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INTRODUCCION

La actividad recreativa en el adulto mayor es de vital importancia, la condicion de
adulto mayor no representa una enfermedad pero si representa un estado de
declive en el ser humano en esta etapa, en este orden de ideas, al adulto mayor
se le deben proporcionar actividades fisicas que sean de utilidad y que estén
dentro de los parametros de ejecucion para ellos, con el fin de no solo promover
un buen estado fisico de salud, garantizando la movilidad y el sistema circulatorio
de los adultos mayores, ademas de ello, la actividad fisica aplicada bajo la ludica y
recreacion les provee alegrias que estimulan su condicion emocional y psicologica
lo cual los beneficia en todos los aspectos.

Tomando en consideracion lo planteado, cabe destacar la necesidad de que los
adultos mayores de la caja de compensaciéon familiar ejecuten actividades fisicas,
asi como evaluar su condicion fisica para tal fin, es importante que se estimulen
sus capacidades para evitar un deterioro mayor proveniente de la edad y el
sedentarismo.

10



1. MARCO REFERENCIAL

1.1 MARCO TEORICO CONCEPTUAL

1.1.1 Habitos de vida saludable

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) define la salud como ! “un estado de
completo bienestar fisico, mental y social”, lo que supone que este concepto va
mas alla de la existencia o no de una u otra enfermedad. En consecuencia, mas
gue de una vida sana hay que hablar de un estilo de vida saludable del que
forman parte la: alimentacion, el ejercicio fisico, la promocion de la salud, el
trabajo, la relacion con el medio ambiente y la actividad social.

Dieta equilibrada: una alimentacion saludable se rige por incluir todos los
alimentos contemplados en la piramide nutricional, pero en las proporciones
adecuadas y en la cantidad suficiente (no mas) para mantener las necesidades
nutricionales del organismo en funcién del consumo energético que éste realiza
con la actividad diaria. ?

Habitos toxicos: el tabaco, el alcohol y las drogas son 3 de las adiciones mas
comunes en las personas y que inciden de forma muy negativa sobre su salud. La
Unica tolerancia de alcohol se refiere exclusivamente al vino o la cerveza, de los
que incluso se recomienda el consumo del equivalente a una copa diaria. 2

Ejercicio fisico: las recomendaciones generales determinan unos 30 minutos
diarios de actividad fisica, siendo suficiente caminar a paso rapido durante este
tiempo. Esto permite quemar las calorias sobrantes y fortalecer musculos y
huesos, pero también ayuda a controlar la tension arterial, el colesterol y los
niveles de glucosa en sangre, ademas de contribuir a la eliminacién del estrés y
ayudar a dormir mejor, adquirir un estado de relajaciéon y evitar cambios de humor,
mejorando la autoestima. También puede ser un buen medio para desarrollar una
mejor socializacion, cuando el ejercicio se realiza en compaiiia. 4

ISANITAS. (S.f). Habitos de vidasaludables. (citado el 30 de agosto de 2016). Disponible
en:http://www.ucn.edu.co/sistema-investigacion/Documents/guia-citacion-referenciacion-textos-
academico-investigativos-normas-apa-icontec-junio-2012.pdf

2SANITAS. Op. Cit.2

3SANITAS. Op. Cit 3.

4SANITAS. Op. Cit 4
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Higiene: una higiene adecuada evita muchos problemas de salud: desde
infecciones hasta problemas dentales o dermatoldgicos. El concepto de higiene no
s6lo se limita al aseo y limpieza personal, sino que afecta también al ambito
doméstico. °

Productos téxicos: son muchos los productos quimicos a los que la exposicion
del organismo, puntual o contindo, pueden resultar en un serio riesgo para la
salud. La contaminacion ambiental de las ciudades esta considerada como uno de
los factores de riesgo mas importantes para la salud humana. ©

Equilibrio mental: no se refiere a la existencia de enfermedades mentales, sino al
estado de bienestar emocional y psicolégico, necesario para mantener y
desarrollar las capacidades cognitivas, las relaciones sociales, todo en pro de un
mejoramiento de la calidad de vida. El estrés, el cansancio, la irascibilidad y la
ansiedad son, entre otros, condiciones que indican que el estado mental de la
persona no se encuentra bien. ’

Actividad social: las relaciones sociales son un aspecto fundamental para la
salud del ser humano y, en consecuencia, para un envejecimiento saludable. El
aislamiento social puede llevar a un deterioro gradual e irreversible de las
capacidades fisicas y mentales, incluso a la incapacidad fisica y la demencia. 8

1.1.2 Adulto mayor

Citado de: Goémez y Ruiz, 2007 citados por Ceballos en el 2012, afirman: °. “que el
adulto mayor nunca debe considerarse como un estado enfermizo, sino como un
proceso natural que conlleva el paso del tiempo y la aparicion de secuelas en el
cuerpo.

