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Promtoviendo Calided de Vida paaser Actvosy Salud I

Senores Lectores, la Revista Técnico — Cientifica “Promoviendo Calidad de Vida
para ser Activos y Saludables” inicia su publicacion con motivo de la celebracion
del Dia Mundial de la Actividad Fisica 06 de Abril 2008, es una herramienta
que pretende ser un facilitador para los Profesionales de las Ciencias Humanas que
se estan dedicando a esta labor. El principal objetivo que nos ha motivado es
contribuir a disminuir en las personas los riesgos cardiovasculares, el sedentarismo,
la obesidad, los problemas de porcentajes altos de azucar, colesterol, triglicéridos,
entre otros; los cuales estan afectando una mayor produccién profesional — laboral, la
cual se refleja posteriormente en situaciones incomodas de la relacion Empleador —

Colaborador.

En nuestro pais la Educacién para la Salud no solo deberda ser responsabilidad de
nuestro Estado, sino que también Instituciones privadas en alianza permanente con
nuestros organismos de gobierno que tienen responsabilidad sobre el desarrollo
humano integral y equilibrado, deberdan unirse para proponer programas y ejecutar
acciones para el mejoramiento de la calidad de vida.

Los articulos que aparecen en esta ocasion reflejan el interés de las Instituciones y
Autores por contribuir a una mejor informaciéon sobre calidad de vida a través de
actividades fisicas, la experiencia de ellos y su permanente preocupacién por darnos
informaciéon hara que la motivacion recibida nos obligue a mantener la periodicidad
de la revista y que esa continuidad contribuya al logro de nuestro titular

Promoviendo Calidad de vida para ser Activos y Saludables.

Finalmente, quisiéramos agradecer a nuestro sponsor de la Revista la Empresa
Importaciones Hiraoka SAC por haber asumido este compromiso con la
capacitacion en beneficio de los Profesionales de las Ciencias Humanas en temas tan
importantes como son el Desarrollo Humano y la Promocién de la Salud, este
beneficio se vera reflejado en los cambios que nuestra Comunidad asuma de hoy en

adelante.
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Promoviendo la Salud a través del Coaching Saludable

Lic. Godofredo Chirinos Sotelo
Red de Actividad Fisica del Pert
Movimiento jMuévete por tu Salud Peru!
Universidad San Ignacio de Loyola
gchirinos@usil.edu.pe

“El Coaching ayuda a la persona a fijar metas
por propia iniciativa y por ello motiva y
compromete a mejorar la salud de la persona”.

“El Coaching es una técnica muy difundida que
ayuda al desarrollo humano” por ser un
método de accion y reflexion continua,
orientado al aprendizaje y a la transformacion
para crecer.

“Hablar de Coaching Saludable” es hablar del
Entrenador, Conductor, Guia; que observa,
analiza y luego construye con soluciones reales
y practicas.

Objetivos

0 Motivar un proceso de aprendizaje
poderoso y efectivo de desarrollo y de logro
de metas

0 Desarrollar técnicas y herramientas
efectivas de programacién neuro muscular,

socio afectivas y recreativas

0 Aplicar las herramientas y técnicas para
liberar el potencial de las personas

0 Elevar el desempeno personal y profesional

0 Experimentar el progreso de conduccion
“face to face” y sus resultados

El Compromiso motivado por el Coaching

a. La exploracion de la aspiracion es de las
personas

b. Laconstatacion de surealidad

c. La generacion de alternativas para
cristalizar sus aspiraciones

d. Laasignacion de tareas concretas

e. La supervision del cumplimiento de los

compromisos y responsabilidades
asumidas

Muy importante es el compromiso y objetivos
precisos en plazos determinados y que ese
aprendizaje generado quede permanentemente
en la persona.

En conclusion los Coaching Saludables son los
conductores o guias que tienen formacion
profesional en las Ciencias Humanas
(profesores, meédicos, psicélogos, socidlogos,
enfermeros, etc) y que por su liderazgo y
emprendimiento natural que tienen sobre su
comunidad son los mas indicados para
proponer las técnicas adecuadas sobre
Promocién parala Salud.

Actividades de Promocion de la Calidad de
Vida del Coaching Saludable

Fisicas:

Calles saludables (Manzana de la Salud)
Pistas de la Salud

Caminatas

Carreras Pedestres

Paseos en contacto con la naturaleza
Evaluaciones fisicas periédicas

Ferias de la Salud

Fitnessy Wellness
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Psico — Sociales:

0 Valoraciéon dela autoestima

0 Manejos del estrés a través de técnicas de
actividades fisicas

0 Fulldaydeintegracion

0 Controlde peso corporal

0 Charlas sobre Nutricion, Actividades
Fisicas, Promocion de la Salud

Recreativas:
Campismo
Gimkana

Busqueda del tesoro
Turismo interno
Excursionismo
Ecoturismo
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Deportivas:

0 Campeonatos internos de integracion
0 Deportes recreativos

0 Turismo deportivo —vivencial

0 Deportes de aventura

ESTRES EJECUTIVO...;cémo tratarlo?

02



El estrés mal manejado genera en el ejecutivo
una serie de tensiones sicologicas e inhiben su
capacidad para solucionar problemas,
provocandole diversos trastornos de salud.

Las actividades fisicas ofrecen algunas
alternativas para contrarrestar esta enfermedad
cuya denominacion clinica es “distrés” , aunque
la usanza popular la llama estrés, término que
utilizaremos a lo largo del articulo.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
establece que la persona esta equilibrada y posee
bienestar cuando presenta condiciones
sicolégicas, fisicas y sociales ciento por ciento
aptas. “El ejecutivo actual al no poder manejar
ciertas situaciones propias de la vida cotidiana
empresarial opta, muchas veces, por el uso
indiscriminado de medicamentos,
encontrandose entre ellos los sedantes,
hipnoéticos o somniferos, lo cual produce en su
organismo un desequilibrio extraordinario que
no logra compensar, generando un circulo vicioso
de estrés que conlleva a la depresion y a las
adicciones”. Ademas, los estados estresantes van
de la mano con los problemas econémicos.

Cuando los ejecutivos estan en crisis, a tal punto
que se vuelven incapaces de solucionar
problemas mas simples, pueden
despersonalizarse contemplando la posibilidad
del suicidio. De aqui surge la necesidad de
efectuar mesas de trabajo con el sector laboral,
en donde cada uno brinde sus opiniones sobre
como desarrollar actividades fisicas — deportivas
o fomentar salidas recreativas, de
excursionismos, eco turisticas, etc. De esta
manera, los ejecutivos podrian equilibrar el
estrés al cual estan sometidos por sus diferentes
responsabilidades.

El movimiento “Muévete por tu Salud Peru”
propone que 30 minutos diarios o mas de
ejercicios le otorga a todo ser humano, una

opcién de liberar tensiones, en este caso al
ejecutivo, la opcion de liberar su estrés sin
excusa alguna. La realizacion de actividades de
casa como la limpieza, mantenimiento de nuestro
jardin y pasear al perro también son opciones
activas y saludables.

Definitivamente, el ejecutivo tiene una gran carga
de responsabilidad mucho mas amplia de la que
tienen los trabajadores, ante esto, debe
organizarse y racionalizar su tiempo. Hoy en dia
no es recomendable el descanso, el estado pasivo,
porque el estrés es algo que se lleva las 24 horas
del dia y puede generar algtin tipo de patologia.
Para evitar esto se sostiene la importancia de
comenzar una educacion para la salud,
obligacion que tienen todas las personas para
con sus trabajadores, proporcionandoles ciertas
facilidades en su trabajo, en lo que concierne a la
recreacion, actividad fisica y deportes para
beneficio propio y de la organizacién.

La manera mas efectiva de educarnos en salud es
que existan profesionales en la empresa
trabajando en forma conjunta: meédicos,
nutricionistas y profesionales de la educacion
fisica. Asi como también se recomienda a los
ejecutivos buscar mecanismos para organizarse
mejor y sobrellevar el trabajo, la familia y el
entorno social. El ejecutivo tiene un pensamiento
equivocado si cree que al llegar a casa “debe
descansar fisicamente”. El ejecutivo debe
“oxigenarse mentalmente, salir al parque o
compartir momentos con su familia”.

Finalmente, es sumamente importante tomar
conciencia del problema que nos aqueja para
tratar de solucionarlo de la manera mas
adecuada, sin pérdida de tiempo, en beneficio de
alcanzar un equilibrio psicolégico, fisico, social y
espiritual que dara como resultado la estabilidad
que busca toda persona: empresario, y/o
ejecutivo.
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El Juego versus el Sedentarismo

Lic. Oscar Incarbone

Red de Actividad Fisica de la Argentina
wwuw.sportsalut.com.ar
oincarbo@yahoo.com.ar

En los "50, el periodismo médico comenzo a
difundir el concepto de “enfermedad del
oficinista”. Esta expresion aludia a la suma
de los dolores de espalda y de nuca que
aquejaban a quienes estaban obligados a
permanecer muchas horas sentados,
generalmente, escribiendo a maquina o
haciendo tareas de escritorio. Como es obvio,
en aquel entonces las victimas eran en su
mayoria las secretarias de aquellos anos de
la posguerra, cuando apenas comenzaba la
expansion de las grandes corporaciones y
recién se insinuaba la imparable aparicion
de la vida oficinesca.

Algunos anos mas tarde, un nuevo peligro
para la salud salio a escena: el colesterol, esa
enfermedad que acecha sigilosa, hasta que
es demasiado tarde, también patrocinado
por lainmovilidad.

Estas dolencias -clasificadas como
enfermedades profesionales — eran las
consecuencias no deseadas de ejercer un
empleo en una época de plenitud, y las
soluciones que se propusieron en ese
momento resultaron tan ingenuas como
imprecisas, y basicamente se podrian
sintetizar en la siguiente frase: “después de
su trabajo, haga ejercicio”.

Desde la década de los 50 hasta hoy, la
humanidad generé y presencié6 enormes
adelantos, especialmente en los aspectos
cientificos y tecnoloégicos, que lograron hacer
desaparecer enfermedades endémicas
milenarias, temidas y letales. El hombre
ampli6é sus dominios al espacio y puso sus
pies en la Luna, mientras que la historica
maquina de escribir paso a ser pieza de
museo, desplazada por la computadora
personal.

En resumen, muchas cosas evolucionaron,
mejoraron y se superaron. Pero el problema
de la inmovilidad, en lugar de mejorar, se
agravo. Y hoy dia el diagnostico es bastante
mas sombrio: estamos pasando del
sedentarismo a la inmovilidad.

Lamentablemente, fuera
de la prédica constante
de los profesionales de la
Educacion Fisica y de la
/ salud, y pese a haberse
. encendido una luz de
advertencia: “cuidado
con el sedentarismo”,
muy poco fue lo que se hizo para hallarle una
solucion a este problema.

Y precisamente desde este punto parte mi
planteamiento -sencillo y humilde-
tomemos conciencia de esta realidad, en
especial la familia y las instituciones
escolares, pero de manera mas particular
desde el inicio de la educacion sistematica.
Actualmente, este tema aparece en el Nivel
Inicial mas peligroso que antes y es a
nosotros a quienes nos toca encender una
luz roja de alerta, de peligro, una enorme luz
roja que diga: “Cuidado con la inmovilidad,
favorezcamos la practica de actividad fisica a
través del juego”.

Esta inmovilidad a la que nos enfrentamos,
podria calificarse como “voluntaria”, ya que
cualesquiera sean los motivos que podamos
esgrimir, evidentemente todos estaremos de
acuerdo en que nadie obliga a nadie a
inmovilizarse ante un aparato de
entretenimiento. A su vez, los programas
dirigidos a niflos cuentan con importantes y
costosas producciones y con un gran trabajo
técnico especializado y -hasta
psicologicamente manipulado — como para
atrapar a los nifios y para generar en ellos
una adiccion desde sus primeros anos de
vida.

Y si el diagnostico ya resultaba notoriamente
inquietante, repentinamente irrumpio la
computadora, que se expande y seduce con
el irresistible senuelo tecnologico de
Internet, con lo cual el sindrome de la
inmovilidad se agrava por la adicion de masy
mas horas de participacion estatica de los
sentados, complacidos y complacientes
seres humanos.

04



Hasta es posible ver a ninos de menos de
cinco anos, manejando estos productos de
la tecnologia actual, que les permiten a los
adultos realizar operaciones bancarias,
contratar servicios, concretar compras,
organizar viajes, visitar museos, contactarse
con colegas, encargar pizza o conseguir
novia, hasta lamentablemente, ya se habla
de encontrar a “tu verdadero amigo”.

Sin movernos, siempre sentados, con s6lo un
dedo o con varios, podemos hacer casi todo.
Y en el futuro seguramente se conseguira
mucho mas, hasta limites ahora
inimaginables, con una clara tendencia a
reemplazar y a eliminar todas las funciones
motrices, hasta las mas elementales para la
vida humana plena y normal.

