6n (p. 68).
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Estas modalidades tienen muchas ventajas para realizare de manera estable, en el caso
de los ejercicios que se realizan en sala tiene una gran ventaja y es que 0 se somete a las
influencias que del clima. Sin embargo, pueden tener también desventajas ya que podrian llegar

a ser monatonas para la persona que lo realiza.

Arias et al. (2013) menciona que hay otros aspectos muy importantes que se deben
considerar en la eleccion de la modalidad, hace referencia a las cargas articulares que sufren
los grupos musculares durante la practica del ejercicio, es decir la cadera, rodilla y columna
vertebral. En este caso las modalidades se clasifican en ejercicios de bajo, medio y alto impacto

articular.

Intensidad del ejercicio

La intensidad de un ejercicio aerobico se puede expresar de muchas maneras. Para
Garcés & Soto (2016), “se refiere al porcentaje de la capacidad maxima de la actividad o

gjercicio que se practica y a la presion fisioldgica al que es sometido la persona que lo realiza”

(p. 146).

Son varias las maneras en las que se puede determinar la intensidad de un ejercicio, una
de las principales y mas comun es la mediante la frecuencia cardiaca (FC) d hay otras formas

en las que se expresa como el costo energético y la percepcion del esfuerzo.
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La frecuencia cardiaca es considerada como una manera objetiva de calcular la
intensidad de un ejercicio. Para Arias et al. (2013) “la intensidad de un ejercicio se expresa
como un porciento de la frecuencia cardiaca méxima para la edad de la persona, y puede
calcularse mediante la tradicional formula de Astrand (220-edad) o con la més recientemente

férmula de Tanaka (208-0.7 x edad)” (p. 69).

Otra de las formas para cuantificar la intensidad del ejercicio es el costo energético

metabolico.

Todo ejercicio aerébico que se realiza implica un incremento en la cantidad de energia
gastada y un aumento en la cantidad de oxigeno requerido. El costo energético
metabolico de los ejercicios se puede expresar en MET, por lo que se puede decir que
ésta es otra forma de medir la intensidad de un ejercicio, conforme a ello los ejercicios
se pueden clasificar de acuerdo al porcentaje del consumo maximo de oxigeno que la
persona requiera al realizarlo o de acuerdo al valor MET de la actividad. Si demanda
menos del 40% del consumo maximo de oxigeno o es menor a cuatro METS la actividad
se considera ligera; si necesita del 40 al 60% del consumo méaximo de oxigeno o va de
cuatro a seis METS la actividad se valora como moderada; y si demanda mas del 60%
del consumo maximo de oxigeno del individuo o tiene un costo absoluto mayor a los

seis METS vigorosa la actividad se la denomina vigorosa (Arias et al., 2013, p. 69).

Otra de las formas en las que se expresa la intensidad de los ejercicios aerobicos es en
mediante la escala de percepcion del esfuerzo. Arias et al (2013) mencionan que es una manera
subjetiva de medir la intensidad y se apoya en la expresion por parte de la persona que realiza

la actividad y del nivel de fatiga que siente al efectuar un determinado ejercicio. Ademas, este
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autor menciona que esta forma de expresar la intensidad es conocida como escala de Borg, y
que existen dos variedades, una es la original que va de 6 a 20 y la reformada que va de 1 a 10,
ambas tienen el mismo nivel de valides. Se recomienda que durante la sesion de ejercicio el
individuo perciba el esfuerzo entre 11 y 13 de la escala original o de 3 a 6 de la escala

modificada.

Volumen y frecuencia de ejercicio

Izquierdo (s.f) define el volumen de un ejercicio como la medida de la cantidad total de
ejercicio realizado. Se expresa de acuerdo al nimero de repeticiones, o duracién de la sesion.

Y a la frecuencia del ejercicio como las veces en que se realizara el ejercicio.

Actualmente lo mas recomendado es realizar ejercicios por 30 minutos con una
intensidad ligera a moderada cinco veces por semana, y si es de intensidad vigorosa el
gjercicio se recomienda de 20 minutos tres veces por semana. Otra de las maneras para
medir el volumen del ejercicio realizado, es por medio del periodo del tiempo en que se
realiza la actividad por el costo metabdlico que tiene, expresandose en MET/minutos

(Arias et al., 2013, p. 70).

Método de prescripcion

El ejercicio aerdbico se puede prescribir mediante dos métodos, el continuo y el

intervalico:

Arias et al. (2013) considera que el método continuo consiste en ejecutar solo una carga

de trabajo, pero sin interrupcion alguna y con una duracion prolongada. Este es uno de los
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métodos mas faciles de aplicar ya que es sencillo y consiste en emplear una carga de intensidad
constante por un lapso de tiempo prolongado, por lo general mayor a 20 minutos, durante el

cual las constantes cardiorrespiratorias se mantendran en un nivel invariable.

También referente a los ejercicos aerdbicos continuos se dice que “son de tipo aerobico
donde se movilizan grandes masas musculares, se realizan a intensidades entre 60-85% de la
frecuencia cardiaca (FC) méaxima alcanzada o entre el 40-85% del consumo de oxigeno

maximo (VO2max)” (Gabian Regueiro, 2020, p.14).

Fletcher et al. 2013 ( como se cito en Villelabeitia Jaurequizar, 2019) mencionan que el
gjercicio aerobico continuo ‘“‘se caracteriza por movilizar grandes masas musculares de manera
prolongada en el tiempo (30 a 60 minutos) y sin realizar pausas, generalmente se prescriben
intensidades entre el 40-50% del VO2 (intensidad leve-moderada) y el 50-75% del VO2

(intensidad moderada-alta)” (p.26).

En base a lo dicho anteriormente los ejercicios aerébicos de modo continuos son
aquellos que se realizan por periodos de tiempo prolongados con una intensidad ya sea leve o

moderada.

Asi mismo, este autor se refiere al intervalico como el método que radica en la ejecucion
de varias cargas de trabajo de pequefias a moderada duracion (10 segundos a cinco minutos) y
de intensidad medias a intensas, en las que intervenidas por periodos breves de recuperacién

incompleta (Arias et al., 2013).
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Segiin Gabian Regueiro (2020) indica que los ejercicios intervalicos son los que “se
realizan con periodos mas cortos de ejercicio aerdbico intenso (80-90% VO2 o 85-95%
frecuencia cardiaca) con momentos de recuperacion activa o pasiva, esto supone un mayor

estimulo de entrenamiento que produce una mayor mejoria de la capacidad aerébica maxima”

(p.14).

Por otra parte, Villelabeitia Jaurequizar (2019) menciona que los ejercicios intervalicos
“se caracteriza por la realizacion de cortos periodos de tiempo con una alta intensidad de carga,
> 85% del VO2, seguidos de intervalos de recuperacion activos (menor intensidad de carga), o

intervalos de recuperacion pasivos (sin carga)” (p.26).

En sintesis, los ejercicios aer6bicos de modo intervalicos son los ejercicios de alta
intensidad realizados durante lapsos de tiempos mas cortos, y durante la ejecucion de estos

existen periodos de descanso.

Ejercicios aerobicos en los adultos mayores

La practica de ejercidos fisicos especialmente los del tipo aerdbico resulta muy
beneficioso para los adultos mayores, estos son una parte de la poblacion mas propensos a
adquirir enfermedad producto del envejecimiento y en esta etapa de la vida se empiezan a
deteriorar de manera progresiva las células, tejidos y ademas les conlleva a una serie de
modificaciones en el trabajo de sus 6rganos y sistemas y disminucion de masa muscular y
también se presentan problemas de movilidad como consecuencia de permanecer inactivos de

tiempo prolongados (Vera Macias , 2017).
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Consideraciones a tener en cuenta al trabajar con adultos mayores

Chardn Torres (2011) menciona puntos importantes a tener en cuenta en una clase o

sesion de ejercicios aerobicos para adultos mayores:

Los ejercicios no deben ser complicado, mas bien deben ser sencillos y de féacil
realizacion.

La frecuencia de la practica debe ser realizada en dependencia del grupo y sus
posibilidades, eso si nunca menos de tres veces a la semana.

El tiempo de ejecucion estara en dependencia del grupo, lo recomendado es empezar
por 30 minutos si la persona es principiante e ir aumentando progresivamente hasta
llegar a 45 minutos, las personas que llevan tiempo ejecutando la actividad fisica
pueden comenzar por este ultimo.

Es importante tener en cuenta es fundamental realizar pruebas en primera instancia
cuando recién se empieza con la practica de ejercicios, porque eso permitira conocer el
estado fisico con que la persona llega y partir de ello se puede distribuir el contenido a
impartir.

La clase o sesion debe ser planificada por semanas en consideracion del contenido

correspondiente.

Momentos de una clase o sesién aerdbica para adultos mayores:

Para la realizacion de una clase o sesion aerobia enfocada a los adultos mayores se debe

planificar en base a tres momentos (Charén Torres, 2011, p.1):
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» Momento inicial: es aquel momento donde el entrenador se identifica con el
participante y empieza la fase de preparacion del organismo para efectuar un esfuerzo
més adelante. Se hace énfasis en la preparacion de las articulaciones y masculos, el
ritmo de ejecucion debe ser lento, pero tomando en cuenta que la practica no debe ser
esquematico ni tradicional, es fundamental que se lo realice de una manera dindmica,
en esta etapa se debe realizar la primera toma de pulso y la actividad de baja intensidad
y la duracién en un lapso de tiempo de entre 10 a 15 minutos.

» Momento desarrollador: en esta etapa es en la que da cumplimiento a los objetivos
planteados para la sesion, se aumenta la intensidad y volumen de los ejercicios, teniendo
en cuenta que la frecuencia cardiaca no sobre pase el 65% a 70%, es esta parte de la
sesion es en el que se realizaran las actividades primordiales y complementarios, por
eso es importante que el profesor esté atento al tiempo efectivo de trabajo. La actividad
debe ejecutarse a un ritmo en el que el esfuerzo sea de una intensidad moderada con
una duracion de entre 20 y 25 minutos, aqui se realiza por segunda vez la toma del pulso
mediante un analisis pulso métrico.

» Momento Final: En la fase en la que se debe disminuir el esfuerzo, para llevar al
organismo de vuelta a la calma, se ejecutan ejercicios respiratorios, estiramientos, con
un esfuerzo de intensidad baja, y un ritmo lento, con un tiempo de duracion de entre 5
y 7 minutos y finaliza con una tercera toma de pulso, la frecuencia de la intensidad del

participante debe volver a los valores con gue inicio.