Citado de: Meléndez (2000): describe que es un periodo en el que la persona se
ve obligada a cambiar su modo de vida, adaptandose a una nueva situacion social
y psicolégica que son comunes a todos los miembros de una misma clase o

SSANITAS. Op. Cit 5

6SANITAS. Op. Cit 6

"SANITAS. Op. Cit 7

8SANITAS. Op. Cit 8

SCEBALLOS GURROLA, Oswaldo. Actividad fisica en el adulto mayor. Ciudad de México: Editorial
El Manual Moderno, 2012.152 p. ISBN 6074482853- 9786074482850
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especie y que tiene lugar a lo largo de la vida, tras haber alcanzado la madurez de
talla, forma y funcion”. )1

1.1.3 Actividad fisicay sedentarismo en la vejez

La Actividad Fisica (AF) es cualquier movimiento corporal intencional, realizado
con los musculos esqueléticos, siendo este, un gasto de energia y una experiencia
interactiva con el entorno de quien la realiza”. Por consiguiente la AF se hace
necesaria y trascendental para las etapas de la vida, en este caso, para las
personas de la tercera edad, aquellas desean prolongar sus vidas, sin embargo
son pocas las que hacen algo por ello, por lo general cuando se encuentran en la
adolescencia y juventud, la mayoria piensan en el hoy y no el mafiana, suponen
que seran activos y saludables por siempre, pero cuando menos se lo imaginan
es algo tarde, no se prepararon, ni previeron lo que venia, pues asi como se tiene
determinado tiempo de crecimiento, también hay que contar con el proceso
natural del envejecimiento del ser humano y sus consecuencias. 1*

Asi mismo la OMS. 2, “destaca la gran importancia de la promocion de la actividad
fisica, la prohibicién del tabaco y el seguimiento de una dieta sana como pilares en
la prevencién de numerosas enfermedades no transmisibles”.

1.1.4 ¢Por qué un programa de actividad fisica?

Un programa de actividad fisica puede prevenir el avance del deterioro fisico y en
cierto caso revertirlo, ademas le va a permitir descubrir habilidades que parecian
escondidas o imposibles. Asimismo, hay que afiadir una nueva actividad fisica, la
recreativa, esta traeria beneficios para el adulto mayor, en los siguientes sistemas
del cuerpo humano. 13

Sistema Cardiovascular: Al mejorar la circulacion normalizar la presién arterial,
frecuencia cardiaca y mejora la contraccién cardiaca.

Basado en “Actividades Fisicas para Mayores: Las razones para hacer ejercicio”. Agustin
Meléndez Ortega. Madrid: Editorial Gymnos. Editorial Deportiva ISBN: 84-8013-227- 23. 2000
ANNICCHIARICO RAMOS, Rubén. La actividad fisica y su influencia en una vida saludable. En:
Revista digital, agosto de 2002. Afio 8, Vol. No 51, P 2.

2varo. J, Martinez. J, & Gonzales, M. Op. Cit P 6

13vygotsky (Citado por Torres, (2005) W. C. Smith, A. B. Filson Young 1910, the Encyclopedia
Britannica, vol. Il cit. Por Leese y Packer, 1991.

14 HERRANZ, Victor. (S.f). Metodologia. Introduccion. (Citado el 30 de agosto de 2016). Disponible
en: http://html.rincondelvago.com/metodologia_2.html
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Sistema Respiratorio: Mejora la elasticidad pulmonar, disminucién del trabajo
respiratorio al mejorar la cinética del diafragma, aumentando la capacidad
ventilatoria con la oxigenacion de la sangre. 1°

Sistema Locomotor: Produce una normal movilidad articular, retrasa Ila
descalcificacion 6sea, manteniendo la fuerza, flexibilidad, tono muscular,
disminucion la fatiga y aparicion de osteoporosis. 16

Sistema Nervioso: Aumenta la coordinacién de neuronas, del equilibrio,
disminuyendo el insomnio, mejora la memoria y hace crecer la percepcion

sensorial. 1/

Sistema Esquelético: Incrementa la densidad ésea y previene la aparicion de
osteoporosis. 18

Sistema Muscular: Aumenta la masa muscular, disminuyendo el tejido graso. *°

Reaccidn Psicologica: Disminuye la ansiedad, creacion de tensiones y beneficia
la sensacion de bienestar. 2°

Sistema Inmunolégico: Hace incrementar las defensas. 2!