A su vez, la inmovilidad se confunde tanto
con placer ladico, que al desprevenido
usuario de los juguetes tecnologicos le
resulta casi imposible discernir entre lo
beneficioso y lo perjudicial, por lo que se deja
arrastrar por la tendencia, elige lo mas facil...
iy asileval

Por supuesto, este problema no se
solucionara solo con nuestra denuncia, ni
mucho menos lo que se pretende es detener
el avance de la television, de la computadora
o de Internet, elementos ttiles para difundir
el conocimiento, incluso el de nuestra propia
prédica. Simplemente, queremos definir
nuestra mision, la cual deberia afianzarse en
promover un abordaje creativo, audaz y
seguramente inédito, al problema de la
invasion de la inmovilidad, con propuestas
claras y efectivas ya desde el Jardin de
Infantes.

El doctor Victor Matsudo (de Brasil) declara
que: “quien apenas realiza actividad fisica,
debe aumentar su practica, y si es una
persona realmente activa, que adopte a una
persona sedentaria.”

En la actualidad, el proyecto denominado
“RAFA PANA”, Red
de Actividad Fisica
| de las Américas, es
otro hecho

':___\ gmzn . concreto y
s ﬁ,q {i} significativo de la
%7 necesidad de

abordar esta
problematica de la

lucha contra el sedentarismo. Entre sus
aportes demuestra la incidencia que tiene la
vida activa, sobre las enfermedades, en
nuestro caso, el grado de actividad fisica que
tienen los padres y el entorno en el nino. Al
ser activa esta influencia, dara mas
posibilidades y motivaciones para su propia
calidad de vida.

Esta es una lucha que todos juntos
debemos emprender, para instalar en
nuestros nifios novedosas acciones a

través del juego, que permitan
liberarlos, en el futuro, de esa
invasion silenciosa, aparentemente
apacible e incruenta, que en realidad
esta convirtiendo a millones de
personas sanas y completas en seres
encadenados a sus sillas.

Para lograrlo, sin duda sera necesario que
nosotros mismos comencemos por dar el
ejemplo, abandonando nuestras propias
sillas y entrando en accion. Asi, planteamos
al juego, al verdadero juego como embajador
de esta cruzada. Qué mejor medicina que
utilizar al juego como preventivo desde la
ninez?

Aqui entra otro factor determinante para
llevar a cabo estos objetivos: la importancia
de disfrutar del movimiento. Pensar en un
punto de partida hacia la Educaciéon Fisica
que respete a cada nino, con propuestas
acordes a sus intereses y necesidades reales,
que apuntalen a un adulto y familia activos
con una mejor calidad de vida.

Desde este planteo, podremos lograr en el
nino:
El placer y la sensibilidad hacia y por el
movimiento.
La adquisicion de elementos significativos
con relacion al sentido del movimiento.
La capacidad de organizar su situacion
motriz y disfrutar del juego motor.

No hay que olvidar que la accion es una
forma que expresa el desarrollo, que tiene
diversos grados de crecimiento y que la
ensenanza debe adaptarse a ellos, porque el
desarrollo y la accién, en todas sus formas,
resultan inseparables.
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Asi lo demuestran los procesos dinamicos
que se rigen por las leyes de la evolucion.
Simplemente el poder seguir con la vista una
pelota y el poder atraparla en el aire, indican
un determinado estado evolutivo que puede
ser muy distinto del de otro nifio que, a la
misma edad, no puede o no se interesa por
realizar esos movimientos.

Pero la accién no es solamente un nivel de
crecimiento, sino que también revela un
cierto grado de integracion, un estadio de
madurez que conlleva al reconocimiento
paulatino de los nifios de su propia identidad
como seres semejantes pero distintos de los
que los rodean.

Cabe destacar el valor del movimiento en las
propuestas ludicas, ya que la inmovilidad
tiene el terrible poder de transformarse
constantemente y de confundir. Puede
mimetizarse con lo que nosotros hoy
conocemos como “virtudes” del ludismo,
hasta hacernos creer que lo malo, en
realidad, es bueno, que los que nos
empobrece y perjudica, en realidad nos
enriquece y nos beneficia. Una prueba de ello
es la confrontacion que podemos hacer entre
el juego —definido por Roger Caillois como
“una actividad con elementos estructurales
definidos”™ y la inmovilidad, que como se
vera, admite casi todos los mismos
componentes.

0 Papeldel Nivel Inicial

En el Nivel Inicial hay mucho por hacer,
como por ejemplo, promover campanas de
esclarecimiento eficientes y sostenidas en el
tiempo, con toda la comunidad educativa,
que logren vencer la inercia — mejor dicho, la

inmovilidad - que tanto nos amenaza.

Negar el movimiento equivale — lisa y
llanamente — a negar la vida. Pero somos
conscientes también de que cualquier
adiccion, desde el tabaco hasta las drogas de
alto riesgo, también equivale a negar la vida,
lo que no impide que una considerable parte
de la poblacién, en todos los niveles
socioeconomicos y en todas las latitudes
geograficas, las acepte complacida y de
buena gana.

El meollo de la lucha contra la inmovilidad
radica, precisamente, en ese desinterés
—aparente o verdadero — por preservar sus
propias vidas que millones de personas
ejercitan. Todo ello, dentro de los parametros
cotidianos con que hemos inaugurado el
siglo XXI, entre los que debemos contabilizar
los siguientes: la globalizacion
indiscriminada; la xenofobia; la pérdida de
identidad nacional; el desempleo creciente;
la enorme brecha entre ricos y pobres; la
extension de la vida biologica util; la
violencia urbana y el desprecio por la vida; la
disgregacion de la familia; la vida en
solitario; el estrés y la depresion; la idolatria
de supuestos lideres religiosos o artisticos.

Uno de los caminos que conducen a la
solucion del problema es la recuperacion del
juego. Sin embargo, recuperar el ludismo no
puede reducirse a simplificar la propuesta en
un conjunto de actividades meramente
pasatistas, como frecuentemente se
malinterpreta, sino que implica preocuparse
por el sentido profundamente motivador y
transformador que la actividad fisica
conlleva.




Impacto de un Programa de Promocion de Actividad Fisica
para la Salud en Ninos de Edad Escolar de la Ciudad de la Plata
- Argentina

Gabriel Tarducci’, Guillermo Morea', Maria Florencia Castiglione, Ariel
Bardach’
Marcelo Tavella”
‘PROPIA (Programa de Prevencién del Infarto en Argentina) Universidad
Nacional de La Plata.
Tarducci Gabriel, Profesor en Educacion Fisica UNLP.
Catedra de Fisiologia Humana, FHCE UNLP

Introduccion

La sociedad actual expone a nuestros nifios a
una vida altamente sedentaria. Nifos y
jovenes pasan muchas horas realizando
actividades sedentarias que demandan muy
poco gasto energético. Asimismo, la ingesta
diaria de alimentos ha ido cambiando desde
un esquema natural y saludable a otro mas
nocivo, que incluye el incremento del
consumo de comidas rapidas, con alto
contenido graso y calorico. Esta situacion
traza un panorama desalentador para la
salud, la calidad y la expectativa de vida de
nuestra poblacion joven.

Por otra parte, el sistema educativo nacional
propicia que los alumnos participen al
menos de dos clases de educacion fisica
semanal, a fin de compensar — por lo menos
en parte-, la falta de actividad fisica habitual.
Sin embargo, estas clases a menudo no
logran cambios en los habitos y estilos de
vida. De hecho, las clases de educacion fisica
no aportan de manera suficiente al gasto
energético semanal.

Se ha establecido que algunas enfermedades
cronicas no transmisibles, estan en franco
aumento entre la poblacion de edad escolar,
debido justamente a la inadecuada
alimentacion y la falta de actividad fisica.

Hoy sabemos que la actividad fisica tiene
una relacion causal con la salud (Powell,
1996). Estudios epidemiolégicos muestran
que bajos niveles de actividad fisica habitual
y bajo nivel de fitness fisico (entendido como
condicion fisica), estan marcadamente
asociados con el incremento de la mortalidad
por todas las causas (Paffenberger, 1986;
Blair, 1989). El incremento de los niveles de
actividad fisica esta asociado a un descenso

del riesgo de mortalidad (Paffenberger,
1993). Si bien, como generalmente ocurre,
no tenemos datos precisos de nuestro pais,
se ha estimado que de unas 250 mil muertes
por ano ocurridas en Estados Unidos,
aproximadamente el 12% del total, son
atribuibles a la falta de actividad fisica
(Hahn, 1986, McGuinnis, 1993).

Los factores de riesgo cardiovascular (FRCV)
comienzan a actuar en la primera infancia.
La deteccion y modificacion temprana,
condiciona la salud y la calidad de vida en el
futuro. El sedentarismo es el FRCV mas
prevalente en nifios y adolescentes. La
modificacion del sedentarismo condiciona
también a todos los demas FR modificables o
erradicables.

A edades tempranas se crea el habito de la
practica de actividad fisica. Para ello existen
fases especialmente sensibles coincidentes
con el segundo ciclo de la EGB. También se
sabe que los habitos adquiridos a tempranas
edades tienen mas chance de ser
mantenidos alolargo de todo el ciclo vital.

En este sentido es relevante el aporte que
hace la OMS mediante la publicacion del
documento denominado “Estrategia global
sobre dieta, actividad fisica y salud” donde
pone especial énfasis en la promocion de
actividad fisica en ninos de edad escolar y
especialmente habla de las acciones que se
deben llevar adelante dentro del sistema
escolar.

En nuestra region existen varias iniciativas
de promociéon de habitos activos en
diferentes poblaciones y particularmente en
ninos de edad escolar. Sin embargo no se han
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identificado publicaciones relevantes sobre
el topico en cuestion.

La hipotesis de trabajo es que una
intervencion consistente en talleres de
educacion para la salud, vivenciales, de 3
meses de duracion aumentara el grado de
importancia que los ninos adjudican a la AF
para con el mantenimiento de la salud, en un
porcentaje significativo de los participantes.

Objetivo general

El presente trabajo intenta evaluar el efecto
de un programa de promocion de actividad
fisica sobre la importancia que los nifos le
asignan ala relacion actividad fisica y salud.

Objetivos especificos

0 Establecer el grado de asociacion
conceptual entre actividad fisica y salud
que los nifios traen previo a los talleres.

0 Medir niveles de actividad fisica habitual
antes, durante y después (3, 6 y 12 meses)
de laintervencion

0 Medir el efecto de la intervencion sobre la
importancia relativa que los ninos
adjudican a la actividad fisica en la salud
general.

0 Explorar la vinculacion entre las nuevas
nociones y los eventuales cambios en el
patron de actividad fisica.

Material y método

Diseno del estudio: Se trata de un estudio
de intervencion controlado no aleatorio.
Poblacion: participaron 121 nifios de 11
anos de edad cronolégica de ambos sexos
(participantes del taller: 13 varones y 17
mujeres, grupo no participante del taller o
grupo control: 37 varones y 54 mujeres)
(ratio 1:3).

Se establecera el nivel de significacion
estadistica en 5% (nivel de confianza del
95%) y el poder estadistico en 80% (una
chance en 5 de perderse el efecto verdadero).

Se consider6 un cambio positivo en el 25% de
los participantes en el grado de importancia
relativa de AF en salud como significativo
para el estudio. Es decir que luego de los
talleres solamente el 65% de los
participantes no adjudica una importancia
aceptable.

Los integrantes de cada grupo (participantes
y grupo control) se designaron al azar.

Previo a la intervencion se realizo una

encuesta sobre habitos de actividad fisica de
tipo auto administrada, guiada por parte del
responsable del proyecto al momento de ser
completada. En ella se indagd acerca de la
actividad fisica deportiva, el tiempo de cada
sesion de trabajo, la antigiedad en la
practica deportiva, el tipo de actividad, uso o
no de la bicicleta en el tiempo libre, medio de
traslado hasta la escuela y otras actividades
extraescolares.

Con el fin de averiguar la relacion que los
ninos otorgan a la actividad fisica con la
salud se disenno un test ad-hoc consistente
en una grilla en cuyo centro se encuentran
las palabras ACTIVIDAD FISICA, a partir de
esas palabras se completan cuatro palabras
en asociacion libre en el nivel 1, cuatro en el
nivel 2, cuatro en el nivel 3 y cuatro en el
nivel 4. De manera tal que, quedan
establecidos cuatro niveles de cuatro
conceptos cada uno. El test sirvio para
ponderar los cambios en la asociacion que
los chicos hicieron acerca de la relacion
actividad fisicay salud.

Talleres

Durante los meses de agosto, septiembre y
octubre de 2005 se llevaron a cabo ocho
talleres, a razon de uno por semana. Cada
taller tuvo una duracion de cincuenta
minutos, los cuales se llevaron a cabo dentro
del ambito escolar y del horario habitual. Los
contenidos estuvieron ligados a la actividad
fisica en funcion de la prevencion de
enfermedades, de manera tal que se
desarrollaron nociones de actividad fisica y
sus bases biologicas, su relacion con la
sociedad y su cultura, tipos de actividad
fisica que se relacionan mas directamente
con la prevencion de enfermedades y la
promocion de salud, relacion entre
alimentacion saludable y prevencion,
tabaquismo y prevencion de enfermedades
cardiovasculares, estrategias para aumentar
el nivel de actividad fisica habitual y
concursos de diseno de slogans y afiches
promotores de salud. Con los productos
elaborados por los alumnos se llevé a cabo
una campana escolar de promocion de
habitos activos y saludables.