Continuando con Charén Torres (2011) tambien manifiesta que las clases no deben ser

con un esquema rigido para los adultos mayores, sino hay que:

24



e Motivar y darle dinamismo a la clase, de tal manera en ellos se puedan divertir a la vez
que se ejercitan.

o Utilizar formas diversas en la organizacion y control de la clase, también es adecuado
darles més independencia a la hora de efectuar las actividades para que puedan llegar
mas a las posibilidades que tienen cada uno de los participantes.

e Dar una breve explicacién sobre los beneficios que se pueden alcanzar con la actividad
que estan realizando.

e Se deben utilizar implementos como son: botellas plésticas, bastones, pafiuelos,
bolsistas de arena, cuerdas, aros. step, ligas, que puedan ayudar a elevar el nivel de la

creatividad de los practicantes.

Antes de pasar a la segunda variable que es la movilidad articular se realizard una

caracterizacion de los adultos mayores.

Caracterizacion de los adultos mayores

Al hablar de los adultos mayores es importante dejar en claro la conceptualizacion del

envejecimiento:

Al hablar de envejecimiento Gonzalez De Gago (2010) menciona que “es una fase de
la vida que trae muchas enfermedades, las que se deben al mismo desgaste corporal, al
decrecimiento en cuanto a la eficacia del sistema inmune, a las afecciones en el sistema

endocrino, también el desgaste de las articulaciones, entre otros” (parr. 7).

Desde el punto de vista biologico, la OMS (2018) en una de sus publicaciones definio

al envejecimiento como “resultado de la suma de varios dafios moleculares y celulares a lo
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largo del paso de los afios, esto conlleva a un deterioro gradual de las capacidades tanto fisicas
como mentales, ademés del incremento en el riesgo de sufrir enfermedades, y por ultimo la

muerte” (parr.8).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2002) menciona que “se considera a una
persona anciana a partir de los 60 afios de edad, esta edad puede variar y parecer joven para

paises en vias de desarrollo” (p.74).

La Ley Organica de las Personas Adultas Mayores del Ecuador (2019) en el titulo Il de
los sujetos de la ley y sus deberes, capitulo 1, art. 5, indica que un adulto mayor “es aquella

persona que ha cumplido sus 65 afos de edad” (p.8).

Caracteristicas psicoldgicas, sociales y bioldgicas del adulto mayor

En este tipo de poblacion existen cambios importantes que se deben de conocer. Es asi

que Liranza Leyva (2020) hace referencia a sus principales caracteristicas:

» Desde el punto de vista psicoldgico: Es de gran importancia enfatizar el término
“autoestima”, ya que por lo general cuando una persona empieza con su proceso natural
de envejecimiento son notorios los cambios tanto fisicos como psicolégicos que son
dificultosamente aceptados, esto debido a que se produce una reaccion de rechazo de
aquello que estéa en proceso de cambios en el organismo.

En este proceso las personas adultas mayores deben de aceptarse tal como es de manera
progresiva, de esta forma recuperaréa la seguridad en si mismo. En esta edad se aprecia
una lentitud en sus desplazamientos en diferencia con personas mas jovenes, también

presentan dificultad respecto a mantener la atencién y recordar ciertas cosas.
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> Desde el punto de vista social: Las personas de la tercera edad son parte responsable
de la familia, esto los convierte en hacedores dentro de la sociedad, a esta edad les gusta
relacionarse con personas de su misma edad y compartir con ellos. Algunos pocos se
encuentran trabajando y otros forman parte de centros gerontolégicos o circulos de

abuelos.

Desde el punto de vista biologico

» Sistema Nervioso Central: En este sistema se da un decrecimiento gradual de la
fuerza, la movilidad y el equilibrio, existe una declinacion de la memoria y sus
funciones, ademas de la disminucion de los sentidos visuales y aditivos y existen
problemas al realizar determinados movimientos que necesiten de una gran capacidad

de coordinacion.

» Sistema cardiovascular: Se genera el incremento de los niveles de la presion arterial,
el decaimiento de los niveles de presion del pulso, se empeora la funcion contractil del
musculo cardiaco, el deterioro del funcionamiento de los vasos capilares. Se disminuye
la cantidad de sangre circulante y el contenido de hemoglobina, y con esto a la vez las

posibilidades de reserva del corazon.

> Organos de la respiracion: Se caracteriza por el desgaste gradual de la elasticidad del
tejido pulmonar, se reduce la ventilacion y vitalidad de los pulmones, la respiracion se

convierte superficial y con esto aumenta el riesgo de enfisemas.
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» Tracto gastrointestinal: Se produce una reduccion de la secrecién de los jugos gastrico
y la pepsina, se disminuyen los montos de fermentos presentes en el jugo pancreatico y
esto a su vez produce una reduccion de la movilidad de los alimentos por el tracto del
esofago.

> Procesos del metabolismo: Se caracteriza por la reduccion del metabolismo basal con
disminucion de la cantidad de proteinas en el organismo, se da el incremento en los

niveles de colesterol.

» Sistema Nervo-muscular: Se produce una atrofia muscular de manera progresiva, esto
reduce los indices de la fuerza muscular y se prolonga el tiempo de recuperacion del

organismo tras aplicar una determinada carga fisica.

» Aparato osteo-articular: Los huesos se vuelven mas fragiles, se reduce la movilidad
articular, se agrava la amplitud de los movimientos. Los principales problemas fisicos
de las personas adultas mayores son las alteraciones posturales que, concuerdan con
problemas articulares. Estas alteraciones del aparato locomotor repercuten en la
movilidad, por lo que se da una pérdida de la autonomia.

Movilidad articular

Definicion

Heyward (como se citd en Sanz Arribas, 2011) define a la movilidad aricular como la

“capacidad de una articulacion para moverse fluidamente en toda su amplitud de movimiento

(ROM = range of motion)” (p.10).
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Klee y Wiemann (2010) también definen a la movilidad articular como la “capacidad

de aprovechar la amplitud de oscilaciéon méxima de las articulaciones” (p.7).

Garcia Manso (como se citd en Brifiones Fernandez et al. 2012) explica que la
movilidad articular “representa la capacidad de movimiento de una articulacion” (parr. 24). Por
su parte Brifiones Fernandez et. (2012) al afiade que la movilidad articular, ademas de actuar
como la capacidad de movimiento de la articulacién, tiene presente los ligamentos, los tendones
y los musculos con toda su aparatura, por lo cual afirma que a la hora de hablar de movilidad
articular, seria innecesario hablar de flexibilidad muscular, estiramiento muscular, ya que todos

estan inmersos en la movilidad articular en menor o mayor grado.

De acuerdo a las concepciones citadas anteriormente se puede inferir que la movilidad
articular de manera general es definida como la capacidad que posee una determinada

articulacion para movilizarse dentro de su rango de movimiento.

Tipos de movilidad articular

Klee y Wiemann (2010) diferencian varios tipos de movilidad:

e Movilidad general: Hace referencia a las articulares mas importantes, como las
articulaciones del hombro, de la cadera y de la columna vertebral, siempre que éstas se
encuentren a un nivel suficientemente desarrollado.

e Movilidad especial: Movilidad fuera de lo normal de determinadas articulaciones, esta

va en funcién de las exigencias especificas de una practica deportiva determinada.
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e Movilidad activa: Denomina la parte del recorrido de la amplitud articular que el
deportista agota mediante la contraccion de los musculos que atraviesan dicha
articulaciéon, de forma que se produce también un estiramiento forzado de los
antagonistas.

e Movilidad pasiva: En esta la amplitud articular de una articulacién se ve ampliada por
la aplicacion de fuerzas externas (compariero, fuerza de la gravedad, inercia, fuerza
centrifuga).

e Movilidad estatica: Capacidad de poder mantener una articulacion en una posicién
extrema durante varios minutos.

e Movilidad dindmica: Hace referencia a la amplitud de una articulacion alcanzada

mediante movimientos de impulso.

Tipos de movimientos articulares

Alter (como se citd en Ruiz Quifionez, 2016) define siete tipos de movimientos que

pueden recorrer un segmento del cuerpo, los cuales seran descritos a continuacion:

e La Rotacidn: se refiere al giro de un segmento corporal alrededor de su propio eje.

e La flexion: se refiere al movimiento que disminuye un angulo. Esta involucra
movimientos que también puede ser estimado de repliegue.

e Extension: hace referencia al estiramiento hasta una longitud mayor.

e Aduccidn: se refiere al movimiento de un segmento del cuerpo hacia la linea media del
cuerpo.

e La abduccion: se denomina al movimiento de un segmento corporal para alejarse de

la linea central del cuerpo.
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e Lainversion: es el giro de la planta del pie hacia adentro que es lo que sucede a menudo
cuando una persona sufre una luxacion de tobillo.

e La circunduccion: hace referencia al movimiento que permite describir un circulo.
Con frecuencia, la circunduccion es una mezcla de movimientos de flexion, abduccion,
extension y aduccion.

e Movimientos especiales: existen varios términos especiales, uno de ellos es la
supinacion a la rotacion de la parte externa del antebrazo, esta ligado con girar la palma
de la mano.

Cabe destacar que cada uno de los movimientos articulares antes mencionados tienen

limites fisicos.

Importancia de la movilidad articular

Al momento de realizar alguna actividad fisica es importante preparar al organismo
para que pueda enfrentar el desgaste fisico al que se expondra, aqui entra en funcién un
elemento importante como es el trabajo de la movilidad articular. Es asi que Ibafiez y Alcaraz
(2011) manifiestan que los ejercicios de movilidad articular “son imprescindible para asegurar
una completa preparacion del cuerpo ante el esfuerzo fisico a realizar, ademas de encargarse

de optimizar la parte estructural del organismo” (parr. 1).

Con respecto a la movilidad articular en la iniciacion de cualquier actividad fisica se

debe seguir la siguiente secuencia Ibafiez y Alcaraz (2011):

e Ejercicios de movilidad articular activos estaticos.

e Ejercicios de movilidad articular activos asistidos.
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e Ejercicios de movilidad articular pasivos.

e Ejercicios de estiramiento muscular estaticos.

e Ejercicios de movilidad articular dinamica en la parte inicial del calentamiento.

e Los ejercicios de estiramiento dindmicos antes de la fase principal son de manera

opcional.

La movilidad articular es importante que sea realizada antes de efectuar el debido
estiramiento muscular, ya que “se consigue un calentamiento endogeno importante para
prevencion de lesiones capsulo-ligamentosa, teniendo especial atencién a la preparacién de
aquellos nucleos articulares que facilitan la movilidad general del aparato locomotor y aquellos
susceptibles de sufrir lesiones: tobillo, pie, rodilla, cadera, tronco, hombros y cuello” (Ibafiez

y Alcaraz, 2011, parr.7).