Sistema Hormonal: Incrementa el nivel de: testosterona, endorfina y disminuye el
cortisol. 2

Metabdlico: Contrarresta la acumulacion de triglicéridos intramuscular que causa
resistencia insulinita pudiendo generar diabetes, hipertension arterial, etc. 23

De lo anterior podemos decir que los distintos programas saludables, hacen
mejorar la resistencia cardiovascular, manteniendo la flexibilidad, la fuerza y
resistencia muscular, es decir al trabajar las capacidades condicionales:

HERRANZ, Victor, OpCit 2
BHERRANZ, Victor, OpCit 3
"HERRANZ, Victor, OpCit 4
BHERRANZ, Victor, Op. Cit 5
HERRANZ, Victor Op. Cit 6
2HERRANZ, Victor Op. Cit 7
2IHERRANZ, Victor Op. Cit 8
2HERRANZ, Victor, Op. Cit 9
ZHERRANZ, Victor Op. Cit 10
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flexibilidad, fuerza, coordinacion, resistencia aerdbica, tono muscular entre otros,
en los niveles moderados de rango de movilidad en las articulaciones y la fuerza,
son necesarias para la vida cotidiana del adulto mayor, como para salir de
compras, subir escaleras, sentarse, reduciendo el riesgo de la aparicién de
enfermedades cronicas no transmisibles.

1.1.5 Ejercicios fisicos dirigidos para la tercera edad

Por lo que se refiere en la (OMS) el ejercicio fisico es: “una variedad de
movimientos corporales, planificados, estructurados, repetitivos, con el fin de
mejorar o mantener la aptitud fisica o la salud”. Cuando se realiza ejercicio debe
ser una actividad placentera, comunicativa, recreativa y social, que cumpla las
expectativas de cada una de las personas que participan en dichas actividades. %*

Para (Ricard y Caritat, 2004), %° “El ejercicio fisico es una actividad necesaria para
promover y mejorar la salud, especialmente cardiovascular. Este es el argumento
mas importante, desde el punto de vista sanitario, para impulsar su desarrollo
entre la poblacion sin exclusiones debido a la edad, limitaciones fisicas o
antecedentes”. Todo esto confirma, los innumerables beneficios del ejercicio
fisico, enfocado en mejorar el conocimiento de si mismo, el estado fisico y
cognitivo de cada persona y mas aun, debe estar acorde a las necesidades de
quienes lo practican.

1.1.6 Actividades ludicas

La ladica es una dimension del desarrollo humano que fomenta el desarrollo
psicosocial, la adquisicion de saberes, la conformacion de la personalidad,
encierra una gama de actividades donde se pueden encontrar: La felicidad,
actividad creativa y el conocimiento. 26

La ludica es una manera de vivir la cotidianidad, es sentir placer y valorar lo que
sucede a diario, para esto no hay limite de edad, cada persona adapta a sus
necesidades, intereses y propésitos las actividades que va a realizar. Las

2SIGNIFICADOS.Com. (S.f). Significado de Ejercicio. Qué es Ejercicio fisico. (Citado el 30 de
agosto de 2016). Disponible en: http://www.significados.com/ejercicio-fisico/

5SERRA, José & BEGUR, Caritat. PRESCRIPCION DE EJERCICIO FiSICO PARA LA SALUD.
Prescripcién de ejercicio fisico en la prevencion y el tratamiento. Barcelona. Editorial
Paidotribo, Sep. 13, 2004. Vol., 1 salud y ejercicio. P 488. ISBN 8480198028,-9788480198028.
26JIMENEZ, Carlos. Neuropedagogia, lidica y competencias. Coleccion aula abierta. Coop.
Editorial Magisterio, 2003 Bogota. P 248. ISBN 9582006994- 9789582006990
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actividades ladicas buscan ir mas alla del ejercicio fisico, como una forma simple
de hacer actividad fisica, por eso es importante tener en cuenta que los juegos y
las dinamicas estén acorde a las caracteristicas del adulto mayor. Debido a este
se debe primero analizar la condicién fisica de los adultos mayores para poder
aplicar: La actividad, juego, baile y actividades, recreativas apropiados, sin poner
en riesgo su integridad o vida, en esto se debe ser muy minuciosos. 2’

1.1.7 Actividades recreativas

En el libro Recreacibn Fundamentos Tedrico — Metodolégicos de Aldo Pérez
Sanchez aparece el siguiente concepto del profesor norteamericano Harry A.
Overstrut el cual plantea, (1997) %2 “La recreaciéon es el desenvolvimiento
placentero y espontaneo del hombre en el tiempo libre, con la tendencia a
satisfacer ansias psicoespirituales de descanso, entretenimiento, exposicion,
aventura y socializaciéon” El participar de una forma libre y espontanea de las
actividades conlleva a que las personas disfruten de un buen momento, que se
diviertan y la pasen bien, las actividades recreativas en el adulto mayor se deben
entender como algo méas alla de lo simplemente personal, para el empleo del
tiempo libre, esta se debe tomar como un ente.