Cada taller cont6é con la participacion de
docentes del area de educacion fisica, la
maestra de gradoy colaboradores.

Los recursos utilizados tales como articulos
de libreria, fotocopias y otros, fueron
solventados por PROPIA, UNLP.
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Indicadores

0 Porcentaje de ninos deportistas y no
deportistas

0 Cantidad de sesiones deportivas por
semana

0 Cantidad de tiempo de cada sesion

0 Antigliedad en la practica deportiva

0 Porcentaje de niflos que usan bicicleta en
su tiempo libre y nifios que no usan
bicicleta

0 Cantidad de veces por semana que usan
la bicicleta
Tiempo cada vez que usan la bicicleta
Cantidad de horas que los ninos pasan
frente ala TV cada dia

0 Porcentaje de respuestas que relacionan a
la actividad fisica con la practica deportiva

0 Porcentaje de respuestas que relacionan a
la actividad fisica con las sensaciones y
percepciones

0 Porcentaje de respuestas que relacionan a
la actividad fisica con el juego y la
actividad fisica asistematica.

0 Porcentaje de respuestas que relacionan a
la actividad fisica con la salud y el
bienestar.

0 Porcentaje de respuestas que relacionan a
la actividad fisica con elementos y
materiales deportivos.

Analisis estadistico y tratamiento de los

resultados

Se cre6 una base de datos, previa edicion de
la encuesta. Se calcularon medias y desvios
estandar.

Luego de la intervencion se consigno el
porcentaje de ninos que participan de
actividades deportivas, frecuencia semanal
(expresada como cantidad de veces que se
realiza la practica por semana), tiempo de
cada sesion de entrenamiento, antigiedad
en la practica deportiva, utilizacion de la
bicicleta, frecuencia semanal del uso de la
bicicleta, tiempo destinado a pedalear cada
vez que se utiliza.

Las respuestas obtenidas del test de
asociacion se categorizaron en: A,
respuestas ligadas a deportes y sus
accesorios; B, respuestas ligadas a actividad
fisica cotidiana, no deportiva; C, actividad
fisica relacionada con el juego y la
recreacion; D, palabras relacionadas con la
salud, la calidad de vida, la condicion fisica
saludable y el bienestar.

Resultados

A continuacion se muestran los resultados
mas relevantes correspondientes a la
encuesta sobre habitos de actividad fisica y
el test de relacion conceptual.

Tabla 1. Indicadores sobre habitos activos en nifios de 11 afios de edad

Intervencion Control
Indicadores Antes Después Antes Después
Porcentaje de deportistas 43,33 53,33 67,1 70
Porcentaje de no deportistas 56,66 46,66 32,89 30
Sesiones por semana 2,53 2,56 2,92 2,75
Tiempo por sesion 87,69 100,31 83,64 101,98
Antigtiedad en la practica 33,46 25,75 33,48 34,88
Porcentaje de nifios que usan bicicleta 56,66 53,33 78,94 82,22
Pf)r.centaje de nifios que no usan 43,33 46,66 21,05 17,77
bicicleta
Veces por semana 2,88 3,56 3,06 3,01
Tiempo cada vez 73,23 103,8 48,61 63,35
Horas de television por dia 4,72 3,43 4,42 3,75
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Cuando se comparo el porcentaje de ninos
que practican deporte versus el porcentaje
de ninos que no practica ningiin deporte, se
vio que los participantes del taller
incrementaron su actividad un 10%
mientras que aquellos que no participaron
del taller solo aumentaron un 3%, lo cual
hace pensar que la participacion en el taller
tuvo un efecto positivo sobre la practica
deportiva.

Como era de esperar, la frecuencia semanal
de practicas no sufri6 modificaciones
posiblemente debido a que la organizacion
de las actividades deportivas responde a
patrones estandares de 2 a 3 sesiones
semanales para casi todos los deportes.

El tiempo que los ninos dedican a cada
sesion de entrenamiento se incremento para
ambos grupos, taller y no taller, de manera
que la participacion en los talleres no tuvo
influencia diferencial sobre esta variable.

Cuando se analizé la antigiedad en la
practica deportiva, se observo un descenso
importante en aquellos que participaron de
los talleres comparados con los que no
participaron, ello podria deberse a que como
respuesta a la participacion en el taller, los
ninos se volcaron recientemente a la practica
deportiva. Situacion que no se observo en el
grupo control.

Grafico 1. Incremento de la practica deportiva en nifios
participantes del taller y no participantes.
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No se observaron grandes diferencias en la
utilizacion de la bicicleta tanto en el grupo
taller como en el que no participé de los
talleres. Sin embargo, se observa que
aquellos ninos que si usaban la bicicleta
antes del taller han incrementado la
cantidad de veces por semana que destinan a
esa actividad, mientras que los del grupo no
participante se mantuvo igual.

Por otra parte, el tiempo destinado a
pedalear también aumenté mucho en los
ninos del taller (20%) y menos en los que no
participaron (15%).

Grafico 2. Disminuciéon de la cantidad de
tiempo que los nifios miran TV cada dia.
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Con respecto a las horas de television, se
observo que si bien ambos grupos
disminuyeron la cantidad de horas, el grupo
participante del taller lo hizo en mayor
medida que el grupo control. Lo cual,
estimula pensar que el taller fue altamente
positivo para la disminucion de horas frente
al televisor.

Este dato, es muy importante por cuanto hay
estudios internacionales que relacionan
directamente el grado de sobrepeso y
obesidad con las horas que los ninos pasan
sentados frente al televisor.

Tips Saludables
Calidad de Vida

Percepcion individual de la propia posicion en
la vida incluye aspectos importantes como:
Buena aptitud fisica, buena actitud
psicolégicay buenas relaciones sociales.
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Tabla 2. Tabla de asociaciones de conceptos relacionados con la actividad fisica en nifios
de edad escolar (n: 120)

Niveles de Participantes del taller No participantes
Conceptos . ez z -
relacionados con: asociacion Antes del Después del | Antes grupo Después grupo
* Taller (%) Taller (%) control (%) control (%)
1 76,66 30.83 29.31 48.45
L. 2 71,77 47.05 55.17 37.15
L:efl;:i‘t’g‘;a 3 5537 47.54 43.63 41.02
4 48.11 43.24 32.19 44.74
Media 62.97 42.16 40.07 42.84
1 5.83 5.83 23.27 16.80
Las percepciones 2 2.41 4.20 19.39 22.62
. 3 2.47 6.55 23.18 20.22
y sensaciones
4 18.86 15.31 38.53 17.11
Media 7.39 7.97 26.09 19.18
1 15.83 39.16 43.10 29.97
. 2 22.58 30.25 18.10 36.31
ﬁﬂ é':‘:i‘i’sfel; :fltca 3 31.40 31.14 24.09 33.04
4 19.81 28.82 18.04 33.63
Media 22.4 32.34 25.83 33.23
1 0.83 23.33 1.72 2.52
2 0 16.80 3.01 2.33
ell"‘l‘)f:li‘e“sitzr 3 1.65 10.65 7.27 3.13
4 4.71 9 5.36 2.70
Media 1.79 14.94 4.34 2.67
Elementos y 1 0.83 0.83 2.58 2.24
. 2 3.22 1.68 4.31 1.67
materiales
deportivos 3 9.09 0.81 1.81 2.56
4 8.49 3.60 5.85 1.80
Totales Media 5.40 1.73 3.63 2.06

* Nivel 1 indica fuerte asociacién y nivel 4 lejana asociacion.

En el analisis de la prueba de asociaciones
entre la actividad fisica y diferentes
categorias de conceptos, se ve claramente
que los participantes del taller cambiaron su
nivel de asociacion entre la actividad fisica y
la salud en forma positiva, aumentando
tanto la cantidad de menciones cuanto el
nivel de asociacion.

Grafico 3. Cambio en los niveles de
asociacion entre la actividad fisica y la
salud antes y después del taller y,
participantes y no participantes
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Al iniciar el programa de promocion de
actividad fisica tanto los participantes del
taller como el grupo control, asociaron
mayoritariamente a la actividad fisica con el
deporte, pero mientras el grupo T bajo esa
asociacion el grupo control la incremento.

El descenso en la asociacion entre la AF y el
deporte en los primeros niveles de
asociacion, se explica debido el fuerte
crecimiento de la asociacion entre AF y
juego, y AF y salud, para esos mismos niveles
de asociacion.

En todos los casos, cuando se compara con
el grupo control, se observa un cambio
positivo en el grupo T.

Conclusiones

Luego de ocho semanas de taller de
promocion de actividad fisica para la salud,
los resultados mostraron que este tipo de
estrategias comunitarias resultan positivas
para promover habitos saludables (al menos
desde el punto de vista del incremento de la
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actividad fisica) en ninos de 11 anos. Esto se
manifiesta claramente cuando se observa el
nivel de participacion en actividades fisicas
en el tiempo libre, antes y después de
participar del taller, corroborado por los
resultados que se observaron en los ninos
que no participaron del taller. Dado que
ambos grupos pertenecen a la misma
institucion y recibieron los mismos
estimulos, la diferencia entre ellos permite
suponer que la implementacion de esta
estrategia resulta positiva y podria formar
parte de una politica de estimulo para el
cambio de habitos sedentarios en la
poblacion escolar.

Las horas que los ninos permanecen frente al
televisor son un buen predictor de la
aparicion de alteraciones de la composicion
corporal y el aumento del riesgo de
desarrollar enfermedades cronicas no
transmisibles como obesidad, hipertension,
diabetes y otros sindromes asociados. Por lo
tanto, disminuir el tiempo frente a la
pantalla de TV resulta un objetivo deseable a
los fines de promover salud. En este sentido
los resultados son muy alentadores dado que
luego del taller se observd una clara
disminucion de las horas de TV por dia, aun
mayor en aquellos ninos que participaron del
taller en comparacion con los que no lo
hicieron. De manera tal que podemos
establecer que fomentar este tipo de talleres
es una herramienta itil para promover salud
en la ninez.

Si bien el hecho de conocer sobre una
problematica no es suficiente para tomar
acciones concretas para su modificacion, no
es menos cierto que el conocimiento es una
herramienta fundamental para lograr un
estilo de vida saludable. Se ha establecido
que el cambio hacia un estilo de vida activo
se produce en etapas, las cuales van desde la
negacion de una conducta aditiva, pasando
por la toma de acciones concretas y llegando
hasta el mantenimiento de los niveles de
actividad fisica adecuados. Por tanto, el
primer paso para el cambio positivo es
reconocer la importancia que tiene la

practica de actividad fisica sistematica.
Entre los resultados del estudio observamos
claramente que aquellos ninos que
participaron del taller, manifestaron un
cambio de actitud positiva hacia la actividad
fisica en relaciéon con la salud. Esto se
manifest6 de dos maneras; por un lado,
incrementando la cantidad de actividad
fisica de tiempo libre o deportiva; y por otro,
mejorando la relacion conceptual que los
ninos otorgan a la actividad fisica con la
salud. De manera tal que podemos concluir
que la implementacion de estos talleres
resulto en un cambio positivo que acerca a
los nifilos hacia una concepcion mas
saludable del movimiento humano.

Si bien hace falta mas investigacion al
respecto, sobre todo complementada con un
seguimiento a mediano y largo plazo, los
hallazgos permiten suponer que la
implementacion por parte de las escuelas, de
horas complementarias de taller, a las ya
institucionalizadas para la educacion fisica,
podria redundar en beneficio de los alumnos
por la mejora de sus patrones de actividad
fisica y habitos saludables.
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de Vida Saludable.

Tips Saludables
“Uno de los desafios que plantea la prevencion de las enfermedades no transmisibles es
comunicar la importancia de que se actie en el presente para obtener beneficios en el
futuro. Y esto es sobretodo valido para la promocion de la Actividad Fisica y de otros modos
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ACTIVIDAD FiSICA Y SALUD

Las enfermedades cronicas como las
cardiovasculares, cancer, diabetes, las
enfermedades pulmonares obstructivas
cronicas, osteoporosis y los trastornos
mentales son consideradas actualmente
como los problemas mas importantes de
salud publica. Estos factores en algunos
paises suramericanos como el Brasil son
responsables por 47,3% de las muertes,
38,4% de las cuales ocurren antes de los 60
anos de edad. Estas enfermedades son
también las principales causas de
incapacidad en adultos, respondiendo por
mas de 50% de las pensiones por invalidez.