Posterior a la realizacién de la movilidad articular y realizar la actividad fisica es
conveniente de acuerdo con Ibanez y Alcaraz (2011) establecer un adecuado trabajo de
estiramientos musculares si la actividad principal es continua y asi favorecer la recuperacion
de los tejidos sometidos a movimiento, si es fraccionada es recomendable alternar en las fases
de descanso con ejercicios de movilidad dinamicos y estiramientos, esto favorecera a una mejor
recuperacion del tejido muscular e impedird posibles contracturas por la realizacion del

esfuerzo.

Factores que condicionan la movilidad articular

Menci6 Aranguren (como se cit6 en Liranza Leyva, 2020) refiere que los factores que

condicionan la movilidad articular son los siguientes:
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Elasticidad de la musculatura antagonista y fuerza de la musculatura antagonista

Para que una articulacion llegue a su maxima amplitud se debe contar con suficiente
elasticidad del musculo que esté implicado en el trabajo que se esta haciendo. Al trabajar la
musculatura antagonista, se elonga permitiendo una mayor amplitud y ejerciendo un control

sobre el movimiento.

Coordinacion intermuscular

Es importante tener un nivel alto de participacion de todos los musculos y llegar a la
coordinacion intermuscular para lograr poner en funcionamiento toda la estructura corporal

implicada en la realizacion de un movimiento determinado.

Estado emocional

El estado emocional cuando se habla especificamente del estrés puede generar una
disminucion de la capacidad de elongacion de los masculos, ya que la ansiedad o angustia,

pueden incrementar el tono muscular de forma generalizada.

Edad

En la etapa de la nifiez, es cuando se producen aumentos significativos de la movilidad
articular, en la adolescencia es la etapa de su maximo desarrollo y con el paso del tiempo esta
ird en decaimiento, es decir, que existe una involucion de esta capacidad con forme al paso del

tiempo, mientras mayor sea la edad de un sujeto, menor sera su movilidad articular.
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Sexo

Las diferencias de movilidad articular en hombres y mujeres han sido examinadas en
un gran numero de estudios, con distintas conclusiones en las cuales coincide que la Unica
articulacion en la que los hombres tienen una apertura mas amplia, o mayor flexibilidad es en
la temporo mandibular, la cual lleva a la realizacion de varias funciones como hablar, comer,
beber y besar. Varias investigaciones indican el sexo femenino tiende a ser mas flexibles que
el masculino por sus diferencias anatdmicas que se presentan cada uno de estos sexos, ya que
el esqueleto de la mujer esta creado para una mayor extension de movimiento, concretamente
en laregion pélvica, lo que provoca que tenga una mayor adaptacion para el embarazo y posible

el alumbramiento, ademas de tener una constitucion 6sea mas ligera.

Horario

Segun estudios la hora es un factor que condiciona la amplitud de movimiento de las
articulaciones. Es asi, que a lo largo del dia se producen cambios en la capacidad de los
musculos para estirarse, de manera que, en las primeras horas del dia, la flexibilidad es minima,

después se incrementa y al final del dia vuelve a disminuir.

Climay temperatura

En cuanto a los factores el rango de movilidad se ve favorecido con el incremento de la
temperatura exterior, para esto es recomendable realizar un calentamiento antes de realizar
cualquier sesion de estiramiento y tener en cuenta el clima. Es decir que el incremento de la
temperatura favorece a la capacidad de movientes en las articulaciones, mientras que si la

temperatura es baja esta tendra menor rango.
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Movilidad articular en los adultos mayores

Los adultos mayores son personas que tienden a sufrir de deterioros en su salud debido
a su avanzada edad y el estilo de vida que hayan llevado a lo largo del tiempo, uno de estos
deterioros que se asocia a su envejecimiento es la pérdida de su movilidad articular. Una
persona de avanzada edad que en su vida haya realizado constante actividades fisicas
posiblemente no va a tener muchos problemas en su organismo como otro que nunca haya

realizado algun tipo de actividad fisica y se haya mantenido sedentario.

Ozolin (como se cito e Liranza Leyva, 2020) plantea que la posibilidad de realizar
ejercicios de gran amplitud depende fundamentalmente, de la forma de las superficies
articulares, de la flexibilidad y de la elasticidad de las articulaciones, tendones y musculos. La
movilidad de las articulaciones influye el tono de los musculos, y a su vez depende del estado

del sistema nervioso central.

Por otro lado, Ceballos Diaz (como se citd e Liranza Leyva, 2020) manifiesta que en el
adulto mayor es de gran importancia la realizacion de ejercicios fisicos dirigidos al
mejoramiento de la movilidad articular, la ejercitacion de las diferentes regiones de la columna,

asi como también el fortalecimiento de los masculos de la regién abdominal.

Relacién entre la flexibilidad y movilidad articular

Villar (como se cit6 en Braganga, et al, 2008) la define como la “capacidad que, se basa
en la movilidad articular y elasticidad muscular, posibilita un mayor recorrido de las

articulaciones en posiciones diversas”.
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Por su parte Martinez Lopez (como se citd en Braganca, et al, 2008) “la flexibilidad

expresa la capacidad fisica para llevar a cabo movimientos de amplitud de las articulaciones”.

Segun Colcha Paullan (2018) la “flexibilidad buena se suele asociar a: tener un rango

grande de movilidad articular”.

A partir de estas posturas las autoras se posesionaron y llegaron a la definicion de que
uno de los componentes de la flexibilidad es la movilidad articular y esté la condiciona, ya que

a mayor flexibilidad mejor seré la capacidad de movimientos articulares.

Medicién de la movilidad articular en los adultos mayores

En diversos estudios se ha encontrado que varios autores consideran que la movilidad
articular es un componente que esta inmerso en una capacidad fisica en especial, la cual es la
flexibilidad ya que la misma permite tener una méaxima amplitud de movimientos. De acuerdo
a esto para medir la flexibilidad en los adultos mayores Jones & Rikli (2001) crearon una
bateria que contiene una serie de pruebas que estan enfocadas a medir las capacidades fisicas
de los adultos mayores llamado Senior Fitness Test Manual. Sirve como herramienta para
evaluar las habilidades desde los adultos mayores mas fragiles hasta los mas adaptados, las
pruebas que son Utiles en este caso son la de sentarse y alcanzar el pie extendido (Chair Sit and
Reach) la cual sirve para evaluar la flexibilidad del tren inferior del cuerpo y la de alcanzar las
manos tras la espalda (back scratch) que sirve para medir la para medir la flexibilidad del tren

superior del cuerpo.

Back scratch test (Test de alcanzar las manos tras la espalda)

Objetivo: Evaluar la flexibilidad del tren superior
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Procedimiento:

1. Lapersona se debe colocar de pie con su mano diestra sobre el hombro y con la palma
hacia abajo y los dedos extendidos. Luego llevara la mano hacia la mitad de la espalda
tan lejos como pueda, manteniendo el codo elevado.

2. El brazo contrario lo debe ubicar en la espalda alrededor de la cintura con la palma de
la mano hacia arriba y llevandola tan lejos como su capacidad lo permita, tratando de
tocar los dedos medios de las dos manos.

3. La persona debe practicar el test para establecer cual es el mejor lado. Tendra dos
oportunidades antes de empezar con el test.

4. Se debe verificar que los dedos medios de la mano se orienten hacia los de la otra mano
lo mejor posible.

5. El evaluador puede orientar los dedos de la persona (sin mover sus manos) para una
mejor alineacion.

6. Las personas no podran cogerse los dedos y tirar de ellos.

Puntuacion:

La persona ejecutara dos intentos antes de iniciar con el test con la mano que mas se le

facilita realizarlo y se registrara la mejor.

Se mide la distancia entre las dos manos, tomando en consideracion las puntas de los
dedos medios. Si solo se tocan los dedos el puntaje sera “Cero” Si no llegan a tocarse se medira
la distancia con valores negativos (-) Si los dedos de las manos se sobrepasan se marcara la

distancia con valores positivos (+).

37



Normas de seguridad:

Si la persona siente dolor se debe detener el test. Recordar a las personas que se

mantengan respirando cuando realicen el estiramiento y eviten movimientos bruscos.
Chair-sit and reach-test (Test de sentarse y alcanzar el pie extendido)

Objetivo: Evaluar la flexibilidad del tren inferior.

Procedimiento:

1. La persona se sentara en el borde de la silla (los glateos deben apoyarse en el borde
delantero de la silla).

2. Una pierna estara flexionada y apoyada en el piso mientras que la otra pierna estara
extendida tan recta como su capacidad lo permita delante de la cadera.

3. Con los brazos extendidos, las manos juntas y los dedos medios igualados la persona
flexionara la cadera de manera lenta tratando de alcanzar los dedos de los pies o
superéndolos.

4. Si la pierna extendida empieza a flexionarse la persona debera volver a la posicion de
inicio hasta que la pierna logre a quedar totalmente extendida.

5. La persona debera mantener la posicion al menos por 2 segundos

6. La persona realizara el test con las dos piernas para observar con cudl lo ejecuta mejor.
La persona realizard un breve calentamiento efectuando dos intentos con la pierna de

su preferencia.

Puntuacion:

La persona ejecutara dos intentos con la pierna de su preferencia y el evaluador

registrara el mejor de ellos.
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Se medira la distancia desde la punta de los dedos de las manos hasta la punta del zapato.

Si solo logra tocar la punta del zapato puntuara “Cero”.

Si los dedos de las manos no llegan a tocar el pie se medira la distancia como valores

negativos (-)

Si los dedos de las manos pasan el limite del pie se marca la distancia en valores

positivos (+).

Normas de seguridad:

Para resguardar la seguridad de la persona la silla debe estar apoyada en la pared o debera

estar sujetada por alguien de forma estable.
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2.1.2 MARCO REFERENCIAL SOBRE LA PROBLEMATICA DE

INVESTIGACION

2.1.2.1 Antecedentes investigativos

GOmez Merchan (2014) realizd un estudio cuyo propésito fue realizar un plan de
ejercicios fisicos aerdbicos con el propdésito de disminuir el sedentarismo en los adultos. En
este trabajo se utiliz6 como metodologia la investigacion de campo, métodos histérico-l6gico,
el analisis-sintesis y; las técnicas como la entrevista, la encuesta y la guia de observacién, dando
como resultado que la préactica de ejercicios fisicos aerdbicos esta al alcance de todo aquel que

tenga la predisposicion de realizarlos y es un medio para obtener un mejor estilo de vida.