27JIMENEZ, Carlos. P 42.
2Qverstrut, Harry A. Recreacion. Pag. 5 En Recreacion Fundamentos Tebrico -

Metodoldgicos. En: Aldo Pérez Sanchez et. al. La Habana: Ed. Instituto Superior de Cultura Fisica
"Manuel Fajardo", 1997
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2. MATERIALES Y METODOS

e Tipo de actividad: Poblacion dirigida: adulto mayor del municipio
Villavicencio.

e Modalidad: recreativos, gimnasticos, deportivos y acuaticos.

e Duracién de la sesion: 60 minutos.

e Frecuencia: todos los dias de la semana.

e Duracién de tiempo de descanso e hidratacion: 5 minutos

e Duracion de ejercicios de calentamiento, movilidad articular y
estiramiento: 20 minutos.

e Duracién de etapa de recuperacién: 15 minutos.

e Criterios de inclusién: Persona mayores entre los 60 a 85 afios de la
caja de compensacion familiar “cofrem

2.1 ENFOQUE Y DISENO

En relaciéon al enfoque de investigacion,?® Conversién o fusiéon de los enfoques
cuantitativos y cualitativos, en relacidn a ello, el estudio se considera mixto ya que
se enmarca dentro de aspectos medibles numéricamente a través del cuestionario
de escala de Likert aplicado a los adultos mayores, y los resultados del test de
senior fitness, y a aspectos cualitativos como en analisis subjetivo de la
investigadora en funcién de lo observado y las actividades recreativas trabajadas
con los adultos mayores.

Por su parte, ademas se enmarca dentro del tipo de indagacién descriptiva,3® que
consiste en la caracterizacion de un hecho, fenémeno, individuo o grupo, con el fin
de establecer su estructura o comportamiento. Los resultados de este tipo de
investigacion se ubican en un nivel intermedio en cuanto a la profundidad de los
conocimientos se refiere. Por lo referido, el estudio es descriptivo, porque busca
caracterizar los aspectos alrededor de las condiciones fisicas y actividades
recreativas actuales de los adultos mayores de la poblacién en funcion de detectar
la informacion pertinente para la propuesta.

2 Hernandez y Otros, (2003) Metodologia de la investigacion, México. MC Graw-Hill, 5ta edicion
%0 Arias, F, (2006) Proyecto de investigacion, Venezuela. Episteme 6ta edicion.
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A su vez, se describe que la investigacion se enmarco en el disefio de campo, 3!
que se “basa en estudiar un determinado fenémeno en su ambiente natural, por
ello las investigadoras deben evaluar las caracteristicas de los fenbmenos dentro
del ambiente en el cual se desarrollan”. De acuerdo a lo descrito, la recoleccion de
datos se enmarca dentro del ambito de campo, ya que los datos se tomaron
directamente en el lugar donde se desarrollan los acontecimientos, es decir, la
sede de COFREM.

2.2 TECNICAS E INSTRUMENTOS

En este enfoque presentado, se detectan las técnicas de recoleccion de datos
primarias a obtener de la poblacién integrada por la técnica del cuestionario,®? que
es la modalidad de encuesta que se realiza de forma escrita mediante un
instrumento o formato en panel contentivo de una serie de preguntas. Se le
denomina cuestionario auto administrado porque debe ser llenado por el
encuestado, sin intervencion del encuestador. Esta ha sido aplicada en la
poblacion objeto de estudio para detectar informacion pertinente de los adultos
mayores, y fue procesada a través de la estadistica descriptiva en el programa de
Excel. Seguidamente de la observaciéon simple, en las actividades recreativas en
COFREM, las cuales fueron procesadas de forma cualitativa por medio de un
analisis subjetivo de los datos.

2.3 PROCEDIMIENTO

En esta seccion se presentan las graficas, en primera instancia una encuesta
aplicada a los adultos mayores de la poblaciéon objeto de estudio, en segunda
instancia los resultados concretos de las actividades fisicas en la poblacion objeto
de estudio;

31 Hernandez y Otros, (2003) Metodologia de la investigacién, México. MC Graw-Hill, 5ta edicion
%2 Arias, F, (2006) Proyecto de investigacion, Venezuela. Episteme 6ta edicion.
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2.3.1 Resultados del cuestionario