A pesar que estas enfermedades de
larga duraciéon generalmente no tienen cura
y su control es de alto costo para la
sociedad, los factores determinantes son
bastante conocidos (70% de las veces de
naturaleza ambiental y comportamental) y
controlables a través de medidas
relativamente simples. En los paises mas
desarrollados como en los Estados Unidos, la
prevalencia de los factores de riesgo para
problemas cardiovasculares en la poblacion
americana indican que los factores
tradicionalmente mas conocidos como
hipertension, colesterol elevado y el habito
de fumar prevalecen en 10-18% de la
poblacion, mientras que la falta de actividad
fisica (sedentarismo) prevalece en 60% de la
poblacion. Un hecho similar ocurre en la
poblacion del Estado de San Paulo, en la que
la prevalencia del sedentarismo varia entre
57y 80%.

Estos resultados nos muestran claramente
como el sedentarismo es el factor de riesgo
mas importante en la poblacion y por tanto al
que debe darsele prioridad en los programas

de promocion de salud en una comunidad.
Estudios epidemiologicos y experimentales
evidencian una relacion positiva entre
actividad fisica y la disminucion de la
mortalidad debido a un efecto positivo sobre
los riesgos de enfermedades
cardiovasculares, perfil de los lipidos
plasmaticos, manutencion de la densidad
6sea, del dolor lumbar y mejores
perspectivas en el control de enfermedades
respiratorias cronicas.

También han sido relatados efectos
positivos en el tratamiento primario o
complementar de la arteriosclerosis, de
enfermedad venosa periférica, de la
osteoporosis, asi como beneficios
psicolégicos a corto plazo, (disminucioén
de la ansiedad y estrés), y a largo plazo
(alteraciones en la depresion moderada,
en el estado de humor, auto-estima,
actitudes positivas). Mas recientemente se
ha demostrado una relacion importante
entre la intensidad del ejercicio y la
respuesta inmunologica, y los estudios
muestran claramente menor prevalencia de
algunos tipos de cancer en las personas
fisicamente activas.

Por otra parte los estudios cientificos
demuestran también que el estilo de vida es
responsable por la mayor parte de los
factores de riesgo de muerte por
enfermedades cardiovasculares y cancer y
cuando consideramos todas las causas de
muerte juntas el estilo de vida es
responsable por 51% del riesgo de muerte.

Por esa razon es fundamental que
estimulemos a que la poblacion desarrolle
un estilo de vida mas activo como
instrumento valioso para mejorar los
padrones de salud y la calidad de vida.
Por otra parte, en términos de salud publica,
los trabajos recientes demuestran que el
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impacto mas benéfico de la actividad fisica
acontece cuando es realizada en intensidad
moderada. Tal vez el hecho mas importante y
fundamental para promover los cambios de
comportamiento en la poblacion es que el
cambio de dejar de ser sedentario para ser
un poco activo lleva a una disminuciéon de
40% en el riesgo de muerte por problemas
cardiovasculares (Grafico 1).

Grafico 1. Riesgo de muerte (%) por
enfermedades cardiovasculares segun el
nivel de actividad fisica
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BENEFICIOS DE LA ACTIVIDAD FiSICA

Beneficios Fisicos :

Disminuye la presion arterial

Mejora la resistencia a la insulina
Ayuda en el control del peso corporal
Mejora la movilidad articular

Mejora el perfil de lipidos en la sangre
Mejora la condicion fisica

Aumenta la densidad 6sea

Mejora la fuerza muscular
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Beneficios en la longevidad:

0 Disminuye el riesgo de accidente vascular
cerebral

0 Disminuye el riesgo de muerte subita

0 Disminuye la mortalidad por
enfermedades cardiovasculares

0 Aumenta la expectativa de vida

0 Disminuye los anos de incapacidad fisica

Beneficios Psico - Sociales
Aumenta la auto-estima
Mejora la auto-imagen
Aumenta el bienestar

Alivia el estrés

Disminuye la depresion
Mantiene la autonomia
Disminuye el aislamiento social
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Beneficios en la Fase Escolar:

0 Aumentalafrecuenciaalas clases

0 Aumenta el desempeno académico y
vocacional

0 Mejoralarelacion con los padres

0 Disminuye la delincuencia y la
reincidencia

0 Disminuye eluso de drogasy de alcohol

0 Disminuye los disturbios de
comportamiento

0 Aumentalaresponsabilidad

Beneficios para la Empresa

Mejora la imagen institucional
Reduce la rotacion de la mano de obra
Mejora la productividad

Disminuye el indice de ausentismo
Disminuye los costos médicos
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Recomendaciones actuales de
Actividad Fisica para la Promocion de la
Salud

Los investigadores se han dado
cuenta de que el nexo entre actividad fisica y
la salud no exige dedicarse mucho tiempo.
Solo 30 minutos al dia, casitodos los dias de
la semana, de una sola vez o en sesiones
acumulativas de 10-15 minutos, de una
actividad de intensidad moderada pueden
ser suficientes para traer beneficios para la
salud. Por lo tanto, los especialistas en
ciencias del deporte y las autoridades
sanitarias recomiendan que toda persona
incluya en su vida cotidiana, en el hogar, en
el trabajo o en la comunidad una actividad
fisicaregular.

Para eso vale la pena hacer una diferencia
conceptual entre ejercicio y actividad fisica.
De acuerdo con Caspersen et al. (1985)
actividad fisica es cualquier movimiento
producido por la contraccion del musculo
esquelético y que aumenta el gasto de
energia. Por otra parte ejercicio ha sido
definido como un movimiento corporal
planeado, estructurado y repetitivo realizado
para mejorar o mantener uno o mas
componentes de la aptitud fisica.

Las recomendaciones de actividad fisica
incluyen actividades que pueden ser realizadas
enla casa, en el trabajo y en el tiempo libre,
estimulando siempre a las personas a evitar
las actividades sedentarias y conseguir
realizar actividad dentro del dia a dia. De
esta manera las actividades fisicas que
pueden ser incluidas en la rutina de las
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personas son actividades como subir
escaleras, sacar a pasear el perro, hacer
jardineria, lavar el carro o caminar hasta el
trabajo. Sin embargo, también se
recomiendan actividades mas enérgicas,
como caminar a paso rapido, bailar, andar
en bicicleta, correr o nadar.

Las nuevas recomendaciones de
actividad fisica cuentan con la aprobacion de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
el Consejo Internacional para la Educacion
Fisica y el Deporte (ICSSPE), el Centro de
Control y Prevencion de Enfermedades de
los Estados Unidos (CDC), el Colegio
Americano de Medicina Deportiva (ACSM), la
Federacion internacional de Medicina del
Deporte (FIMS) y la American Heart College
Association.

El aumento de la actividad fisica
constituye la orientacion central de
campanas nacionales como
“Participation” en el Canada, “Healthy
People 2000” en los Estados Unidos,
“Active for Life” en el Reino Unido y
“Active Australia” en Australia. Teniendo
en cuenta esta situacion la Secretaria del
Estado de San Paulo le solicit6 al Centro de
Estudios del Laboratorio de Aptitud Fisica de
San Caetano do Sul - CELAFISCS que
elaborara un programa para fomentar la
salud mediante el ejercicio fisico. Después de
dos anos de preparacion y en consulta con el
Centro de Control y Prevencion de
Enfermedades de los Estados Unidos (CDC),
el Servicio de Educacion Sanitaria del
Reino Unido y el Instituto de
Investigacion Aerdbica de Dallas se lanzo
en Diciembre de 1996 el Programa Agita
San Paulo que ha sido reconocido por la
Organizacion Mundial de Salud como
programa modelo para los paises en
desarrollo y que ha servido de base para el
lanzamiento de otros programas de
promocion de la actividad fisica en algunos
paises de América Latina como Argentina,
Colombia, costa Rica, Guatemala, Peru,
Uruguay y Venezuela. De la misma manera
basados en la experiencia del Programa Agita
Sao Paulo fueron realizadas en el mundo las
actividades para el Dia Mundial de la Salud
el 7 de Abril de 2002 con el tema de la
actividad fisica y la nutricion saludable como
temas centrales de este movimiento
internacional.

5. Promocién: Inclusion

6. Calendario: Organizacion

Formas de Colaborar vy Promover
Acciones del Programa en la Poblacion

1. Formacion de Recursos Humanos:
Organizacion de jornadas de formacion e
informacion para lideres comunitarios,
profesionales de Educacion Fisica,
Nutricion, Salud, Psicologia y/o
entidades presentando los beneficios de
la actividad fisica, los objetivos, las
estrategias y las recomendaciones del
programa

2. Reproduccion y Distribucion de

Material: Imprimir y/o fotocopiar el
material grafico (folletos, afiches,
manuales) del Programa y distribuir
dentro de la comunidad y en los locales
estratégicos (escuela, empresa y centros
de tercera edad). El logo del Programa
debera ser mantenido en todo el material
grafico utilizado para divulgar el mensaje

3. Eventos: Organizar eventos en la

comunidad que incluyan grandes
grupos y que contribuyan para la
difusion de los objetivos del programa
como: Dia de la Comunidad Activa, Dia
del Nifio Activo, Dia del Trabajador
Activo, Dia del Viejo Activo. Aproveche
los eventos ya programados en la
institucion o en la comunidad y coloque
afiches o pasacalles del Programa,
distribuya calcomanias y divulgue el
mensaje principal del Programa

4. Diagnostico: Levantamiento de los

locales (espacios fisicos ya existentes)
que puedan ser utilizados por la
comunidad para la practica de actividad
fisica (Escuelas, Centros Comerciales,
Parqueaderos, Empresas, Iglesias, etc.)

del tema en
Congresos, Eventos, Simposios sin
importar el area

de un
calendario de las actividades fisicas,
deportivas o de recreacion que ya existen
en la comunidad, facilitar y ampliar la
divulgacion de estas actividades

7. Cuestionario: Aplicacion del cuestionario

para diagnostico del conocimiento y del
nivel de actividad fisica
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~ CELAFISCS

8. Frases y logo: las entidades que

participan del programa pueden utilizar
el logo, el mensaje del programa y las
calcomanias y pueden colocarlo en
diferentes lugares como:

0 Recibodelanomina

Papel timbrado

Correspondencia

Teléfonos

Carro

Servilleteros

Secador de manos o dispensador de
toallas

Proteccion de la pantalla del
computador

Elevador

Registradoras

Postales

Camisetas

Separador de libros

Pantallas electronicas

Mensajes en el contestador o espera
telefonica

0 Pantallas de estadiosy gimnasios

— s I e Y s [ s Y s [ e

s I e Y s Y e Y s [ s Y e |
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Parece que este mundo globalizado cada dia
nos da mas oportunidades, para que a
nombre de la comodidad disminuyamos el
movimiento del ser humano. (Fig. No. 1). Los
ultimos reportes sobre sedentarismo y
obesidad; indicadores de que no es el camino
adecuado para la salud; nos muestran que
cada dia estos datos se estan
incrementando; especialmente en los paises
en vias de desarrollo como son los nuestros.
Esto es afirmado por estudios de la OMS-
OPS (2000) que nos indica que la incidencia
de enfermedades cardiovasculares esta
recién comenzando su incremento critico en
nuestros paises, mientras en algunos paises
desarrollados la situacion ha ido cambiando
principalmente con el incremento de la
actividad fisica en la sociedad, en especial de
la caminata y el ciclismo. Si la falta de
movimiento esta matando al ser humano en
el presente milenio, debemos asumir el reto
de promocionar la salud a través de la
practica diaria de la Actividad Fisica como
un pasaporte parala Salud.

La practica de estilos de vida no saludables
son los problemas mas graves a enfrentar, ya
se habla que nuestros pueblos estan yendo
del sedentarismo al inmovilismo. La lucha de
diferentes movimientos e instituciones a
favor de la practica de estilos de vida
saludable, no ha incrementado la actividad
fisica del ser humano, entonces no es
importante solamente la informacion;
debemos proyectarnos a crear motivaciones
eficientes hacia el incremento de nuestra
actividad fisica diaria; estamos
acostumbrados a que solo cuando hay algo
grave nos preocupamos del tema, o cuando
ya hemos sufrido un infarto de miocardio y
por obligacion, ahi si encontramos el tiempo
para movernos, ahi si no pensamos que la
calle es peligrosa, ahi ya encontramos
soluciones; claro, cuando hay que realizar
actividad fisica diaria controlada y con
objetivos muy especificos porque de por
medio esta nuestra vida.

En algunos paises desarrollados como
Holanda y Suecia ya se ha demostrado que la
caminata y el uso de la bicicleta disminuyen
los indices de obesidad y sedentarismo, con

las implicaciones que estos males conllevan
(Victoria Transport Institute, 2002). Lo que
nos lleva a pensar que, ésta es una solucion
valederay comprobada.

Dejemos de torturarnos, ya no debemos ir al
gimnasio o vestirnos de deporte solamente
para realizar actividad fisica y fortalecer o
mejorar nuestra salud. La idea es intentar
convertir el "ejercicio” en "actividad". Esta es
la Giltima forma de pensar de los expertos en
salud. A todos nos interesa y nos gustaria
ponernos en movimiento de cualquier forma,
ahora se recomienda hacerlo de esta manera
que es la mas simple posible. La Actividad
Fisica diaria es dificil de codificarla y no se
mide en intensidad o en velocidad o en
frecuencia cardiaca; sin decir que no son las
codificadoras o dosificadores del ejercicio
adecuados y que no han dado resultados;
todo lo contrario.