Ordofiez Guaman y Culcay Ledn (2017) realizaron un estudio cuyo proposito fue buscar
activar a los adultos mayores mediante un programa controlado de actividad fisica disefiado
para personas de tercera edad y de esta manera prolongar su auto-dependencia, la metodologia
utilizada fue un estudio descriptivo transversal de pruebas diagndsticas, en donde participaron
11 mujeres y 1 vardn, se avaluo el estado de la condicion fisica utilizando los test; sit and reach
y back scratch (flexibilidad) y chair stand y arm curl (fuerza) de manera anterior y posterior a
la fase de intervencion, establecieron medias y desvios estandar. Los resultados obtenidos
mostraron un efecto positivo del programa de actividad fisica sobre el rendimiento en los test
fisicos relacionados con la flexibilidad y la fuerza y la mejora de las dimensiones

antropométricas de los adultos mayores participantes.
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Moreno Martinez y Olaya Alvarado (2020) realizaron un estudio con el propdsito de
establecer los efectos que tiene la aplicacion de un programa de ejercicios fisicos, en ese estudio
participaron 15 adultos mayores de sexo masculino, la metodologia implementada fue de
enfoque mixto, disefio longitudinal y alcance explicativo, como resultado los porcentajes
arrojados por el programa R Studios demostraron que la aplicacion del programa de actividad
fisica en el adulto mayor no generd un cambio significativo en la condicion fisica del adulto
mayor, pero si es determinante para mantener el buen estado de salud actual, por lo tanto, le
genera un menor riesgo de adquirir enfermedades no transmisibles generadas por el

sedentarismo, entre otras cosas.

Cruz Ramirez y Chavez Rengifo (2017) realizaron un estudio cuyo propdsito fue
evaluar el impacto de un programa de ejercicios aerobico sobre las cifras tensionales, en una
muestra de treinta (30) mujeres adulto mayor hipertensas, desarrollado en 10 semanas, con tres
(3) sesiones diarias por semana con una duracién de cuatro (4) horas por sesion. La metodologia
de la investigacion fue de enfoque cuantitativo, longitudinal, prospectivo y de alcance
explicativo, obteniendo como resultados el hecho de que el ejercicio es una herramienta eficaz

que favorece en el tratamiento de enfermedades crénicas en adultos mayores.

Fernandez Olivé et al. (2021) realizaron un estudio con el propdsito de comprobar que
tan factible puede ser de un programa de ejercicios fisicos para la disminucién de caidas en el
adulto mayor. Respecto a la metodologia realizaron un estudio cuasi-experimental, longitudinal
de intervencion educativa y terapéutica en adultos mayores, dando como resultado la aplicacion
de un programa de ejercicios fisicos el cual influyé de modo favorable en la prevencion de

caidas en el adulto mayor.
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2.1.2.2 Categorias de analisis

Variable independiente Variable dependiente

/| EJERCICIOS Incidencia
AEROBICOS || M eLEAR

) — -
Tipos de Tipos de
ejercicios movilidad
aerobicos articular
XY . XY <
Prescripcion @\ .
ejercicios Importancia de la
aerébicos | movilidad articulay
N\ /’ f \\‘ ,/"’
Ejpr_cicos \ Movilidad \
aerébicos en | articular en los
los adultos adultos |
mayores \ mayores
Figural.  Variable independiente Figura2.  Variable dependiente

2.1.3 Postura tedrica
Cuando las personas llegan a determinada edad los cambios fisicos se empiezan a hacer
notorios y el envejecimiento es el cimulo de cambios fisiologicos, el estado de salud empieza

a deteriorase, y uno los problemas mas frecuentes es que empiezan a perder movilidad.

Macias Falcones (2017) considera que las situaciones de inmovilidad y abandono de la
practica de ejercicio fisico amplia el deterioro en el adulto mayor favoreciendo la perdida de

movilidad articular y junto a ello también la disminucion de masa muscular, provocando el
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incremento de rigidez articular. EI descenso de sus habilidades por debajo de ciertos limites
como la perdida de la libertad de movimiento, algo tan sencillo para una persona normal, como
puede ser levantarse de un sillén, puede ser algo bastante complicado para una persona mayor

que haya perdido la movilidad en gran medida.

Muchos autores han realizado estudios acerca de cdmo mejorar los problemas que
acarrean los adultos mayores y entre ellos se destacan los ejercicios fisicos aerébicos que
brindan innumerables benéficos. Brito, Carmo, y Mendes (2008) mencionan que en un estudio
que realizaron al comparar la capacidad funcional de adultos mayores sedentarias y adultos
mayores fisicamente activas, en relacion a las actividades de la vida diaria, concluyeron que
las personas mayores cuando son fisicamente activas, tienden a mostrar un nivel de mayor
grado de autonomia funcional que cuando son comparadas a sus correspondientes sedentarias.
Esto refuerza el concepto de que el entrenamiento con ejercicios, demuestra ser una forma no

farmacoldgica efectiva de disminuir las dificultades fisicas en las personas mayores.

Aunque existe una gran relacion entre movilidad y flexibilidad al ser la movilidad
articular uno de los componentes de la flexibilidad muchas veces resulta dificil conseguir el
apego de participantes en un programa de entrenamiento especifico de flexibilidad para la
mejora de la movilidad articular, eso porque no siempre estos ejercicios despiertan interés de
las personas que lo practican. Ese es el motivo por el cual pocos son los estudios que se
encuentran sobre la utilizacion de entrenamiento especifico sobre flexibilidad. Tal vez, este sea
uno de los motivos por los que pocos estudios han utilizado el entrenamiento especifico de
flexibilidad para lograr su desarrollo, asi lo afirma Medicine American College of Sports

(1998), menciona que muchos estudios han preferido utilizar propuestas indirectas, tales como
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caminar, bailar, hacer ejercicios aerdbicos, siempre asociados con ejercicios de estiramiento

que se cree que tienen efectos positivos al mejoramiento de la movilidad articular.

De acuerdo a ello la postura tedrica que se adopta en esta investigacion considera el
ejercicio fisico del tipo aerdébico como el mejor medio para favorecer la mejora de la movilidad
articular de los adultos mayores, se comprueba que mediante la practica de este tipo de
ejercicios el adulto mayor podra ser favorecido de distintas maneras, de tal forma que les

ayudard a mantener la independencia fisica.

2.2 HIPOTESIS

2.2.1 Hipotesis general

Un programa de ejercicios aerdbicos se considera adecuado en el mejoramiento de la
movilidad articular del adulto mayor del sector La Delia, del canton Babahoyo, provincia de

Los Rios.

2.2.2 Subhipétesis o derivadas

e Los ejercicios aerébicos mejoran la movilidad articular del adulto mayor del sector La

Delia, del cantén Babahoyo, provincia de Los Rios.

e Los ejercicios aerdbicos regulan los niveles de la capacidad de movilidad articular del

adulto mayor del sector La Delia, del cantén Babahoyo, provincia de Los Rios.

e Con la elaboracion de un programa de ejercicios aerobicos se beneficiara la capacidad
de movilidad articular del adulto mayor del sector La Delia, del cantén Babahoyo,

provincia de Los Rios.
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2.2.3 Variables

Tabla 1. Operacionalizacion de la variable independiente

Variable independiente: Ejercicios aerdbicos

Definicion Dimensiones Indicadores items Instrumentos

. . . Baja intensidad
“Son ejercicios intensidad baja o moderada en

donde la respiracion controla la cantidad de . Medicion de la FCM
Pulsaciones por Edad

oxigeno que puede llegar a los musculos para minutos

ayudar a que quemen combustible, su  Mediaintensidad Peso

finalidad es mejorar el sistema Talla
cardiorrespiratorio”. (GeoSalud, 2016, parr.

1).

Condicion fisica
Medicion del IMC

Elaboracién propia
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Tabla 2. Operacionalizacion de la variable dependiente

Variable dependiente: Movilidad articular

Definicion Dimensiones Indicadores Items

1) ¢Con qué frecuencia realizaba actividad
fisica antes de la pandemia?

2) ¢Durante la pandemia del covid 19 en el
estado de excepcion realizé ejercicios en
casa, si fue asi de qué tipo?

3) En la actualidad ¢realiza algun tipo de
. _ ejercicio fisico?

“Capacidad de aprovechar ~ Movilidad activa 4) ¢cudl es su rutina diaria?

la amplitud de oscilacion

Movilidad general

Movilidad especial

Tren superior ~ 5) ¢Tiene algun tipo de enfermedad, Cual es?

mexima : ”de las Tren inferior  6) ¢Ha tenido inconvenientes de caidas en su
articulaciones” (Klee 'y Movilidad pasi ]
Wiemann 2010, p.7). ovifidad pasiva hogar-

7) ¢ Tiene inconvenientes al caminar de un
lugar a otro?
Movilidad estatica 8) ¢Cuando esté sentado en una silla y se ha
levantado ha sentido molestias?
9) ¢Puede agacharse sin molestias?
10) ¢Es independiente para realizar todas sus
actividades cotidianas?

Movilidad dindmica

Instrumentos

Entrevista

Senior Fitness Test

Manual

Elaboracién propia
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CAPITULO Ill.- RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

3.1 RESULTADOS OBTENIDOS DE LA INVESTIGACION

Para llegar a la obtencion de los resultados se utilizé la siguiente metodologia:

Los sujetos que participaron en la investigacion fueron 15 adultos mayores, de los
cuales 10 fueron mujeres y 5 hombres, el rango de edad va desde los 60 afios hasta los 86 afos,
en primer lugar, se realizdé una socializacion con el grupo de adultos mayores acerca de la
manera en que se llevaria a cabo todo el proceso, ademas de la explicacion y demostracion del
instrumento a aplicar, después de esto se procedié a coordinar el dia y el horario para la
realizacion de la prueba piloto como primer ensayo para la aplicacion de las pruebas, de esta
manera los participantes obtuvieron mayor conocimiento sobre la evaluacion y también las

autoras pudieron practicar para la posterior aplicacion.

Luego se procedid a realizar una carta de consentimiento informado dirigidas a los
adultos mayores, de esta manera se obtuvo la constancia de que su participacion fue de manera
voluntaria ademas de dejar en claro que su participacion no traeria ningin gasto econémico

para ellos. La misma fue revisada y firmada por cada uno de los participantes.