Tabla 1. Enfermedades diagnosticadas con mayor frecuencia en el adulto mayor

ataque al corazén 4 |25 13,79 86,21 29 100
hipertension arterial |16 |13 55,17 44,83 29 100
diabetes 6 |23 20,69 79,31 29 100
enfermedades

respiratorias 6 |23 20,69 79,31 29 100
problemas visuales

de percepcion 13 |16 44,83 55,17 29 100
depresion 4 |25 13,79 86,21 29 100

Fuente: elaboracion propia (2019)

Grafica 1. Enfermedades diagnosticadas con mayor frecuencia en el adulto mayor
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Fuente: elaboracion propia (2019)
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Tabla 2. Otras enfermedades complementarias que afectan la salud

situacion articular 12 17 41,38 |58,62 29 100
migrafia, dolor de

espalda 24 5 82,76 |17,24 29 100
diabetes, problemas

cardiacos, tiroides 24 5 82,76 |17,24 29 100
entumecimiento,

artritis, hormigueo 29 0 100,00 29 100
problemas  visuales

gue ameriten gafas 19 10 65,52 |34,48 29 100
espasmos musculares |13 16 44,83 |55,17 29 100

Fuente: elaboracion propia (2019)

Gréfica 2. Otras enfermedades complementarias que afectan la salud
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Fuente: elaboracién propia (2019)
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Tabla 3. Capacidades fisicas

caminar una o dos semanas 27 |2 93,10 [6,90 |29 100
caminar 6 0 7 manzanas 26 |3 89,66 10,34 |29 100
caminar 12-14 manzanas 21 |8 72,41 27,59 |29 100
levantar y llevar 4,5 Kilos (compras) |20 |9 68,97 [31,03 |29 100
levantar y llevar 11 Kilos (maleta) 17 |12 58,62 (41,38 |29 100
actividades pesadas del hogar 17 |12 58,62 (41,38 |29 100
hacen actividades agotadoras:

gimnasia, ciclismo, ejercicios de

danza, mover objetos pesados 12 |17 41,38 |58,62 |29 100

Fuente: elaboracion propia (2019)

Gréfica 3. Capacidades fisicas
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Fuente: elaboracién propia (2019)
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2.3.2Resultados de Senior Fitness Test

Tabla 4. Senior Fitness Test, Lucia Rojas Ladino

SENIOR FITNESS TEST
Nombre: Lucia Rojas Ladino Género: F Edad: 60
Peso: 75,5 Kgs |Altura: 49,5
Tests ler intento |2do intento 3er intento
1. Sentarse y levantarse de una silla 18
2. Flexiones del brazo 30
3. 2 Minutos de marcha
4. Flexion del tronco en silla 04p 1cm| 04p 1lcm
5. Juntar las manos tras la espalda 6,4p 16cm| 3,2p 8cm
6. Levantarse, caminar y wlverse a sentar 6,42
Test de caminar 6 minutos omitir el test de
2 minutos marcha si se aplica este test. 104

Fuente: elaboracion propia (2019)
En la tabla 4 se observa el test de senior fitness, realizado a la sefiora Lucia Rojas
Ladino, el cual analizando la informacion, arrojé6 que la Talla es 161,06

Centimetros.

Tabla 5. Senior Fitness Test, Maria de los Angeles Barbosa

SENIOR FITNESS TEST
Nombre: Maria de los Angeles Barbosa Generodh Edad 10
Peso: 75 Kgrs Altura: 46,7
Tests lerintento [2dointento 3er intento
1. Sentarse y levantarse de una silla 16
2. Flexiones del brazo 25
3. 2 Minutos de marcha
4. Flexion del tronco en silla 2cm  0,8p| 1,8p 4,5cm
5. Juntar las manos tras la espalda 4,6p 11,5cm| 4,6p 11,5cm
6. Levantarse, caminar y volverse a sentar 05:30 05:38
Test de caminar 6 minutos omitir el test 92
de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)
En la tabla 5, se observa el test de senior fithess, realizado a la sefiora Maria de

los Angeles Barbosa, el cual analizando la informacion, arrojo que la Talla es
154,26 Centimetros.

22



Tabla 6. Senior Fitness Test, Ana Silvia Cruz

SENIOR FITNESS TEST

Nombre: Ana Silvia Cruz

Género: F

Edad: 69

Peso: 68,5 Kgrs

Altura: 46,3

Tests lerintento |2do intento 3er intento
1. Sentarse y levantarse de unasilla 16

2. Flexiones del brazo 23

3. 2 Minutos de marcha 77

4. Flexion del tronco en silla 15cm 6p 6p 15cm

5. Juntar las manos tras la espalda 16cm 6,4p 3cm 1,2p

6. Levantarse, caminary volverse a sentar 7,54

Test de caminar 6 minutos omitir el test
de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)

En la tabla 6, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefiora Ana Silvia
Cruz, el cual analizando la informacion, arrojo que la Talla es 152,86 Centimetros.