El ser humano no quiere control, ni
ataduras, quiere libertad y debemos
motivarnos para que en esa libertad
incrementemos nuestro movimiento y
transformemos la vida diaria en una
manifestacion de Actividad Fisica constante,
de hecho nuestro organismo esta hecho para
el movimiento. Con solo pensar y actuar de
que debemos descansar moviéndonos ya es
un inicio importante. El medir la cantidad de
pasos diarios que realizamos en nuestra vida
diaria es otra opcion importante en esta
ardua tarea de ser activos por nuestra salud.
La idea de usar un pasometro es comenzar
con el primer paso hacia una vida saludable,
la meta es llegar a los 10.000 pasos, que mas
o menos equivale a 30 minutos de actividad
fisica diaria recomendada. El americano
promedio ejecuta entre 3000 y S000 pasos
durante un dia comun de la semana, la
pregunta es cuan indoloro o cuan dificil o
sacrificado es llegar a realizar esos 5000 o
7000 pasos extras. La respuesta es una sola
la motivacién personal. Cuando el caminar
no le motiva, el calcular la distancia
recorrida por sesion es una buena
motivacion para continuar con su
movimiento. El numero recomendado de
pasos iniciales para una vida saludable es de
10.000 pasos, que con una disminucion de
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kilocalorias diarias de ingesta ya es una
excelente opcion para la pérdida del peso, si
queremos fortalecer la opcion es importante
realizar entre 4000-6000 pasos diarios
extras pero continuos.

La ejecucion de programas de motivacion
hacia la Actividad Fisica han sido efectivas
en empresas, companias aseguradoras e
incluso poblaciones enteras; como una
medida preventiva a sus empleados y
trabajadores para cuidar la salud y tener
calidad de vida; y, por supuesto una mejor
eficiencia de trabajo. De la misma manera
aplicado en la nifnez producira beneficios en
el proceso educativo, familiar y de desarrollo
humano. No se diga del adulto mayor (mas
de 65 anos) en donde la sociedad que lo
convirtio en un inutil la Actividad Fisica lo
convierte en un ser con bienestar y calidad
de vida pese a sus deficiencias.

Si quiere incorporar mas pasos durante el
curso del dia, estas son algunas
recomendaciones que sugerimos seguirlas
con el objetivo de cada dia llegar a ese tan
ansiado 10000 o superarlos: si las
condiciones lo permiten, estacione su auto
en una parte mas alejada de su destino;
descanse caminando en lugar de ir a tomar
café en el trabajo; use las escaleras en lugar
del elevador, subir gradas o bajar gradas es
una excelente opcion, recordemos que el
bajar tres pisos tiene el mismo gasto
energético que subir un piso; saque a pasear
al perro en lugar de dejarlo salir al jardin a
jugar; camine con familia, mascotas y
amigos (Fig. 2); limpie su jardin; baje del bus
una parada antes, no use el carro para viajes
cortos, vaya mejor a pie; oculte el control
remoto y levantese a cambiar de canal; lleve a
su hijo a pie a la escuela; baile con alegria y
dinamismo; juegue con los ninos; realice
labores domésticas de relativa intensidad;
monte bicicleta, entre otras opciones,
permiten también abatir los perjuicios de
una vida sedentaria. Se ha demostrado que
tan solo mini caminatas reducen el riesgo de
ataques cardiacos y apoplejias.
Relacionandolo ya con la enfermedad y no
con la Salud, consistentes y solidas
evidencias cientificas indican que la rutina
de la Actividad Fisica nos abre las puertas no
solo a una vida sana, sino que también
previene o retrasa la aparicion de
enfermedades que en forma creciente estan
dominando el panorama de las
enfermedades del presente milenio.

Los problemas de infarto del miocardio estan
afectando a mas mujeres que hombres,

recordemos que cerca de tres millones de
muertes se producen cada ano.

Entonces concluimos que la actividad fisica
es una manera practica, es un pasaporte
para alcanzar numerosos beneficios para la
salud, tanto directos como indirectos y
ademas puede disminuir el impacto de
varias enfermedades mortales.

La actividad fisica es una medida poderosa y
practica para mejorar la salud, prevenir
enfermedades, reducir la necesidad de
medicamentos y ahorrar en gastos
relacionados con la salud. La inactividad de
la vida citadina, es el problema mas serio que
tenemos frente a nosotros, en todas las fajas
etareas es decir en todas las edades. 75
millones de personas practican el "Walking"
como actividad fisica saludable y una
manera de estar en forma que se adapta al
estilo de vida ajetreado de hoy en dia.

Una persona que practica ejercicio con
regularidad tiene una frecuencia cardiaca
mas baja y los atletas de alto rendimiento
llegan a tener bradicardia (frecuencia
cardiaca lenta) mas marcada. Por el
contrario, una persona sedentaria tiende a
tener frecuencias cardiacas mas altas. Si
consideramos que el corazon late en
promedio 80 veces en un minuto y lo
multiplicamos por 1440 minutos que tiene el
dia esto nos da un total de 115200 latidos en
las 24 horas, una persona sedentaria con
mala condicion fisica y que tiene una
frecuencia cardiaca de 90 latidos por minuto
tendra en 24 horas un total de 129600
latidos, en cambio una persona con buen
entrenamiento fisico y que hace ejercicio con
regularidad puede tener una frecuencia
cardiaca baja, digamos de 60 latidos por
minuto lo que nos da un total al cabo del dia
de 86400 latidos, lo cual logicamente hace
que el corazon no trabaje tanto bombeando
sangre y ahorre un buen numero de latidos
en las 24 horas, que puede llegar a ser de
hasta 43200 latidos en los extremos del
ejemplo que se ha mencionado.

Elreto es formidable, quienes hemos pasado
por el esfuerzo de romper la rutina de la
inactividad lo podemos asegurar. Por suerte,
tenemos buenas noticias. Recientes re-
evaluaciones de los efectos del ejercicio en la
salud sugieren que no es necesario
convertirnos en eximios deportistas o
consumados practicantes de "aerébicos".

El Colegio Americano de Medicina del
Deporte y la Asociacion Americana del
Corazon en Agosto del 2007, publica nuevas
recomendaciones de Actividad Fisica para la
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promocion y mantenimiento de la Salud y
reduccion de riesgo de Enfermedades
Cronicas: “Realizar Actividad Fisica Aerobica
de moderada intensidad minimo 30
minutos, 5 dias a la semana o Actividad
Fisica Aerdbica de vigorosa intensidad por
20 minutos, 3 dias por semanay hacerde 8 a
10 ejercicios de entrenamiento de fuerza, de
8 a 12 repeticiones de cada ejercicio 2 6 3
veces por semana”.

La Actividad Fisica diaria puede ser continua
o acumulada; es decir, 10 minutos en la
manana, 10 minutos al medio dia y 10
minutos en la noche en la mayoria de los dias
de la semana, es igualmente positivo para la
salud.

La familia ecuatoriana tiene en la promocion
de la actividad fisica un nuevo reto. Pero
nuestro consejo y prédica no sera suficiente,
precisamos unirnos en aliados en esta gran
cruzada, para que fructifique un nuevo
paradigma de salud que haga de la actividad
fisica un pasaporte para la misma,
cambiando los ambientes que promueven la
inactividad.

La Carrera en Ciencias de la Actividad Fisica,
Deporte y Recreacion de la ESPE y la
Concentracion Deportiva de Pichincha, les
reitera la invitacion de citarnos varios dias a
la semana como un habito, aquella buena
costumbre de movernos, de hacer actividad
fisica con varias opciones, todo por nuestra

salud. Solo con nuestra motivacion
podremos cambiar nuestros estilos de vida y
asi aportar en el desarrollo de una nueva
familia y de un nuevo Pais.

iPORQUE LA ACTIVIDAD FISICA ES
PASAPORTE PARA LA SALUD; (MATSUDO
2004)
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Tips Saludables
Sobrepeso

Elsobrepeso deteriora todos los 6rganos, favoreciendo el desarrollo de incontables problemas de salud
como: Hipertension, colesterol elevado, diabetes, infartos, derrames, artritis, discopatias, algunos
canceres, etc. Ademds aumenta el riesgo quirtrgico y probabilidades de sufrir fracturas.
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Introducciéon

Parece evidente que la practica fisico —
deportiva es beneficiosa para la salud. Esta
idea de identificar la actividad fisica como
medio de mejora de la salud, parece aceptada,
no solo por la comunidad cientifica, rendida a
la evidencia de la gran cantidad de
investigaciones y estudios que se han
realizado en este sentido, con resultados que
defienden o demuestran esta hipétesis, sino
que asimismo, también parece aceptada por
el conjunto de las sociedades denominadas
“avanzadas”, y por ende por la mayoria de los
ciudadanos caminantes.

Este postulado ha evolucionado, hasta tal
punto que actualmente se tiene la idea,
bastante generalizada, que cualquier tipo de
practica fisico — deportiva, es beneficiosa para
la salud. Esta situacién se ve favorecida por la
gran cantidad de informacién y de intereses
economicos que se han creado en torno a la
practica deportiva a todos los niveles, hasta
tal punto que en algunos casos se confunde la
practica deportiva con el consumo de
productos asociados a dicho deporte
(Sanchez Bafiuelos 1996).

Sobre la base de esta idea se ha creado en
nuestro entorno un mercado, un negocio muy
importante al que le interesa que la poblacion
practique deporte o lo que “es lo mismo” que
consuma productos que se relacionan con la
practica deportiva (vestuario, implementos, o
nutrientes y bebidas relacionados con el
deporte). Este hecho, que a primera vista no
parece muy perjudicial, ha fomentado y
reforzado la siguiente hipotesis: “toda la
practica fisico —deportiva, sea cual sea, y
realizada en cualquier situacion, es
beneficiosa para la salud”, y ésta, si que
puede llegar a ser preocupante para la salud
de la poblacion.

Otro aspecto que trataremos es el término
Actividad Fisica o Actividad Fisica Saludable,
¢qué es Actividad Fisica?, ¢actividad fisica es
todo lo que implique movimiento corporal?,
andar, barrer, subir escaleras, fregar platos,

labrar la tierra, etc. y si toda actividad fisica
es buena paralasalud.........

En este trabajo defendemos la importancia de
la practica del ejercicio fisico como un
instrumento de gran valor para la salud de la
poblacion. Pero igualmente pretendemos
defender, mediante el conocimiento cientifico
publicado en numerosos medios por autores
de indiscutible prestigio, que esta practica
fisica ha de ser controlada por profesionales
facultados para ello. De lo contrario, y como
demostraremos a continuacion, una practica
fisica ejecutada incorrectamente, no sé6lo no
sera beneficiosa sino que podria ser muy
perjudicial para la salud de quien la practica,
sobre todo en poblaciones especialmente
sensibles como el nifio y/o el adulto mayor.

En consecuencia, y sin animo de entrar en
una guerra de términos, entiendo que seria
aconsejable, rechazar la expresion de
actividad fisica, y sustituirla por la de
ENTRENAMIENTO. El término
entrenamiento lleva implicito la necesidad de
evaluar, planificar y ejecutar cargas de
trabajo fisico enfocados a la consecucion de
unos objetivos previamente establecidos y
razonados. Sin perjuicio de que éstos bien
podrian ser objetivos de salud o de
rendimiento deportivo. Cualquier persona no
tiene los conocimiento necesarios para
recomendar e incluso prescribir (como si de
un analgésico general se tratara) actividad
fisica (entrenamiento), ya que establecer un
plan de entrenamiento INDIVIDUALIZADO es
una actividad compleja que requiere una
preparacion vasta y especifica.

El concepto de salud

La salud es un concepto que todos conocemos
y que esta presente a lo largo de toda nuestra
vida. Sin embargo si nos preguntamos ¢Qué
es la salud?, no siempre encontramos
facilmente una definiciéon. Habitualmente se
define la salud en sentido negativo, esto es
como ausencia de enfermedad. Es decir
estamos sanos si no tenemos ninguna
patologia.
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Desde 1948, la OMS public6 una definicién
de salud que aun hoy sigue vigente “la salud
es un estado de completo bienestar fisico,
mental y social y no tan sélo la ausencia de
enfermedad”.

Se debe concebir la salud como una situacion
de equilibrio dinamico de mayor o menor
nivel de bienestar entre todos los ambitos del
ser humano, que daran como resultado un
cierto nivel de salud, ya que parece utopico
alcanzar ese completo bienestar en todas las
facetas de nuestra vida. Podemos concluir
que cada persona se encontrara en un punto
determinado del continuo “perfecta salud
enfermedad”, en funcion, entre otras cosas,
de sus comportamientos y habitos de vida.
Sin analizamos esta concepcion de la salud
encontraremos que se muestra notablemente
vinculado al concepto de calidad de vida sana
(Sanchez Bafiuelos, 1996:23).