De acuerdo a las posturas antes mencionadas en marco conceptual se sustentd el
instrumento para valorar la movilidad articular para el diagnostico que se realiz6 a los adultos
mayores, se implemento el Senior Fitness test acogiendo dos de las pruebas dirigidas a medir

la flexibilidad.
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Se aplico el respectivo diagnostico a través de la valoracion de las pruebas, la primera
denominada test de alcanzar las manos tras la espalda cuyo objetivo fue medir el nivel de
flexibilidad del tren superior y consintié en que la persona desde una posicién de pie colocara
su mano diestra sobre el hombro, con la palma hacia abajo y los dedos extendidos llevandola
hacia la mitad de la espalda o tan lejos como pudiera, manteniendo el codo elevado; su brazo
contrario lo ubicara en la espalda, alrededor de la cintura con la palma de la mano hacia arriba
y llevandola tan lejos como su capacidad lo permita, tratando de tocar los dedos medios de las

dos manos.

La otra prueba denominado test de sentarse y alcanzar el pie extendido tuvo por objetivo
medir el nivel de flexibilidad del tren inferior, esta consistié en que el participante se sentara
en el borde de una silla, con una pierna flexionada y apoyada en el piso mientras que la otra
pierna estard extendida tan recta como su capacidad lo permita. Con los brazos extendidos, las
manos juntas el participante flexionara la cadera de manera lenta tratando de alcanzar los dedos

de los pies o superandolos, manteniendo la posicion al menos por 2 segundos.

Del diagnostico realizado se obtuvieron resultados desfavorables para el grupo de
adultos mayores, ya que de acuerdo a la evaluacion presentaron una mala valoracion en cuanto
al nivel de su flexibilidad tanto en el tren superior como en el inferior esto en ambos sexos, a
partir de alli se evidencid el problema que podrian presentar en su capacidad de movimientos
articulares ya que la flexibilidad condiciona a la movilidad articular, ademas esto fue un

indicador para conocer su condicion fisica y dosificar los ejercicios.
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3.1.1 Pruebas estadisticas aplicadas

Se les aplico a los sujetos que forman parte de la investigacion un cuestionario de
preguntas abiertas las cuéles formaron parte de la entrevista, también se midié el indice de
masa corporal (IMC), se realizé la aplicacion de un test denominado Senior Fitness el cual
estaba dirigido a medir la flexibilidad del tren inferior y tren superior en los adultos mayores,
por ultimo, se aplico la prueba estadistica del chi cuadrado de Pearson para conocer la relacion
que existe entre las dos variables y comprobar sus frecuencias observadas en diferentes

categorias.

3.1.2 Andlisis e interpretacion de datos

Andlisis de la entrevista realizada a los adultos mayores

1) ¢Con qué frecuencia realizaba actividad fisica antes de la pandemia?

Andlisis global de las respuestas de los participantes:

La gran mayoria de los entrevistados respondieron que antes de la aparicion de la
pandemia realizaban actividad fisica frecuentemente y unos pocos respondieron que lo hacian

de manera regular.

Interpretacion:

De acuerdo a los datos obtenidos se evidencia que antes de la aparicion de la pandemia
muchos de los adultos mayores realizaban actividad fisica de manera continua dentro y fuera

de sus hogares, y unos pocos mencionan que lo hacian en menor proporcién.
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2) ¢Durante la pandemia del covid 19 en el estado de excepcion realiz6 ejercicios en
casa, si fue asi de qué tipo?

Analisis global de las respuestas de los participantes:

En esta pregunta casi todas las respuestas fueron negativas excepto por 3 adultos

mayores que si realizaban ejercicios dentro de sus hogares como caminar y pasear.

Interpretacion:

En base a los datos obtenidos queda demostrado el problema que se ocasion6 durante
el estado de excepcion causado por la pandemia, ya que en este tiempo los adultos mayores se

han mantenido sedentarios y solo tres de ellos realizaron ejercicios en sus hogares.

3) En laactualidad ¢ realiza algun tipo de ejercicio fisico?

Andlisis global de las respuestas de los participantes:

La mayor parte de los entrevistados mencionaron gque no realizan ningdn tipo de
ejercicio fisico, 4 de ellos dijeron lo contrario y que realizaban ejercicios como caminar y

participar en juegos de indor fatbol.

Interpretacion:

Con lo antes expuesto se determina que el estilo de vida que llevan la mayoria de adultos
mayores es sedentario ya que actualmente no realizan ejercicios fisicos excepto por cuatro de

ellos que si se ejercitan.
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4) ¢Cuél es su rutina diaria?

Analisis global de las respuestas de los participantes:

La mayor parte de los entrevistados respondieron que su rutina diaria la dedican a sus
quehaceres domesticos, 2 de ellos mencionaron gque solo pasaban dentro de sus hogares, otros
2 manifestaron que se dedican a actividades laborales y 1 que salia a conversar diariamente con

sus amigos.

Interpretacion:

De acuerdo a los datos arrojados se observa que la mayoria de adultos mayores pasan
su dia a dia dentro de sus hogares sin tener contacto social con las demas personas de sus
alrededores, esto ademas indica que su nivel de actividad fisica estd muy por debajo de lo
necesario para mejorar su calidad de vida. Solo tres de ellos se podria decir que tienen un nivel

de actividad fisica aceptable.

5) ¢Tiene algun tipo de enfermedad, Cual es?

Andlisis global de las respuestas de los participantes:

5 de los entrevistados mencionaron que no padecen de ningun tipo de enfermedad, 4 de
ellos manifestaron que presentaban dolencias propias de su avanzada edad entre ellas dolores
de las piernas, columnay cadera, 2 de ellos presentaban diabetes, 1 presentaban problemas con
sus rifiones, otro menciond tener problemas de sus rifiones acompafiado de artrosis, otro

presentaba problemas estomacales y un altimo sufria de osteoporosis.
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Interpretacion:

En base al analisis realizado a sus respuestas se infiere que 6 de los entrevistados
presentan problemas en su salud, de los mismo 2 presentan complicaciones mayores como son
la osteoporosis y la artrosis, 5 se encuentran en condicion aceptable con respecto a su salud y

otros 4 presentan afecciones leves propias del paso de los afios.

6) ¢Ha tenido inconvenientes de caidas en su hogar?

Anélisis global de las respuestas de los participantes:

La mayoria de los entrevistados manifestaron que, si han tenido inconvenientes de

caidas en su hogar, y 7 de ellos mencionaron que no.

Interpretacion:

En base a las respuestas obtenidas se demuestra que gran parte de los adultos mayores
presentan problemas en su capacidad funcional, lo cual deriva de un estilo de vida sedentario,

mientras que 7 mencionaron que adn no presentaban complicaciones por caidas.

7) ¢Tiene inconvenientes al caminar de un lugar a otro?

Analisis global de las respuestas de los participantes:

La mayoria de los entrevistados sefialaron que, si tenian problemas al caminar de un

lugar a otro por dolencias en las piernas, y 7 de ellos manifestaron que no.
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Interpretacion:

Con lo antes expuesto se determina que la mayor parte de los adultos mayores presentan
problemas al momento de trasladarse por su propio medio de un lugar a otro, esto ademas
corrobora la existencia de problemas de movilidad articular de su tren inferior, mientras que 7

mencionaron gque no presentaban ningun inconveniente.

8) ¢Cuando esta sentado en una silla y se ha levantado ha sentido molestias?

Anélisis global de las respuestas de los participantes:

Respecto a esta pregunta casi todas las respuestas fueron positivas, excepto por 3

adultos mayores que manifestaron no tener ninguna molestia al levantarse de una silla.

Interpretacion:

Con los datos arrojados se demuestra que la gran mayoria de los adultos mayores
presentan problemas al levantarse de una silla, lo cual lleva a deducir posibles problemas de

las articulaciones de la cadera y rodillas, ya que solo tres sefialaron que no.

9) ¢Puede agacharse sin molestias?

Analisis global de las respuestas de los participantes:

La gran mayoria de los entrevistados mencionaron que no pueden agacharse sin

molestias, y 6 de ellos sefialaron que si lo hacian sin ninguna molestia.
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Interpretacion:

De acuerdo a los datos obtenidos se evidencia que la mayoria de adultos mayores
presentan problemas al agacharse, lo cual lleva a deducir que estas molestias también puede
ser ocasionadas por problemas en sus articulaciones, solo 6 de los entrevistados manifestaron

gue no presentan problemas al agacharse.

10) ¢ Es independiente para realizar todas sus actividades cotidianas?

Anélisis global de las respuestas de los participantes:

Las respuestas a esta preguntan fueron mayormente positivas, excepto por uno de los
adultos mayores quien manifestd que necesitaba de la ayuda de otras personas de vez en cuando

para realizar sus actividades cotidianas.

Interpretacion:

Los datos obtenidos demuestran que la gran mayoria de adultos mayores son
independientes al momento de realizar sus actividades diarias, excepto por uno de ellos que

sefialé que requeria de ayuda de otras personas de su circulo familiar.
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Andlisis de datos con la herramienta estadistica SPSS

Tabla 3. Estadisticos descriptivos
Estadisticos descriptivos
Desviacion
N Minimo Maximo Media estandar

EDAD 15 60 86 69,73 6,840
ESTATURA 15 141,0 180,0 156,800 11,6693
IMC 15 21,6 41,5 29,427 5,0071
TEST DE ALCANZAR LAS

MANOS TRAS LA 15 -42 -3 -23,20 9,682
ESPALDA

TEST DE SENTARSE Y

ALCANZAR EL PIE 15 -20 0 -12,40 8,034
EXTENDIDO

TIPO DE OBESIDAD 15 2 6 3,40 1,056
DESARROLLO DE LA

MOVILIDAD ARTICULAR

LAS MANOS TRAS LA 15 ! 2 107 258
ESPALDA (agrupado)

PESO 15 46,70 90,30 72,1533 12,52887
DESARROLLO DE LA

MOVILIDAD ARTICULAR

15 1 2 1,20 414

ALCANZAR EL PIE
EXTENDIDO (agrupado)

Elaboracion propia

Se calcul6 el indice de Masa de Corporal (IMC) en todos los adultos mayores, mediante

esto se evalud la relacion que existe entre el peso y la talla de los individuos en cuanto a su

estado nutricional, ademas de diagnosticar los tipos de obesidad.