Tabla 7. Senior Fitness Test, Maria Luz Rey

SENIOR FITNESS TEST

Nombre: Maria Luz Rey

Género: F

Edad: 68

Peso: 31,6 kgrs

Altura: 45,5

Tests lerintento |2do intento 3er intento
1. Sentarse y levantarse de unasilla 18

2. Flexiones del brazo 29

3. 2 Minutos de marcha 62

4. Flexién del tronco en silla 2p 5cm 2p 2,5cm

5. Juntar las manos tras la espalda 9,2p 23cm 6p 15cm

6. Levantarse, caminar y volverse a sentar 6,65

Test de caminar 6 minutos omitir el test
de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)

En la tabla 7, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefora Maria Luz
Rey, el cual analizando la informacién, arroj6é que la Talla es 151,82 Centimetros.
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Tabla 8.Senior Fitness Test, Graciela Ramirez

SENIOR FITNESS TEST

Nombre: Graciela Ramirez CISEIER Edade
Peso: 57 Grs Altura: 47

Tests ler intento |2do intento 3er intento

1. Sentarse y levantarse de unasilla 16

2. Flexiones del brazo 22

3. 2 Minutos de marcha

4. Flexion del tronco en silla 0,4p 1cm (0]

5. Juntar las manos tras la espalda 4cm 1,6p 1,2p 3cm

6. Levantarse, caminar y volverse a sentar 6,79

Test de caminar 6 minutos omitir el test 79

de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)

En la tabla 8, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefiora Graciela
Ramirez, el cual analizando la informacion, arroj6 que la Talla es 156,73

Centimetros.

Tabla 9. Senior Fitness Test, Julia Ester Romero Camargo

SENIOR FITNESS TEST

Nombre: Julia Ester Romero Camargo

Género: F

Edad: 69

Peso: 73,8

Altura: 53,2

Tests ler intento |[2do intento 3erintento
1. Sentarse y levantarse de una silla 14

2. Flexiones del brazo 28

3. 2 Minutos de marcha 63

4. Flexion del tronco en silla 1,2P 3cm 1p 2,5cm

5. Juntar las manos tras la espalda 1p 3cm 6,7 2,68

6. Levantarse, caminar y volverse a sentar 4,89

Test de caminar 6 minutos omitir el test

de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)

En la tabla 9, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefiora Julia Ester
Romero Camargo, el cual analizando la informacién, arrojo que la Talla es 165,67

Centimetros.
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Tabla 10. Senior Fitness Test, Rosa Edilma Ramirez

SENIOR FITNESS TEST

Nombre: Rosa Edirma Ramirez

Género: F

Edad: 69

Peso: 64,5

Altura: 46,1

Tests ler intento [2do intento 3er intento
1. Sentarse y levantarse de una silla 15

. Flexiones del brazo 2

. 2 Minutos de marcha 40

18cm 7,2 p

16cm 6,4 p

2

3

4. Flexién del tronco en silla

5. Juntar las manos tras la espalda

9cm 3,6p

16cm 6,4p

6. Levantarse, caminar y volverse a sentar

8,94

Test de caminar 6 minutos omitir el test

de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)

En la tabla 10, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefiora Rosa
Edilma Ramirez, el cual analizando la informacion, arroj6 que la Talla es 152,68

Centimetros.

Tabla 11. Senior Fitness Test, Luz Estela Méndez

SENIOR FITNESS TEST

Nombre: Luz Estella Mendez

Género: F

Edad: 73

Peso: 55,4

Altura: 49

Tests lerintento |2do intento 3erintento
1. Sentarse y levantarse de unasilla 20

2. Flexiones del brazo 26

3. 2 Minutos de marcha 53

4. Flexion del tronco en silla 4,5cm 1,8p 2cm 0,8p

5. Juntar las manos tras la espalda 2cm 0,8p 4cm 1,6 p

6. Levantarse, caminary volverse a sentar 4,96

Test de caminar 6 minutos omitir el test

de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)

En la tabla 11, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefora Luz
Estela Méndez, el cual analizando la informacion, arrojé que la Talla es 157,03

Centimetros.
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Tabla 12. Senior Fitness Test, Rosa Maria Acosta Garcia

SENIOR FITNESS TEST
Nombre: Rosa Maria Acosta Garcia Geneliol Etladios
Peso: 61,2 Altura: 45,9
Tests lerintento |2do intento 3erintento
1. Sentarse y levantarse de unasilla 200
2. Flexiones del brazo 21
3. 2 Minutos de marcha 57
4. Flexion del tronco en silla 2cm 0,8p 4cm 1,6p
5. Juntar las manos tras la espalda 11cm 4,4p| 18cm 7,2p
6. Levantarse, caminar y volverse a sentar 7
Test de caminar 6 minutos omitir el test
de 2 minutos marcha si se aplica este test.