La calidad de vida se refiere a una condicion
de vida que habitualmente conlleva
connotaciones positivas. Los conceptos de
estilo de vida y calidad de vida se encuentran
intimamente relacionados, viéndose
determinada la calidad de vida por el estilo de
vida que cada persona o grupo decide
experimentar, y estos a su vez van a
determinar el estado de salud de la persona.
(Corel, 1992; Mendoza, 1994).

El concepto de actividad fisica

Desde una 6ptica funcional la actividad fisica
consiste en el movimiento corporal de
cualquier tipo producido por la contraccion
muscular y que conduce a un incremento del
gasto energético (Blair, 1992). La actividad
fisica es la manifestacion pragmatica de una
necesidad basica del ser humano como es el
movimiento, consiste en interaccionar con
nuestro entorno utilizando el movimiento
corporal.

Habitualmente se ha identificado la practica
fisica con el ambito biologico u organico de la
persona, sin embargo el ejercicio fisico como
la mayoria de las manifestaciones humanas
tiene un componente fisico, psiquico y social.
Afrontar la practica fisica como una suma de
movimientos musculares efectuados por las
diferentes palancas oseas supondria un
error. La actividad fisica supone movimiento
corporal, asimismo casi siempre es una
practica social, ya que es un medio para
interaccionar con otras personas y a su vez es
una experiencia y vivencia personal que nos
permite conocernos mejor a nosotros mismos
y aceptar nuestras limitaciones (Devis, 2000).

El concepto de entrenamiento

En la literatura podemos encontrar muchos
conceptos y definiciones de entrenamiento.
En este texto presentaré algunas definiciones
de autores de prestigio cientifico contrastado.
Entiendo que no es tan importante el

concepto en si, como detectar sensibles
diferencias entre los conceptos de actividad
fisicay conceptos de entrenamiento.

Por otro lado y sin entrar en guerras de
términos pero teniendo en cuenta que en
ocasiones también es importante acunar o
asumir una terminologia acertada, quiero
mencionar que se manejan otros términos
asociados a este concepto de entrenamiento
como acondicionamiento fisico.

Segun Platonov (1991), el entrenamiento
deportivo comprende el conjunto de tareas
que aseguran una buena salud, una
educacion, un desarrollo fisico armonioso, un
dominio técnico y tactico y un alto nivel de
desarrollo de las cualidades fisicas
especificas.

Matveiev (1983) la forma fundamental de
preparacion del deportista basada en
ejercicios sistematicos, y la cual representa,
en esencia, un proceso organizado
pedagoégicamente con el objeto de dirigir la
evolucioén del deportista.

Bompa (1983), actividad deportiva
sistematica de larga duracion, graduada de
forma progresiva a nivel individual, cuyo
objetivo es conformar las funciones
humanas, psicologicas y fisiolégicas para
poder superar las tareas mas exigentes.

La practica de ejercicio fisico y la salud
Puede decirse que son muchos los efectos y
beneficios que se le atribuyen a la actividad
fisica relativos a la salud, entendida ésta
desde una perspectiva integral. Estos
supuestos efectos positivos se ven
refrendados en muchas ocasiones por
publicaciones cientificas y en otras son
producto de ideas y conceptos trasnochados.
Las relaciones entre la actividad fisica y la
salud se encuentran en los anales de la
civilizacion occidental, ya en la Grecia clasica
encontramos vinculos entre la practica fisica
y un buen estado de salud. Aparece la
Gimnastica y después se desarrolla el
concepto de Hygieine (Chinchilla y Zagalaz,
2002).

También del renacimiento nos han llegado
documentos donde se identifica la practica
fisica con la mejora de la salud (Cristobal
Méndez: Libro del ejercicio y de sus
provechos).

Efectos beneficiosos de la practica fisica

sobre la salud

La investigacion de estos efectos ha sido

llevada a cabo en tres ambitos basicos:

0 Efectos beneficiosos sobre la salud
biolégica o fisica.

0 Efectos beneficiosos sobre la salud
psicologica.

0 Efectos beneficiosos sobre la salud social.

Podemos encontrar gran cantidad de

literatura sobre los efectos beneficiosos de la
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practica regular de ejercicio fisico sobre la
salud. Incluso textos donde se han revisado y
compilado dichas investigaciones (Sanchez
Banuelos, 1996; Devis, 2000; Delgado y
Tercedor, 2002; Pérez Samaniego, 1999...).
Quizas los efectos preventivos y terapéuticos
del ejercicio fisico sobre la salud fisica u
organica sean los mas pormenorizadamente
estudiados y difundidos. Siendo este ambito
el objeto de analisis desde este trabajo,
pretendemos aproximarnos hacia el objetivo
de conocer y comprender cémo podemos
mejorar los parametros biolégicos de salud
mediante la practica de ejercicio fisico. A
continuacion se citan ejemplos, de algunos de
estos estudios:

En cuanto a los beneficios sobre el sistema
cardiovascular, podemos encontrar en la
literatura un gran numero de estudios que
informan sobre la gran variedad de factores y
aspectos beneficiosos del ejercicio fisico sobre
la prevencién y terapia de problemas
cardiovasculares (Wannamethee, 2001).
Ademas en personas con patologia cardiacas
se observan adaptaciones a la actividad fisica
de caracter aerdobico y moderada
cualitativamente muy similares a las que
ocurren en personas sanas; es decir, mejoras
a nivel de consumo maximo de oxigeno,
volumen sistoélico, frecuencia cardiaca, etc.
(Graf y Col 2001; Janion 2000; Lakka y Col
2001; De Teresa 1999).

Goldfine y Col. (1991), encontraron que se
dan tasas mas bajas de mortalidad por
enfermedades coronarias, y la incidencia no
fatal de las mismas, entre los sujetos que
realizan actividad fisica, frente a los que no la
realizan.

En cuanto a la presiéon arterial muchos
investigadores informan que la poblacion mas
activa tiene menor probabilidad de sufrir
hipertension arterial que la poblacion mas
sedentaria (Sato, 2000). Podemos encontrar
muchos estudios que demuestran que la
practica regular de ejercicio fisico favorece la
disminucién de la presién arterial. Por
ejemplo, esta patologia es muy poco frecuente
en deportistas que entrenan regularmente
(Limy col., 2001).

Ademas parece demostrado el efecto positivo
de la actividad fisica sobre el cartilago
articular. Dado que el ejercicio también
aumenta el liquido intraarticular, que es el
medio del que se nutre el cartilago (Noble,
1997).

Sinos referimos ala diabetes, existen muchas
investigaciones que informan de la
disminuciéon del riesgo de padecer este
problema si se practica actividad fisica de
manera continua (Sato 2000b; Dela 2000).
Algunos estudios han demostrado que el
ejercicio fisico produce efectos semejantes a
los de la insulina en cuanto a la estimulacion
del uso de la glucosa en el musculo (Aspray y

col 2000).

El sobrepeso es un problema que crece de
manera vertiginosa en las sociedades de
nuestro primer mundo. Incluso en los paises
con la tradicional dieta mediterranea, como
el caso de Espana esta aumentando la
obesidad de manera preocupante. El ejercicio
fisico es fundamental para detener la
obesidad y controlar el peso (Rissanen 1999;
Boden-Albala 2000).

Riesgo para la salud de la inactividad fisica
y el sedentarismo

El sedentarismo, es una caracteristica del
estilo de vida de la sociedad contemporanea
avanzada que se esta extendiendo de manera
importante. La progresiva automatizacion y
mecanizacion de los trabajos, el aumento del
estrés y la alta velocidad a la que vivimos,
junto con el uso que hacemos de nuestro
tiempo libre, (que es cada vez mayor), en
actividades sobre todo de tipo pasivo, son
algunos ejemplos que explican la extension y
generalizacién del fendémeno del
sedentarismo en sociedades avanzadas como
lanuestra.

Para paliar esta situacion las instituciones
responsables de la promocién y
mantenimiento de la salud como por ejemplo
la OMS, recomiendan la importancia de que
el individuo adopte habitos saludables como
por ejemplo realizacioén de actividad fisica de
manera regular y mantenida.

Uno de los principales objetivos en los
gobiernos e instituciones del mundo
desarrollado es el de mejorar la calidad de
vida de la poblacién. Relacionado con la
practica de ejercicio fisico y en esta linea de
promocion de la salud, la Federacion
Espanola de Medicina del Deporte
(FEMEDE), en el afio 2000 hizo publico un
manifiesto que dice literalmente “los
ciudadanos de la Uniéon Europea necesitan
con urgencia ampliar su actividad fisica con
el fin de mejorar su nivel actual de salud y sus
capacidades funcionales y mantener éstas
hastauna edad avanzada”. (Vuoriy col. 2000)

Existen gran numero de investigaciones
acerca de los efectos que sobre la salud tiene
la falta o inexistencia de practica fisica. A
continuacion mostraremos algunos de ellos
que se refieren concretamente a los efectos
sobre el sistema cardiovascular y el muisculo-
esquelético. Siendo estas estructuras
organicas dos de las mas estudiadas, tal vez
por ser a su vez los sistemas donde mas se
reflejan las consecuencias del sedentarismo.

7.1 Efectos del Sedentarismo sobre el
Sistema Cardiovascular

Hasta finales del siglo XIX y principios del
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XX, la principal causa de mortalidad de la
poblacién eran las enfermedades
infecciosas. Pero, el descubrimiento de los
antibioticos y el cambio en los habitos de
vida relacionados con el desarrollo
industrial y tecnolégico, han hecho que en
la actualidad la mortalidad por
enfermedades cardiovasculares sea el
principal problema de salud en el mundo
occidental (De Teresay Esparza, 2003).

La inactividad fisica mantenida en el tiempo
es un factor de riesgo en problemas en el
sistema cardiovascular, como deterioro de
la funcién miocardica o disminucion del
consumo maximo de oxigeno, aspecto muy
importante en cuanto a la afectacion
funcional en otros o6rganos y sistemas
(Akovay col 2001).

El sedentarismo provoca un deterioro de la
funcionalidad del sistema cardiovascular,
dada la falta de estimulacién que supone la
actividad. Aun asi, desde el punto de vista
funcional, el deterioro del miocardio es
menos llamativo que el del sistema
muscular esquelético. Recordemos que el
miocardio es el Unico musculo que
permanece en contracciéon activa continua
desde el nacimiento hasta la muerte. De
hecho, quiza sea esta mayor continuidad
del estimulo la que determine las
diferencias en la capacidad protectora del
miocardio frente a danos potenciales
(Greenleafy Kozlowski, 1982).

En el corazon sano muchos de los riesgos a
que se ve sometido pueden provenir de la
mano de respuestas fisiolégicas o
patologicas de otros sistemas, deteriorados
funcionalmente por el sedentarismo.
Dichas respuestas pueden tener
consecuencias aun mas perjudiciales en el
caso de un miocardio ya enfermo. Como se
pone de manifiesto en la insuficiencia
cardiaca (Piepoli, 1998), en los que
tradicionalmente estaba absolutamente
contraindicado el ejercicio fisico. Mientras
que las medidas para compensar la
disminucién del gasto cardiaco,
inicialmente beneficiosas, acaban por
cerrar un circulo vicioso agresivo contra el
propio miocardio (De Teresa y Anguita,
1992).

7.2 Efectos del Sedentarismo sobre el
Aparato Locomotor

La causa principal de la pérdida de la masa
muscular en la poblacion actual se debe
fundamentalmente al sedentarismo, ya que
en poblaciones de 40 a 55 afos, la pérdida
de tejido muscular no puede achacarse al
envejecimiento, sino a la reducciéon de la
actividad fisica diaria (Sutton, 1986).

Del mismo modo que el entrenamiento fisico
produce una hipertrofia muscular y un
mayor desarrollo 6seo, el sedentarismo y el
reposo mantenido conducen a un deterioro
cuantitativo y cualitativo del sistema
musculo-esquelético. Los estudios
realizados en voluntarios sometidos a
reposo mantenido en cama, mostraron
efectos negativos sobre practicamente todos
los 6rganos. La pérdida de masa muscular
se debe a la pérdida de liquido extracelular,
y la de proteinas contractiles, con un
balance de nitrégeno negativo (Greenleaf y
Bernauer, 1977). Esta pérdida, sin
embargo, no se ve reflejada en reducciéon de
peso corporal, ya que suele acompanarse a
la reduccion de peso magro, un aumento del
peso graso.

Asimismo, el reposo y el sedentarismo
provocan una desmineralizacién 6sea, que
se traduce en cuadros de osteopenia en los
casos mas leves o de osteoporosis en los
mas graves. Esta patologia es una de las
mas prevalentes en las mujeres
menopausicas, dado el incremento del
sedentarismo en este grupo de poblacion,
conllevando un aumento en el riesgo de
fracturas (Snow-Harter, 1991).