También se calcul6 su estado de movilidad articular tanto en el tren superior como

inferior, de todos estos datos se obtuvo el valor minimo, maximo, promedio y la desviacion

estandar como se observa en la tabla anterior.
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Andlisis del IMC con la herramienta estadistica SPSS

Tabla 4. Valoracién del IMC
Tabla cruzada
SEXO
MASCULINO FEMENINO Total
NORMAL Recuento 1 1 2
Recuento esperado v 1,3 2,0
SOBRE PESO Recuento 3 5 8
Recuento esperado 2,7 5,3 8,0
TIPO DE OBESIDAD TIPO Recuento 1 2 3
OBESIDAD 1 Recuento esperado 1,0 2,0 3,0
OBESIDAD TIPO Recuento 0 1 1
2 Recuento esperado .3 v 1,0
OBESIDAD TIPO Recuento 0 1
3 Recuento esperado 3 v 1,0
Total Recuento 5 10 15
Recuento esperado 5,0 10,0 15,0

Elaboracién propia

Grafico 1. Valoracion del IMC
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H Femenino 1 5 2 1 1

Elaboracién propia
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Analisis

Los resultados del IMC arrojaron que un adulto mayor de sexo masculino y otra del
sexo femenino se encuentra en un rango normal, en la categoria de sobrepeso se encuentran 3
adultos mayores del sexo masculino y 5 del sexo femenino, en cuanto a los tipos de obesidad
un adulto mayor del sexo masculino y 2 del sexo femenino se encuentran en el grado de
obesidad tipo 1, en el grado de obesidad tipo 2 no se encuentra ningun adulto mayor del sexo
masculino y solo una del sexo femenino, por Gltimo en el grado de obesidad tipo 3 tampoco se

encuentra ningun adulto mayor del sexo masculino y solo una del sexo femenino.

Interpretacion
Estos resultados reflejan un alto indice de sobrepeso y obesidad en los adultos mayores

de ambos sexos.

Aplicacion del test de alcanzar las manos tras la espalda en ambos sexos

Tabla 5. Valoracién del test de alcanzar las manos tras la espalda (ambos sexos)

Tabla cruzada

SEXO

MASCULINO FEMENINO Total

DESARROLLODE LA MUY Recuento > 9 14

MOVILIDAD BAJO Recuento esperado 4,7 9,3 14,0

ARTICULAR LAS Recuento 0 1 1

MANQOS TRAS LA NORMAL Recuento esperado

ESPALDA (agrupado) 3 ! 1,0

Total Recuento 5 10 15
Recuento esperado 5,0 10,0 15,0

Elaboracién propia
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Gréfico2.  Valoracion del test de alcanzar las manos tras la espalda
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Elaboracién propia

Anélisis

En la valoracion del primer test aplicado los datos arrojaron que 5 adultos mayores del
sexo masculino y 9 del sexo femenino presentan una valoracién muy baja, por otra parte,
ningun adulto mayor del sexo masculino y solo 1 del sexo femenino se encuentra en el rango

de normalidad.

Interpretacion

Estos resultados muestran que la mayor parte de los adultos mayores presentan un

nivel muy bajo de movilidad articular en el tren superior.
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Aplicacion del test de sentarse y alcanzar el pie extendido en ambos sexos

Tabla 6. Valoracion del test de sentarse y alcanzar el pie extendido (ambos sexos)

Tabla cruzada

SEXO
MASCULINO FEMENINO Total
DESARROLLODE LA MUY Recuento 4 8 12
MOVILIDAD BAJO Recuento esperado 4,0 8,0 12,0
ARTICULAR NORMAL Recuento 1 2 3
ALCANZAR EL PIE Recuento esperado 10 20 30
EXTENDIDO (agrupado)
Total Recuento 5 10 15
Recuento esperado 5,0 10,0 15,0

Elaboracién propia

Grafico 3.  Valoracién del test de sentarse y alcanzar el pie extendido

Test de sentarse y alcanzar el pie extendido
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Elaboracion propia

Analisis
En la valoracion del segundo test aplicado los datos arrojaron que 4 adultos mayores
del sexo masculino y 8 femenino presentan una valoracion muy baja; por otro lado 1 adulto

mayor del sexo masculino y 2 del sexo femenino se encuentran en el rango de normalidad.
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Interpretacion
Estos resultados reflejan que el mayor nimero de adultos mayores presentan un nivel

muy bajo de movilidad articular en el tren inferior.

Prueba chi cuadrado de Pearson

Tabla 7. Prueba chi cuadrado
Prueba de chi-cuadrado
Significacion
asintotica Significacion Significacion
Valor gl (bilateral) exacta (bilateral) exacta (unilateral)
Chi-cuadrado de
,5362 1 464

Pearson

Elaboracion propia

Se realizo la prueba estdistica Chi cuadrada de Pearson mediante la herramienta de
analisis estadistico Statistical Product and Service Solutions (SPSS) para conocer si existe
relacion entre las dos variables categdricas planteadas a continuacion:

HO (hipotesis nula): No existen diferencias significativas entre el desarrollo de la movilidad

articular de los hombres con respecto a las mujeres.

H1(hipotesis alternativa): Existen diferencias significativas entre el desarrollo de la

movilidad articular de los hombres con respecto a las mujeres.

Para esto se utiliz6 un nivel de confianza del 95% por lo cual el nivel de significacion

del alfa (a) fue igual a 0.05.

De acuerdo con los datos que arrojé el analisis del chi cuadrado se obtuvo un P valor
de ,464, es decir que es mayor del valor alfa 0,05 por lo cual se acepta la hipétesis nula la que
menciona que no existen diferencias significativas entre el desarrollo de la movilidad articular

de los hombres con respecto a las mujeres y se rechaza la hipotesis alternativa.
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3.2 CONCLUSIONES ESPECIFICAS Y GENERALES

3.2.1 Especificas

Se establecieron los referentes tedricos de acuerdo a las dos variables que rigen la
investigacion mediante esto se evidencio como intervienen positivamente los ejercicios

aerobicos mejoran la movilidad articular del adulto mayor

Se determinaron los aspectos que deben ser considerados para la elaboracion de un
programa de ejercicios aerobicos, lo que permitio estructurar la propuesta teniendo como

objetivo mejorar la movilidad articular.

Se evaluo el nivel de flexibilidad tanto en el tren superior como en el inferior dejando
en evidencia una valoracion negativa y esto a su vez incidié6 de manera desestimada en su
capacidad de movimiento articular, por lo cual se estimo la elaboracion de un programa de

ejercicios aerdbicos se beneficiara la capacidad de movilidad articular del adulto mayor.

3.2.2 General

Se elabord un programa de ejercicios aerobicos para mejorar la movilidad articular del
adulto mayor en tiempos de pandemia, en el sector La Delia parroquia Pimocha del canton
Babahoyo, provincia de Los Rios. Esto se lo realizd como aporte a los adultos mayores y
consigo sus familiares en el sector en el que se delimito la investigacién en cuestion, la hipotesis
general que se tenia fue comprobada desde la teoria, ya que muchos estudios muestran

numerosos beneficios de los ejercicios aerobico hacia los adultos mayores.
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3.3 RECOMENDACIONES ESPECIFICAS Y GENERALES

3.3.1 Especificas

Antes de planificar un programa para adultos mayores se recomienda realizar una
busqueda bibliogréafica referente al tema para tener como base varias opiniones y teorias dadas

por diferentes autores que sustenten la viabilidad de lo que se quiere realizar.

Se recomienda tener en consideracion todos los aspectos que componen un programa
dirigido al adulto mayor teniendo en cuenta la condicion fisica y saludable, el tipo de ejercicio

que se implementard, la intensidad del ejercicio, la duracion y frecuencia.

Se recomienda evaluar inicialmente el estado de la capacidad que se pretende mejorar
antes de planificar un programa de ejercicios dirigido al adulto mayor, para poder prescribir

los ejercicios con los componentes adecuados.

3.3.2 General

Se recomienda la elaboracion de programas de ejercicios aerdbicos que beneficien
algln aspecto en particular en grupos de estas edades, ya que son considerados como
vulnerables y requieren de mayor atencion, de esta manera se aportara a la resolucién de

problemas que existan dentro de una comunidad determinada.
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CAPITULO IV.- PROPUESTA TEORICA DE APLICACION

4.1 PROPUESTA DE APLICACION DE RESULTADOS

4.1.1 Alternativa obtenida

De acuerdo al problema evidenciado en la movilidad articular en los adultos mayores
de sector La Delia, parroquia Pimocha, canton Babahoyo, provincia de Los Rios mediante la
realizacién del diagndstico en donde se aplico el test, la entrevista y con la interpretacion de
los datos obtenidos, se pudo constatar que los adultos mayores de este sector en su mayoria
presentan una valoracion negativa de la capacidad de movimiento articular. Por tal razén, se
obtuvo como alternativa la elaboracion de un programa de ejercicios aerébico para mejorar la

movilidad articular en el adulto mayor.

4.1.2 Alcance de la alternativa

» Grupo de adultos mayores

» Grupo familiar de adultos mayores

» Comunidad
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4.1.3 Aspectos basicos de la alternativa

4.1.3.1 Antecedentes

La préactica de ejercicio aerobico constituye uno de los pilares basicos para alcanzar con
éxito un envejecimiento saludable, si se lo realiza de manera regular, constante y de forma

moderada.

En el sector la Delia de la parroquia Pimocha, provincia de Los Rios del canton
Babahoyo no se han realizado programas para promover una vida activa en los adultos, razén
por la que los habitantes tienen poco conocimiento sobre la practica de ejercicios fisicos y no
realizan estas actividades con regularidad, ademas debido al confinamiento y como grupo
vulnerable deben mantenerse en casa para resguardar su seguridad, esto sumado al
desconocimiento de la importancia de su practica ha creado en ellos inseguridad al realizar una

accion que requiere de movimientos corporales convirtiéndolos en entes poco participativos.

La edad en el adulto mayor no es un impedimento para que se realicen ciertas
actividades fisicas donde las personas de la tercera edad se sientan integradas y Utiles para si

mismo y la sociedad.

64



4.1.3.2 Justificacion

Este programa esté dirigido a un grupo de adultos mayores, aportara el mejoramiento
de la movilidad articular y a su vez a la calidad de vida, la razon que motivo la realizacion de
este programa son los cambios que ha provocado la situacion del virus covid 19 considerado
como pandemia a nivel mundial, en especifico el decrecimiento del nivel de actividad fisica en

los adultos mayores y los males que esto trae consigo.

Los beneficiarios directos de la elaboracion de este programa seran un grupo de adultos
mayores del sector La Delia, parroquia Pimocha, canton Babahoyo, Provincia de Los Rios,
ademas sus familiares también seran beneficiarios indirectos ya que aprovechardn de los
beneficios otorgados a sus adultos mayores, ya que al tener ellos una mejor salud su nivel

econdémico no se vera muy afectado.