Fuente: elaboracion propia (2019)
En la tabla 12, se observa el test de senior fitness, realizado a la sefiora Rosa

Maria Acosta Garcia, el cual analizando la informacion, arrojé que la Talla es
155,41 Centimetros.
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3. RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS

En relacién a los resultados en la mayoria de los adultos mayores de la poblacion
objeto de estudio desarrollaron enfermedades como ataque al corazon,
hipertension arterial, diabetes , enfermedades respiratorias, problemas visuales de
percepcion, depresion, cabe destacar ademas que las que mas predominan son la
hipertension arterial con un 55% y los problemas visuales con un casi 45%, sin
embargo, en la grafica se observan en general en varias personas de la poblacion
gue estan presentes varias enfermedades que influyen en la salud de los adultos
mayores y que pueden desencadenar en decrecimiento de su salud de forma mas
rapida.

Cabe destacar ademas, que se observan otras enfermedades que tienen relacion
con la condicién fisica y la manera en la cual los adultos mayores se pueden
movilizar en funcion de ejecutar actividades fisicas, en donde se refleja que el
100% de la poblacion sufre de entumecimiento, artritis y hormigueo, seguido del
82,76% que sufren de diabetes, problemas cardiacos y tiroides, migrafia y dolor de
espalda y otro porcentaje significativo en los adultos son los problemas visuales
con un 65%, estas enfermedades afectan su movilidad ademas de traer consigo
dolores fisicos e inclusive depresion por limitarles sus actividades diarias con
normalidad, en este orden de comentarios, la idea es proporcionarles actividades
recreativas que incluyan ejercicio fisico moderado que no afecte su condicion
fisica actual pero que les permita movilizarse para evitar que las enfermedades
continien deteriorando su sistema fisico, ademas de proporcionarles una
motivacidn a estas personas.

Ahora bien, en otro aspecto se revelan las condiciones que normalmente los
adultos mayores no pueden ejecutar, las mas predominantes son; el 58% con
ciclismo ejercicios de danza entre otros visualizados en la gréafica, seguido del
41% con levantar 11 kilos y actividades pesadas del hogar, esta situacion solo
comprueba que los adultos mayores estan limitados de varias actividades, ademas
cabe destacar que incluso algunos mencionaron necesitar ayuda para realizar
actividades basicas, por lo tanto, la idea central es generarles un actividad fisica
qgue les permita ejercitarse de forma saludable sin proporcionarles algun dafio a
sus distintas condiciones ya persistentes pero que a su vez les ayude a generar
confianza en su motricidad y que puedan continuar valiéndose por si solos para
efectos del movimiento.
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Por ultimo, en cuanto a los resultados de la aplicacién del test de Senior Fitness
en términos generales de todos los participantes, los resultados fueron positivos,
la mayoria de los participantes demostraron movilidad efectiva, motricidad y
coordinacién en la ejecucion de las actividades, cabe destacar que muy pocos se
cansaron rapidamente, todos estaban animados a ejecutar las series de ejercicios
fisicos, que también se proporcionaron aparte del test senior, a través de bailes y
actividades recreativas, en donde, no solo se puede destacar la excelente
participacion y desenvolvimiento en la condicion fisica de los adultos mayores,
ademéas de ello, se evidenci6 un o punto muy importante la puntualidad y
responsabilidad de la poblacién objeto de estudio en la llegada al punto de
encuentro a la hora programada de las actividades fisicas, inclusive en dias en
que el clima no jugaba a favor de los individuos (lluvioso), presentando motivacion
y entusiasmo para iniciar las actividades y de la misma forma, se retiraban
motivados y contentos a pesar del cansancio normal claro esta después de la
ejecucion del ejercicio fisico.

3.1 DISCUSION DEL ANALISIS CUALITATIVO

Partiendo de las actividades recreativas con los adultos mayores que no fueron
medidas numéricamente, pero que han sido observadas por la investigadora, tales
como clases de bailes, natacién, actividades deportivas recreativas, inclusive
fiestas tradicionales como Halloween y danzas en épocas navidefias, donde la
estudiante pudo visualizar que los adultos mayores a pesar de sufrir cada uno de
distintas condiciones fisicas negativas alusivas a su edad como problemas en
articulaciones, movilidad, vision y problemas cardiacos dentro de los mas
comunes, ejecutaron las actividades con la mayor motivacion.