El tejido conectivo que forma parte de los
tendones también sufre una degradacion
debida a la falta de estimulo de traccion a
causa del sedentarismo. De hecho, se ha
podido comprobar la disminucién de la
resistencia de los tendones de animales de
experimentaciéon sometidos a reposos en
comparacion con los mas activos (Brewer,
1983).

El sedentarismo también afecta
negativamente al cartilago articular,
disminuyendo su grosor. Debido a que uno
de los efectos del ejercicio fisico es el
aumento del liquido intraarticular, del cual
se nutre el cartilago, la inactividad fisica que
contrarresta este efecto también determina
indirectamente un deterioro del mismo
(Favus, 1996).

8. Riesgos de una practica fisica inadecuada
o sin control

La practica de ejercicio fisico indiscriminada,
descontrolada, sin programacién ni
orientacion por personas cualificadas, puede
llegar a ser tanto o mas perjudicial que la
propia inactividad. El exceso del ejercicio
fisico, o las practicas con cargas e
intensidades de trabajo excesivas y no
adaptadas ni controladas de modo
personalizado, aumentan el riesgo de
consecuencias nocivas para la salud del
sujeto (Straus 1994).
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Esta situacion impide las respuestas
compensatorias y reparadoras adecuadas,
desarrollandose un dano que provoca la
destrucciéon muscular (rabdomiolisis).
Inicialmente los focos de dafno estructural se
localizan en las microfibrillas y en el
citoesqueleto. Este estado de rabdomiolisis se
acompana de una liberacion de enzimas
musculares (Sawka, 2000).

El peligro siempre sera mayor cuando se
aumenta la intensidad del estimulo fisico al
que nos sometemos, sobre todo en personas
que no entrenan habitualmente son
especialmente peligrosos aquellos esfuerzos
que superan el umbral anaer6bico (American
College 1999; De Teresa 1999).

Una de las consecuencias de la realizacién de
sobreesfuerzos fisicos son alteraciones de
tipo inmunolégico. La practica de ejercicio a
intensidades elevadas provoca dano tisular
acompanado de un verdadero proceso
inflamatorio a nivel del musculo esquelético.
(Koning y Col 2000; Macintyre y Col 2001).

Es frecuente por ejemplo la apariciéon de
lesiones musculo — esqueléticas (Pate Y
Macera 1994). También complicaciones de
tipo cardiovascular como arritmias, anginas
de pecho, problema cerebro — vasculares,
infarto agudo de miocardio, incluso la muerte
subita (Lakka 2001).

Cuando estos procesos se perpetian da lugar
a un verdadero proceso inflamatorio crénico,
con repercusiones no sélo a nivel del musculo
esquelético, sino también a otros niveles
como el neuroendocrino, el miocardico y el
inmunologico.

Asi por ejemplo inmediatamente después del
agotamiento debido a trabajo muscular
especialmente de tipo excéntrico, las
micrografias electrénicas muestran una
desorganizacion de las proteinas contractiles
dentro de las fibras agotadas (Asp et al. 1996).
Estos cambios de la ultra estructura
muscular provocan una respuesta
inflamatoria que es reparada habitualmente

PRACTICA FISICA
INADECUAIA

tras un periodo de adaptacion, que es tanto
mayor cuanto mas elevadas hayan sido las
cargas de trabajo (Smith, 2000).

También encontramos investigaciones que
informan sobre el aumento en la produccion
de radicales libres que producen dano
oxidativo celular, como consecuencia del
ejercicio extenuante, el cual provoca una
imposibilidad de adaptacion de los
mecanismos antioxidantes fisiolégicos (Reid
2001).

Pero no cabe duda que la consecuencia
negativa mas importante de una practica
fisica inadecuada y sin control es lo que se
conoce como “muerte subita en el deporte”.
Este suceso se ha estudiado profundamente
en los ultimos afnos encontrandose gran
cantidad de literatura cientifica en torno a
este cuadro fatal (Ades 1992).

Evaluacion de la condicion fisica

Previo al inicio del programa de actividad
fisica practica por la que nos hayamos
decantado, es imprescindible conocer
nuestro nivel de condicién fisica. De este
modo podremos ajustar la intensidad, el
volumen, frecuencia, duracion y el tipo de
ejercicios a llevar a cabo.

Existen innumerables test fisicos y de
condicion fisica aplicables a todas las
modalidades de practica fisico-deportiva.
Estos se pueden encontrar facilmente en la
numerosa bibliografia publicada respecto. a
esto. No obstante la mayoria de estos tests
son pensados para evaluar el rendimiento
fisico y en muchas ocasiones son complicados
de llevar a cabo. En cualquier caso se trata de
pruebas perfectamente fiables y validadas
cientificamente. A continuacién se describen
algunos ejemplos:

Test de Rufier-Dickinson:

El objetivo de este test es medir la adaptaciéon
cardiorrespiratoria al esfuerzo provocado por
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un ejercicio de corta duracion.

El material necesario es un cronémetro, y se ha

de seguir los siguientes pasos:

0 SemidelaF.C.enreposoFCR

0 Desde bipedestacion se realizan 30
sentadillas profundas, en 45 segundos

0 SemidelaF.C. alfinalizar el ejercicio: FCE

0 Se mide la F.C. un minuto tras finalizar el
ejercicio: FCM

0 COEFICIENTE DE RESISTENCIA = (FCR +
FCE + FCM -200)/10

Si el valor obtenido es menor de 1 excelente.

Entre 1y 5 Bueno. Entre 5y 10 medio, entre 10

y 15 bajo. Mayor de 15 malo.

Test de Rockport:

Caminar una milla (1609 metros).

Elobjetivo de este test es estimar la el VO, max.
El material necesario es una balanza, pista de
atletismo o un recorrido de una milla y un
cronometro.

Se pesa el sujeto y recorre una milla caminando
lo mas rapido posible registrando el tiempo
empleado. Al final de este recorrido se mide la
F.C.

El tiempo empleado en la milla se convierte en
minutos, es decir se divide el total de segundos
por 60.

VO, max.= 162.6—(0.17 x peso corporal en kg) -
(0.39 x edad en anos) + (6.31 sies varon) — (3.27
x tiempo en minutos) — (0.156 x F.C. al finalizar
la caminata).

Estos son tan s6lo algunos ejemplos de test que
se pueden utilizar para realizar una valoracion de
la condicion fisica de sujetos no entrenados. En la
literatura existen muchos mas ejemplos (James,
D.etal., 1999). Debemos utilizar el que se adecue
mas a las necesidades y caracteristicas de los
sujetos con los que trabajemos.

10.Planificacion del entrenamiento para la
salud
Cuando queremos practicar ejercicio fisico,
sea el tipo que sea, tenemos que tener
presente que vamos a someter a nuestro
organismo a una serie de estimulos que
requeriran unas adaptaciones fisiologicas a
corto y a largo plazo. Nuestro objetivo ha de
ser que dichas adaptaciones repercutan
positivamente sobre nuestra salud. En
definitiva se trata de llevar a cabo un
entrenamiento adaptado a las caracteristicas
de cada persona. Por consiguiente, hemos de
contar con aquellos principios del
entrenamiento que repercutan, no tanto en el
rendimiento como en el bienestar y la
promocién de la salud del sujeto.

10.1 Principios del entrenamiento
deportivo

0 Principio de unidad funcional. Cuerpo

globalidad

Principio de multilateralidad
Principio de especificidad
Principio de sobrecarga
Principio de supercompensacion
Principio de continuidad
Principio de progresion

Principio de individualidad
Principio de recuperacion
Principio de periodizacion

e e e e s Y s s [ s e

10.2 Principios del entrenamiento para la
salud
Los principios mencionados anteriormente
son fundamentales para cualquier tipo de
planificaciéon de entrenamiento, pero en los
casos concretos en los que nos planteamos
planificar un programa de actividad fisica
enfocada a la mejora de la salud de los
sujetos, debemos prestar especial atencion
(sin olvidar el resto), a los siguientes
principios:

0 Principio de multilateralidad: Trabajar
todos los sistemas (cardiovascular,
respiratorio, etc), grupos musculares y
cualidades fisicas basicas (fuerza,
resistencia y amplitud articular
fundamentalmente)

0 Principio de supercompensacién: Los
estimulos (cargas) han de ser lo suficiente
intensas para que produzcan adaptacion y
no excesivamente elevadas para que no
sean nocivas para la salud.

0 Principio de recuperaciéon: Es necesario
que los descansos sean adecuados Yy
suficientes para que los sujetos tengan
tiempo suficiente de adaptacion al trabajo
realizado.

0 Principio de continuidad: Entrenar mucho
y de forma muy intensa durante periodos
de tiempo interrumpido, sin planificacion
es mas perjudicial que beneficioso.

0 Principio de individualidad: No podemos
hacer recetas universales, sino que
debemos adaptar los planes de trabajo a
las necesidades, aptitudes y expectativas
de cada sujeto.

11.Cualidades fisicas basicas a trabajar

Seguiin la literatura especializada los
componentes de la condicién fisica para la
salud son (Pate, 1989; ACSM, 1990, 1998).

0 Resistencia cardio-respiratoria.

0 Fuerzay resistencia muscular.

0 Composicion corporal.

0 Amplitud de movimiento.

La velocidad queda excluida de los objetivos
de la actividad fisica - salud, ya que
habitualmente suele ser una cualidad
necesaria fundamentalmente para fines de
rendimiento (Cometi, 1998).

Las actuaciones relativas a la actividad fisica
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orientada a la salud, actualmente sigue
necesitando un conocimiento mas
exhaustivo, debido a la falta de estudios
rigurosos. Asi para poder entender este
proceso es preciso delimitar dos grupos de
elementos: las adaptaciones organicas que
condicionan la practica de actividad fisica
regular sobre la condicion fisica y los
requisitos de estandarizacion de los
programas de acondicionamiento fisico
(ACSM, 1998).

En cuanto al primer grupo ya hemos
mencionado las variables de la condicion
fisica relacionada con la salud: la resistencia
aerobica para mejorar el estado
cardiorrespiratorio, el VO, max, la fuerza y
resistencia muscular, para actuar sobre el
estado metabédlico, la amplitud articular para
mejorar los grados de movilidad de las
articulaciones y la elasticidad muscular y la
composicion corporal para optimizar la
distribucion de la grasa corporal.

Respecto al segundo gran elemento, es
patente la ausencia de estandarizacion y
sistematizacion, de protocolos de
entrenamiento, de los disenos de
investigacion utilizados, asi como de los
procedimientos para evaluar las variables.
Asi por ejemplo el American College Sport
Medicine (1998), recomienda que un
programa de entrenamiento orientado a la
mejora de la salud ha de prolongarse durante
unas 20 semanas, alargandose el mismo si
trabajamos con mayores (Sealsy col. 1984).
Las personas mas beneficiadas son las que
pasan de niveles sedentarios a un nivel
minimo de actividad fisica, consiguiéndose
beneficios adicionales a medida que se
aumenta la carga, pero esto supone
aumentar el riesgo (Williams, 1997). Se crea
por tanto un continuum, donde es muy
complicado detectar con claridad un limite
para garantizar la practica saludable.

11.1 Resistencia Aerodbica O
Cardiorrespiratoria

Recomendaciones generales para el
trabajo de resistencia aerdbica

La resistencia como capacidad fisica
condicional presenta muchas
manifestaciones y tipos de resistencia que
nosotros no vamos a tratar con profundidad
(resistencia organica, lactica, muscular,
aerdbica, anaerdbica, basica, especifica,
etc). La resistencia esta relacionada con la
capacidad a resistir la fatiga. Nosotros
vamos a recomendar el trabajo de la
resistencia aerdbica, debido a sus
demostrados efectos beneficiosos para la
salud relacionados con la funcion cardiaca,
la circulacién y perfusién periférica, la
presion sanguinea, la funciéon pulmonar,

etc.

Sistemas de Entrenamiento de 1la
Resistencia

Los sistemas de trabajo de esta capacidad
fisica se agrupan en dos sistemas, los
cuales a su vez muestran diferentes
variantes.

CONTINUOS: aquellos en los que el trabajo
se realiza sin pausas intermedias de
recuperacion. El ritmo de trabajo puede ser
uniforme o variado: carrera, ciclismo,
natacién, remo, aerobic, step, etc.
FRACCIONADOS: cuando se establecen
pausas de recuperaciéon durante el
entrenamiento. Existe gran numero de
métodos fraccionados: intervalicos,
deportes (tenis, futbol...), Los deportes
mencionados en los métodos continuos
cuando se ejecutan con pausas, etc.

Metodologia del trabajo de la resistencia

Nosotros recomendamos métodos continuos
y ejercicios ciclicos (nadar, correr, ciclismo,
remo, etc.), para el trabajo de la resistencia
aerdbica, por los beneficios que para la salud
ofrecen. Asimismo estas modalidades de
practica fisica son facilmente realizables y
planificables por cualquier persona.

Aunque aqui exponemos unas
recomendaciones generales, luego han de
adaptarse a las caracteristicas especificas de
cada persona (principio de individualizacion
del entrenamiento).