Este programa resulta importante porque contribuira a servira de base cientifica para

futuros investigadores interesados en la tematica, aportando a la investigacion.

También el programa sera de gran impacto social ya que traera consigo beneficios a
una pequefia parte de la poblacion adulta mayor y consigo a sus familiares, también
representara la solucion a la problematica planteada, repercutiendo en su calidad de vida y en

especifico en la mejora de su movilidad articular.
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4.2 OBJETIVOS

4.2.1 General
Mejorar la movilidad articular del adulto mayor en tiempos de pandemia, en el sector

La Delia, parroquia Pimocha del canton Babahoyo, provincia de Los Rios.

4.2.2 Especificos

e Dar respuesta a una necesidad social mediante la utilizacion sistemética y dosificada de

actividades fisicas.

e Obtener un mayor nivel de autonomia fisica en el adulto mayor que contrarresten las

acciones del proceso degenerativo ocasionado por el envejecimiento.

e Motivar al adulto mayor a la realizacion de ejercicios fisicos que lo alejen del

sedentarismo.

4.3 ESTRUCTURA GENERAL DE LA PROPUESTA

4.3.1 Titulo
Programa de ejercicios aerobicos para mejorar la movilidad articular del adulto mayor
en tiempos de pandemia, en el sector La Delia, parroquia Pimocha del canton Babahoyo,

provincia de Los Rios.
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4.3.2 Componentes

Segin Goémez Ledesma (2011) un programa es una planificacion, ordenada vy
sistematica en la cual se debe especificar el tipo de actividad que se realizard, fecha,
temporalizacion, progresion y frecuencia. Alli también deben incluirse los respectivos

descansos de las cargas aplicadas.

De acuerdo al concepto de este autor se puede definir a un programa como una
planificacion estructurada y sistematica con una secuencia légica de instrucciones y se
desarrollara a través de actividades especificas, dentro de este existiran componentes que

estaran enlazados entre si para lograr el cumplimiento de un objetivo.

El presente programa de ejercicios aerdbicos tendra un caracter personalizado ya que
estara encaminado hacia la individualizacion de las cargas de trabajo de los participantes
atendiendo a las caracteristicas que presentan cada uno de los sujetos, cabe destacar que se
partio desde la valoracion de un médico y el certificado de apto para la realizacion de actividad

fisica.

Para la realizacion del programa se tendra en cuenta el diagndstico realizado respecto a
la valoracidn del instrumento aplicado, a partir de esto se agruparan a los adultos mayores en
tres grupos los que se determinaran de acorde a su condicion fisica y las posibilidades que éstos
presenten. Es decir que dentro del programa existiran tres niveles, el primero sera de menor
impacto y estara dirigido para aquellos participantes que hayan tenido una baja valoracién en
las pruebas aplicadas, el segundo nivel sera de moderado impacto y estara dirigido para los

participantes que hayan obtenido una valoracion normal, en cuanto al tercer nivel presentara
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mayor grado de complejidad y estard dirigido para los que hayan obtenido una buena
valoracion, en este caso ninguno de los participantes obtuvo una valoracion buena, pero a partir
de la aplicacion del programa se podria realizar un nuevo diagnéstico en donde se podrian

obtener buenos resultados e incluir personas en este nivel.

Dentro del programa se trabajara con un rango de frecuencia cardiaca entre el 65% v el
80%, siendo el 65% la entrada al trabajo luego de haber realizado el respectivo calentamiento
y de acuerdo a los niveles establecidos las cargas se iran incrementando hasta llegar al 80%.
Cabe destacar que los rangos antes mencionados se establecieron a partir del diagnéstico

obtenido y el nivel de condicion fisica de los participantes.

El programa incluye sesiones gue constan de tres fases, una inicial con una duracién de
10 minutos con trabajos para el calentamiento de grupos musculares en flexibilidad y movilidad
articular; una fase principal de 25 minutos de trabajo con ejercicios aerdbicos y de fuerza con
una intensidad inicial del 70% que ira aumentando de acuerdo al progreso de la condicion fisica
del participante; fase final con tiempo de duracién de 10 minutos que incluye ejercicios de

flexibilidad y vuelta a la calma.
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Desarrollo del programa

Ejercicios Aerdbicos

Realizar Caminatas
Realizar Aerobic

Montar en bicicleta

Y V VYV V¥V

Efectuar marcha

Ejercicios de fuerza

Levantar los brazos

Realizar ejercicios de biceps

Realizar extension del triceps

Efectuar ejercicio de levantarse de una silla

Realizar Flexion de cadera

vV V VYV VvV V V

Elevacion de piernas a los lados

Ejercicios aerobicos

Realizar Caminatas

Esta es una de las actividades aerdbicas mas facil de realizar y de menor riesgo. Mejora
la postura y el equilibrio, se deben realizar de acuerdo a la dosificacion que se establezcan en
el programa, sin quebrantar en ningin momento los tiempos determinados y se practicara la

caminata en atencién a la autorizacion del médico.
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Realizar Aerobic

Estos ejercicios se adaptan a esta edad con trabajos considerados para mover el cuerpo
y estimular la circulacién sanguinea sin agotar. Los ejercicios se realizan al compas de la
musica, lo cual lo hace muy divertido e interesante para el adulto mayor. Aumenta la capacidad

cardiovascular, tonifica los musculos y mejora la flexibilidad.

Montar en bicicleta

Este es una actividad ideal ya que es un magnifico ejercicio cardiovascular se puede
practicar a intensidad ligera-moderada, participan un gran ndmero de musculos y
articulaciones. Es importante que al realizar la actividad se procure no agotarse y llevar "su
propio ritmo". Si el adulto mayor tiene dificultad para realizar la actividad o presenta riesgo de

caerse 0 el clima no es favorable, puede reemplazar por la bicicleta estatica.

Efectuar marcha

Es una actividad muy recomendada para los adultos mayores. Es de bajo impacto,
dindmico e involucra a los grandes grupos musculares del tren inferior del cuerpo y se puede
moderar facilmente su intensidad. La intensidad mas recomendable es paso-marcha ligero-
moderado, esto le permitira realizarlo de forma grupal y mantener una conversacion

fomentando con ello las relaciones sociales.

70



Ejercicios de fuerza

Levantar los brazos

Este ejercicio le favorece al fortalecimiento los muasculos del hombro. Para efectuarlo
debe sentarse en una silla, y mantener la espalda recta, los pies debe alinearlos en paralelo a
los hombros y permanezca con ellos apoyados en el suelo. Debe sostener las pesas con las
palmas de las manos hacia dentro, con los brazos extendidos hacia abajo, en ambos costados
debe levantar los brazos hasta que estén paralelos al suelo en solo tres segundos. Permanezca

en esta posicién durante un tiempo determinado y luego béajelas hacia los lados.

Realizar ejercicios de biceps

Este ejercicio es ideal para fortalecer los musculos de los brazos para efectuarlo debe
Sentarse en una silla y apoyar la espalda en el respaldo con los pies apoyados en el superficie,
apartados y alineados en paralelo a los hombros. Sostener las pesas con los brazos rectos a los
lados y con las palmas hacia dentro e ir subiendo y doblando el codo de manera lenta, en un
tiempo de menos 3 segundos, levante la pesa girando la palma de la mano hacia el pecho.
Mantenga esta posicion durante un tiempo determinado y luego llevar el brazo a la posicion

inicial. Realizar una pausa y hacer el mismo ejercicio con la otra mano alternandolos.

Realizar extension del triceps

Este ejercicio permite fortalecer los musculos de los brazos. Para ello, debe sentarse en
una silla con brazos y apoyarse atras, con la espalda y los hombros rectos y los pies apoyados
en el suelo, alejados y paralelos a los hombros. Luego se debe inclinar hacia delante, con la

espalda y hombros rectos y con las manos agarrar los brazos de la silla un poco por delante del

71



tronco. Con los pies bajo la silla comience a impulsar y levantar su cuerpo lo més alto posible

utilizando los brazos.

Efectuar ejercicio de levantarse de una silla

Este ejercicio permitird fortalecer los muasculos del abdomen y los muslos. Para la
realizacion del ejercicio debe sentarse en una silla, en medio de la misma y apoyarse en el
respaldar, con la espalda y hombros rectos, en posicion de "semi-acostado”, permaneciendo
con los pies apoyados en el suelo, apartados y paralelos a los hombros. Es recomendable ubicar
algin cojin en la parte del respaldo de la silla para mantener la espalda derecha. Debe ir
incorporando de manera lenta tratando de utilizar lo menos posible las manos, e pretendiendo

quedarse sentado.

Realizar Flexion de cadera

Este ejercicio es ideal para fortalecer los musculos de los muslos y de la cadera. Se lo
realiza de pie, con la ayuda del respaldo de una silla, sosteniéndose con una mano en ella para
tener el equilibrio. Luego se procede a levantar una de las rodillas y llevandola lentamente lo
mas cerca posible del pecho. Se intenta mantener durante un minuto en esa posicion sin arquear
la cintura ni las caderas y se empieza a bajar de apoco la pierna hasta llegar a la posicion inicial.

Se repite el ejercicio con la otra rodilla y se va alternandolas.

Elevacion de piernas a los lados

Este ejercicio permite fortalecer los musculos laterales de las caderas y de las piernas,
especialmente de los muslos. Se lo realiza de pie, con la ayuda del respaldo de una silla,
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sosteniéndose con una mano en ella para tener el equilibrio. Luego se empieza a elevar de
manera lenta la pierna hacia el lateral. Manteniendo la espalda y piernas rectas, mantener esa
la posicion durante un segundo y se empieza a bajar lentamente hasta llegar a la posicion inicial.

Se lo repite con la otra pierna, alternandolas.

Factores que intervienen en el entrenamiento

Para la adecuada prescripcion de los ejercicios se deben consideras los principales

factores que relacionados en la mejora del entrenamiento.

Nivel de condicién fisica

Intensidad del entrenamiento.

>

>

» Frecuencia del ejercicio
» Duracion del ejercicio
>

Tipo de actividad

Nivel de condicion fisica
De acuerdo a la valoracion del test aplicado se trabaja con 3 niveles:

> Nivel 1: aqui se trabaja con los adultos que presentan una valoracion negativa mayor
en su movilidad articular.
> Nivel 2: dirijo a los adultos mayores con valoracién normal y regular

> Nivel 3: Para las personas con una mejor valoracion de la movilidad articular
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Intensidad del ejercicio

Se iniciara al 70% de la frecuencia cardiaca maxima, incrementando progresivamente

la intensidad del trabajo hasta llegar al 80%.