Ante lo descrito, y corroborado dentro de las evidencias (fotos) se puede observar
gue los adultos mayores se denotan alegres ante la ejecucion de actividades
recreativas, en este contexto cabe destacar que no solo se observaron avances
positivos en la condicidn fisica de los adultos en las actividades deportivas, sino
que ademas la implementacion de un programa recreativo para los adultos
mayores les genera un aumento en su autoestima y en su estado de animo, que
muchas veces se ve afectado por depresion ya que algunos no pueden ejecutar
actividades béasicas por motivos de salud, el verse activos les genera una
adrenalina sana que complementa un habito de vida adecuado.
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4. CONCLUSIONES

En esta secciobn se presentan las conclusiones del estudio que reflejan en
concreto cuales fueron los logros en relacibn a los objetivos del estudio,
delimitados de la siguiente forma;

En cuanto al primer objetivo que esta dirigido a estimar las condiciones fisicas del
adulto mayor, por medio de la aplicacion del cuestionario de salud y actividades
del programa FALLPROOF, se pudo constatar a través de la estadistica como
resultado del cuestionario que la mayoria de los adultos mayores presenten
problemas de salud, como problemas en le presién arterial, articulaciones,
movilidad, vision, diabetes, inclusive problemas cardiacos, lo cual les dificulta
ejecutar actividades fisicas dentro del contexto recreativo.

Continuando las conclusiones se expone el segundo objetivo especifico orientado
a evaluar la condicion fisica saludable de los adultos mayores de COFREM, por
medio del test SENIOR FITNESS, en la cual se menciona que los resultados del
test fueron positivos, ya que la mayoria de los participantes demostraron movilidad
efectiva, buena coordinacién y articulacibn de movimientos en la ejecucién de
actividades, por lo tanto, se considera que a pesar de que los adultos mayores en
el diagnostico presentaron deficiencias en la condicidon fisica, estan preparados
para avanzar en las actividades recreativas.

En relacion al ultimo objetivo especifico, est4 dirigido a analizar y describir los
beneficios y el impacto que genera la participacion en las actividades de los
programas saludables a los adultos mayores de la caja de compensacion familiar
‘COFREM” de la ciudad de Villavicencio, tomando en consideracion las
actividades aplicadas a través del test de fitness y las clases de bailes, actividades
con natacién y recreativas, se pudo concluir que la participacion en actividades
fisicas generan beneficios a los adultos mayores no solo en el aumento de sus
capacidades para ejercer actividades diarias dentro del contexto de su vida, sino
que ademads, incluir actividades recreativas de participacion, promueven la
motivacién a los adultos mayores, ejecutando las actividades con alegria, lo cual
aumenta los buenos niveles de estado animico y repercute en la sana ejecucion
de actividades beneficiando la disminucién del impacto de los signos de la edad.
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Para finalizar el estudio, se presenta la conclusion del objetivo general orientado a
caracterizar los habitos de vida y condiciones fisicas del adulto mayor participante
de los programas saludables de la caja de compensacion familiar “COFREM”, en
la ciudad de Villavicencio, del departamento del Meta, se exponen datos
concretos, partiendo de los datos detectados a través de los objetivos especificos,
los habitos de vida y la condicion fisica actual de los adultos mayores es
deficiente, sus habitos son mono6tonos no ejercen actividades fisicas, lo cual
desencadena una mala condicion fisica, a pesar de haber ejecutado las
actividades con motivacion y energia, si no se modifica este patron habitual de
vida, puede acarrear en consecuencias negativas a corto plazo en las condicion
fisica de los adultos mayores y afectar a la salud, por tanto, se recomienda
implementar la propuesta para erradicar este problema.
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5. RECOMENDACIONES

Se recomienda crear programas de dietas saludables, para generar
conciencia entre la poblacion adulta en cuanto a la alimentacién saludable,
y de esta forma impactar positivamente en las familias, generando habitos
saludables al alimentarse.

Asi mismo es de gran importancia realizar cursos de cocina saludable
dentro de la poblacién adulta, para fortalecer y promover el consumo de
alimentos sanos, no solo en las personas participantes a los programas de
habitos de vida saludable de la caja de compensacion familiar “COFREM”,
también en las familias de aquellas personas.

Otro aspecto que podria generar un impacto positivo dentro de la
poblacién del adulto mayor en la caja de compensacion familiar
“COFREM”, seria diversidad en actividades ludicas, que comprometan el
fortalecimiento tanto mental como fisico, todo ello aprovechando las
instalaciones y las diferentes areas de desempefio en cada participante.
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ANEXOS

llustracion 1. Actividad acuatica adulto mayor

llustracion 2. Actividad fisica en el adulto mayor
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llustracion 3. Actividades fisicas con Aros

llustracion 5. Actividad Fisica mediante danza
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llustracion 7. Actividad acuatica con flotadores
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