Frecuencia del ejercicio

Se realizara de 4 dias a la semana.

Duracion del ejercicio

La duracion de cada sesion por dia sera de 45 minutos. En lo que se refiere a la actividad
aerobica con trabajo de fuerza, la duracion podra ser de 25 minutos cuando se realice de
forma continua, y si se lo realiza de forma fraccionada en sesiones de 10 minutos, hasta
acumular el tiempo programado. La duracion siempre estara relacionada a la intensidad del

trabajo en este caso se trabajard a una intensidad moderada.

Tipo de actividad

El tipo de actividad que se implementaran seran las del tipo aerébico mas trabajos de
fuerza, estos se refieren a ejercicios que involucran en su realizacién a grandes grupos

musculares y se realizan de manera prolongada (caminata, trote, carrera, ciclismo, danza

aerobia, bailes, natacién, etc.).
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Tabla 8.

Programa de ejercicios aerdbicos para mejorar la movilidad articular en adultos mayores

PROGRAMA DE EJERCICIOS AEROBICOS PARA ADULTOS MAYORES DEL SECTOR LA DELIA DE LA PARROQUIA PIMOCHA, CANTON BABAHOYO, PROVINCIA DE LOSRIOS

MES1 MES? MES3
ACTIVIDADES | SEMANAL | SEMANA? | SEMANA3 | SEMANA4 | SEMANAT | SEMANA?2 | SEMANA3 | SEMANA4 | SEMANAT | SEMANA2 | SEMANA3 | SEMANA4
Lun] Mie{ Vii{ Do Lun{ M ief Vet Do Lun{ M e Vie| Dormf Lun{ M e} Ve Dorm} Lunf M e} Vie| Dormy Lun| Mie] Vie| Do Lun{ M e Vie| Do Lun| M e VietDomy Lun M| Vie{ Dom Lun{ Mie{ Vie{ Dom{Lun |Me]Vie {Dom{Lun{Mie[Vie {Dom
Aplicacion cel SFT (pre)
Efercicios de mov. articular | X X| X X [ X X| X[ X | X] XXX X X]X XX X]X]X XXX XX XTX) XX XXX X XXX X XXX XXX XX XXX
Calentamiento XXX X X XXX XXX X XXX X XXX XXX X)X XXX X XXX XXX XX XXX XXX XX XXX
Estiramiento XEXIX] X X XXX XXX X XXX X XXX XX XXX XXX X XXX X XXX XX XXX XXX XX XXX
Efercicios aerobicos XX XL X (X UK X (X)X (XX (X)X (X)X (K] (X IXE (X (X (X (X XX
Efercicios ce fuerza XI[X] |IXE[X] O IXE(X] (K] IX [X] (X [XE X (X (XXX [ X (X (X)X (X [ X (X)X
Vieta a a cama XXX X XXX XX XXX XXX XXX X)X XXX XXX X)X XXX XXX XX XX XXX XX XXX
Aplicacion del SFT (post)

Nota: Esta tabla fue tomada y adaptada de Moreno y Olaya (2020)

Elaboracién propia
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Tabla 9.

Ejemplo de una sesion de entrenamiento de nivel 1

para las consecuencias del trabajo.

Sesion
Actividades Duracion
-Toma de la FC,
-Motivacion inicial,
-Realizar movimientos articulares
(Cuello, hombros, codo, mufiecas,
< cadera, rodillas y tobillos)
(&)
'c 10 minutos
(<5} . . y -
g -Estiramientos estaticos y
o S
Calentamiento dinamicos
©
'S Ejercicios ) )
= con presencia | “Caminar (10 min) 25 minutos
o H .
P de oxigeno “Trote suave (5 min) Intensidad
= moderada
o -Andar en bicicleta (10 min)
Ejercicios de vuelta a la calma,
= Vuelta a la L - ]
e motivacion para el siguiente dia,
= calma
e explicar los beneficios, consejos 10 minutos
(]
ol
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Tabla 10.

Ejemplo de una sesion de entrenamiento de nivel 2

Sesién

Actividades

Duracion

Parte inicial

Calentamiento

-Toma de la FC
-Motivacion inicial

-Realizar movimientos articulares
(Cuello, hombros, codo, mufiecas,
cadera, rodillas y tobillos)

-Estiramientos estaticos y
dindmicos

10 minutos

Parte principal

Ejercicios con
presencia de
oxigeno

Ejercicios de fuerza para el tren
superior

- Levantar los brazos (2 serie, 10

repeticiones)

- Realizar ejercicios de biceps (2
serie, 10 repeticiones en cada lado,
alternando).

- Realizar extension del triceps (2

serie, 10 repeticiones en cada
lado, alternando)

Intensidad
moderada

25 minutos

Parte final

Vuelta a la
calma

Ejercicios de vuelta a la calma,
motivacion para el siguiente dia,
explicar los beneficios, consejos

para las consecuencias del trabajo.

10 minutos
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Tabla 11.

Ejemplo de una sesion de entrenamiento de nivel 3

Sesién

Actividades

Duracion

Parte inicial

Calentamiento

-Toma de la FC
-Motivacion inicial

-Realizar movimientos articulares
(Cuello, hombros, codo, mufiecas,
cadera, rodillas y tobillos)

-Estiramientos estaticos y
dindmicos

10 minutos

Parte principal

Ejercicios con
presencia de
oxigeno

-Efectuar ejercicio de levantarse
de wuna silla (3 series, 10

repeticiones)

-Realizar Flexion de cadera (3
series, 10 repeticiones con cada

rodilla, alternado)

-Elevacion de piernas a los lados
(3 series, 10 repeticiones con cada

pierna)

Intensidad
moderada

25 minutos

Parte final

Vueltaala
calma

Ejercicios de vuelta a la calma,
motivacion para el siguiente dia,
explicar los beneficios, consejos

para las consecuencias del trabajo.

10 minutos
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4.4 RESULTADOS ESPERADOS DE LA ALTERNATIVA

Se espera que el programa mejore la movilidad articular de los adultos mayores en
tiempos de pandemia, en el sector La Delia, parroquia Pimocha del cantén Babahoyo, provincia

de Los Rios.

Que el mediante el programa se promueva la practica de ejercicios fisicos en la

poblacion adulta del sector y muchas méas personas se sumen a este tipo de proyectos.

Que se mejore de la calidad de vida del adulto mayor.
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o B UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO A

FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, SOCIALES Y DE LA EDUCACION Sl
PEDAGOGIA DE LA ACTIVIDAD FISICA Y DEPORTE

Babahoyo, 23 de julio del 2021

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPACION DE
ADULTOS MAYORES EN EL PROYECTO DE INVESTIGACION.

Yo, , con CI. acepto de manera voluntaria que

se me incluya como sujeto de estudio en el proyecto de investigacion denominado:
PROGRAMA DE EJERCICIOS AEROBICOS PARA MEJORAR LA MOVILIDAD
ARTICULAR DEL ADULTO MAYOR EN TIEMPOS DE PANDEMIA, EN EL
SECTOR LA DELIA PARROQUIA PIMOCHA DEL CANTON BABAHOYO,
PROVINCIA DE LOS RIOS, el mismo que esté a cargo por dos estudiantes de la Universidad
Técnica de Babahoyo: ESPINOZA LOPEZ KARLA JAMILET y GUERRERO VERA
LADY VIRGINIA.

Declaro que he conocido y comprendido en su totalidad la informacion sobre dicho proyecto,
beneficios directos e indirectos de mi participacion en el estudio, y entendido que no haré

ningun gasto, ni recibiré remuneracién alguna por la participacion en el estudio.

Atentamente,

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PARTICIPANTE
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Obijetivo: Obtener informacion sobre la movilidad articular de los adultos mayores que
participaran en la realizacion del proyecto investigativo denominado Programa de ejercicios
aerobicos para mejorar la movilidad articular del adulto mayor en tiempos de pandemia, en el

sector la delia parroquia Pimocha del canton Babahoyo, provincia de Los Rios.

1)

2)

3)
4)
5)
6)
7)
8)

9)

UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO
Facultad de Ciencias Juridicas, Sociales y de la Educacién
Carrera de Pedagogia de la Actividad Fisica y Deporte

Cuestionario de entrevista dirigida a los adultos mayores

¢,Con qué frecuencia realizaba actividad fisica antes de la pandemia?

¢Durante la pandemia del covid 19 en el estado de excepcidn realizé ejercicios en
casa, si fue asi de qué tipo?

En la actualidad ¢ realiza algun tipo de ejercicio fisico?

¢cudl es su rutina diaria?

¢ Tiene algun tipo de enfermedad, Cual es?

¢Ha tenido inconvenientes de caidas en su hogar?

¢ Tiene inconvenientes al caminar de un lugar a otro?

¢ Cuando esta sentado en una silla y se ha levantado ha sentido molestias?

¢Puede agacharse sin molestias?

10) ¢ Es independiente para realizar todas sus actividades cotidianas?



Fotografias de la medicion del peso y talla en los adultos mayores
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Socializacion con el grupo de adultos mayores
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Calentamiento y estiramiento respectivo antes de realizar el test

Realizacién del test
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Rangos de normalidad del Senior Fitness Test

Rangos de normalidad Senior Fitness Test en Mujeres

Edades 60-64  65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
Flexion d‘?l'l (13)-  (-13)- (-2.5)- (-38)-  (51-  (63)- (114
”0”0(2%‘ e (+127)  (+114)  (+102) (+8.9) (+7.6) (+6.3) (-2.5)
Juntar las manos
(-7.6)-  (-8.9)- (-10.2)- (-12.7)-  (-13.10)-  (-17.8)- (-20.3)-
tras '8: ﬁf)pa'da (+38)  (+38) (+2.5) (+13) (+0) (-2.5) (-2.5)
Rangos de normalidad Senior Fitness Test en Hombres
Edades 60-64  65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94
: Flexion d‘?l'l (-63)- (7.6 (7.6  (10)-  (139)- (139  (-165)-
rO”C(‘(J: ﬁlr)‘ e (+10)  (+7.6)  (+7.6) (+5) (+3.8) (+1.3) (-1.3)
Juntar las manos
(-16.5)-  (-19)- (-20)- (-22.8)- (-24)- (-24)- (-26.7)-
tras 'Z‘: frf)pa'da (+0)  (25)  (-25) (-5) (-5) (-7.6) (-10)
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