El entrenamiento de la resistencia aerdbica
produce mejoras significativas sobre el
VO,max., modificando cualquiera de los
componentes de la carga: frecuencia,
duracion e intensidad y como siempre
adaptada al nivel del sujeto.

En cuanto al volumen de trabajo
recomendamos como referencia 40-50
minutos de trabajo continuo. También
podemos establecer el volumen a través de la
distancia pero al igual que la velocidad
depende del nivel fisico de cada sujeto.
Podemos establecer las siguientes relaciones
en funcion del tipo de medio de trabajo por el
que nos hayamos decantado:

VOLUMEN en distancia

Carrera : ciclismo = 1:2.5
Carrera : natacion = 4:1

Natacion: ciclismo = 1:10
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La frecuencia ideal seria 3 dias por semana,
cuando se entrena mas de 5 veces a la semana se
incremente notablemente las lesiones, una
frecuencia inferior a dos sesiones por semana no
produce mejoras significativas (Wenger y Bell
1986), (Blair, 1987).

La intensidad de entrenamiento de la resistencia,
se puede determinar a partir de varios
parametros.

Podemos tomar como referencia la velocidad de
desplazamiento, aunque esto vendra
determinado por la condicién fisica previa de
cada sujeto, aquellas personas con mejor nivel, a
una determinada F.C., se desplazaran a mayor
velocidad. Para el caso de la carrera podemos dar
como referencia una velocidad de 5 — 6 minutos el
kilémetro (10-12 Km/h).

La frecuencia cardiaca maxima (FCM). Es el mas
frecuentemente utilizado. Por ejemplo a través de
un porcentaje directo de ella.

Conocer la FCM de un sujeto mediante una
prueba de esfuerzo maximo, no siempre es facil
de realizar, y en ocasiones puede ser
desaconsejado e incluso peligroso, por lo que
habitualmente se hace de modo estimativo.
Existen varios procedimientos para su obtencion:

FCM=220-EDAD. Esta ecuacion presenta un

error medio importante, sobre todo en ninos y
adultos, es decir en valores extremos. Por lo tanto
se han publicado otras ecuaciones que obtienen
este parametro a partir de ecuaciones de
regresion, como por ejemplo Tanaka (2001)
FCM= 209-(0.65x edad).

También se puede utilizar la frecuencia cardiaca
de reserva (FCR):

FCR= FCM - FCB(frecuencia cardiaca basal). A
partir de este parametro se obtienen la frecuencia
cardiaca a la que se ha de trabajar para entrenar
a una determinada intensidad expresada como
porcentaje estimativo del VO, max. (Karvonen,
1988):

FC DE TRABAJO AL 60% = (FCR x 0.6) + FCBasal.

Otro parametro para obtener la intensidad de
trabajo es a través de la percepcion subjetiva del
esfuerzo (RPE, rating of perceived exertion). Este
parametro tiene una buena correlaciéon con el
lactato sanguineo, la FC o el VO2max (Robertson
y Noble, 1997). La escala que se suele usar es la
Escala de Borg (Borg, 1982). Este método es
aplicable para estimar la intensidad de cualquier
tipo de entrenamiento.

Escala de percepcion subjetiva del esfuerzo.
(Borg. 1982)
6
7 Muy, muy ligero
8
9 Muy ligero
10
11 Bastante ligero
12
13 Algo pesado
14
15 Pesado
16
17 Muy pesado
18
19 Muy, muy pesado
20
Actividad de Resistencia cardiorrespiratoria: intensidad relativa
(ACSM, 1998)
% VO,max .

INTENSIDAD % FCRéserva % FC MAX RPE
Muy suave <20 <35 <10
Suave 20-39 35-54 10-11
Moderada 30-59 55-69 12-13
Dura 60-84 70-89 14-16
Muy dura 85-99 90-99 17-19
maxima 100 100 20
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11.2 Amplitud de movimiento

El trabajo de la Amplitud de
movimiento (flexibilidad)

Esta capacidad fisica se refiere al maximo
rango de movimiento que puede alcanzar
cada articulacion. Hay muchos factores
que limitan esta capacidad de
movimiento: topes oOseos, elasticidad
muscular, flexibilidad de ligamentos y
cartilagos, asi como otras estructuras
conjuntivas. Para el trabajo de esta
cualidad fisica se utilizan habitualmente
los popularmente conocidos
estiramientos.

Beneficios del trabajo de la amplitud
de movimiento (Wilson y col. 1992;
Fredericson 1996)
0 Mejora la realizacion de actividades
cotidianas
Mejora la actitud postural
0 Disminuye y controla el estrés y la
tension fisicay mental
Facilita la relajacion muscular
Previene lesiones
Alivia del dolor muscular tras la
actividad fisica

Métodos para trabajar la amplitud de
movimiento
Tradicionalmente se han utilizado dos
grandes métodos, el método pasivo,
cuando el movimiento lo genera una
fuerza externa al sujeto, por ejemplo
cuando nos empuja un compafnero para
hacer el estiramiento. El otro es el método
activo, es decir cuando la accion la
produce la contracciéon voluntaria de la
propia musculatura.
Un ejemplo practico de ejercicios de
estiramientos activos muy conocido es el
streching. Existen diferentes
modalidades de streching, una de ellas
que podria estar en la linea de los que
venimos recomendando en este trabajo
seria el llamado Método Del Grupo De
Linkoping:
0 Tension muscular isométrica de 4” a
6”
0 Relajacionde2”a 3”
0 Estiramiento 8”

Recomendaciones a tener en cuenta al

trabajar la amplitud de movimiento.

0 Debemos calentar previamente

0 Recomendamos estiramientos
estaticos, sirebotes

Al estirar debemos sentir tension pero
nunca dolor

Mantener las articulaciones bien
alineadas, no es necesario buscar
posturas complicadas para conseguir
un buen estiramiento

Combinar el trabajo de estiramientos
con el de fuerza muscular

Mantener cada estiramiento 10-30
segundos

Especial cuidado con los musculos de
la espalda, manteniendo siempre las
curvaturas fisiolégicas de esta
mientras se estira

Estirar siempre espalda, glateos y
parte posterior del muslo

Entre 3 y 5 repeticiones por grupo
muscular (Taylor, 1990)

11.3 Metodoloia para el

entrenamiento de Fuerza

La determinacion del volumen e
intensidad 6ptimos no es tarea facil, y
aun menos si queremos establecer una
prescripcion generalizada. Si la
intensidad y el volumen es demasiado
facil no producira efectos beneficiosos
parala salud, y si es demasiado intenso
puede provocar el efecto contrario; es
decir, perjuicio para la salud del sujeto.
En el caso que el objetivo sea la
busqueda del bienestar y el disfrute de
la practica fisica, nosotros
recomendamos que la intensidad de
trabajo oscile en un 55 al 65% de la
intensidad maxima tedrica de una
repeticion maxima (1RM) (Wilmore y
Costill, 1998).

La determinacion de las cargas (la
intensidad) de trabajo de la fuerza se
obtiene como porcentajes de la fuerza
maxima dinamica concéntrica; es
decir, a partir de la carga que el sujeto
es capaz de movilizar en una repeticion
maxima (1RM). Este es el método mas
rapido y facil. Sin embargo en objetivos
de salud, no se recomienda la
realizacion de este test de 1 RM. Para
solucionar este problema existen unas
serie de ecuaciones y tablas que nos
permiten calcular la carga equivalente
ala fuerza maxima dinamica a partir de
cargas submaximas. (Mayhew y col.
1993), (Brzycki 1993).

Esto se traduce en mover un peso que
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2.

me permita hacer entre 14 y 16
repeticiones siempre sin llegar a realizar la
maniobra de Valsalva o que al realizar la
16* me encuentre fatigado.

Un entrenamiento tipo podria ser realizar 1
series de cada uno de los grupos
musculares mencionados anteriormente, o
bien dos series de dos musculos para tren
inferior y dos para tren superior. El trabajo
de lumbares y abdominales ha de estar
controlado especialmente y si es posible ha
de ser diario.

Los descansos entre series de 16
repeticiones han de ser entre 3 y S
minutos.

Estas recomendaciones elementales deben
ser adaptadas a cada sujeto y a partir de
estas se pueden desarrollar infinidad de
posibilidades en funcion del progreso,
expectativas e intereses de cada persona.

Medios de entrenamiento basicos para
la Fuerza

PRACTICA DEPORTIVA.  Todos los
deportes necesitan un nivel importante
de desarrollo de la fuerza, sin embargo
algunas modalidades deportivas
desarrollan o se sirven mas de esta
capacidad fisica que otras, se trata de
elegir aquella modalidad deportiva que
mas se adecue a las necesidades de cada
sujeto.

AUTOCARGAS.
Utiliza el propio cuerpo como sobrecarga
para la mejora de la fuerza. Es util para
realizar un entrenamiento de
mantenimiento de la condicion fisica
general. A continuacion se enumeran los
grupos musculares que podemos
trabajar junto a un ejemplo de ejercicio
para dicho musculo.

2.1. PECTORALES. Fondos en suelo.

2.2. DORSALES. Dominadas agarre en
pronacion.

2.3. ABDOMINALES LUMBARES.
Cualquier ejercicio normal de trabajo
abdominal y/o lumbar se suele hacer
con autocargas

2.4. CUADRICEPS. Sentadillas.
escalones

2.5. ISQUIOTIBIALES. Desde rodillas caer
hacia delante lo mas lentamente
posible.

2.6. HOMBROS. Pino. Antepulsiones.

2.7. BICEPS. Dominadas agarre en

Subir

pronacion.
2.8. TRICEPS. Fondos de triceps

3. CARGAS EXTERNAS

El uso de cargas externas para el trabajo

de la fuerza muscular consiste en realizar

contracciones musculares contra una

resistencia externa, es decir con una

sobrecarga. Habitualmente nos servimos

de las pesas como elemento de

sobrecarga. Existen gran cantidad de

ejercicios y maquinas de musculacion

que se pueden utilizar para trabajar la

fuerza muscular especificamente de gran

numero de musculos de nuestra

economia. Se proponen algunos

ejemplos de ejercicios para cada uno de

los principales grupos musculares

(Delavier, 2001).

1. PECTORALES. Press de banca

2. DORSALES. Jalones tras nuca

3. CUADRICEPS. Prensa

4. ISQUIOTIBIALES
Desde rodillas: caer

5. HOMBROS. Vuelos
frontales

6. BICEPS.
mancuernas

7. TRICEPS. Extensiones en polea

laterales o

Curl con barra o

Recomendaciones generales para
ejercicios de fuerza

Trabajo dinamico

12 - 20 repeticiones maximas
Articulaciones alineadas
Movimientos controlados
Respiracion coordinada

Grupos musculares grandes

Alternar musculos

No sobrecargar la columna

PN A LN

12.Consideraciones finales

Con este documento pretendemos
promover y estimular la practica de
actividad fisica desde una perspectiva de la
satisfacciéon personal y la ocupacion
saludable del tiempo de ocio.

Pretendemos desterrar el mito del que
identifica el ejercicio fisico con el
rendimiento y la competicion. Deseamos
fomentar una concepcion de la practica
fisico-deportiva desde su dimension
hedonistay enriquecedora de la persona.
No es preciso pertenecer a un club
deportivo, ni inscribirse a macro-
gimnasios, o competir para disfrutar de
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la capacidad de movimiento de nuestro
cuerpo.

“mens sana in corpore sano”
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Las Actividades Fisicas para los Adultos Mayores y las personas de
la Tercera Edad

Prof. Andrés Jaén Fuentes
Panama, Republica de Panama
Email: ajaenflayahoo.es
ajaenfwhotmail.com
Celular: 66558622

Domingo 6 de abril de 2008, conmemoramos
el Dia Internacional de la Actividad fisica,
razé6n por la cual quiero dirigirme a mis
colegas, profesores y maestros de Educacion
fisica, al igual que todos aquellos instructores,
monitores, promotores y lideres comunales
que se dediquen a la conduccioén y desarrollo
de actividades fisicas, deportivas y
recreativas.

Deseo felicitarlos en este dia tan importante y
exhortarlos a que dediquen parte de su tiempo
a la poblacion de Adultos mayores, que cada
dia es mas creciente y la mayoria no se ejercita
desde que terminaron su educacion
secundaria.

Uno de los retos mas importantes que nos
presenta el siglo XXI, con un desarrollo
tecnologico que incrementa una cultura de
personas sedentarias y los avances cientificos
en la medicina que aumentan la expectativa
de vida de los seres humanos, es la presencia
de cambios propios del envejecimiento mucho
antes de llegar a los 60 anos.

Es tan alarmante el sedentarismo y la
obesidad que bien podemos considerarlo
como una epidemia mundial, porque el
numero de enfermedades que condicionan,
como la osteoporosis, la obesidad, la
hipertension arterial, la diabetes y los altos
niveles de colesterol, tienden a duplicarse en
relacion alas reportadas en el siglo anterior.

Los educadores fisicos tenemos la gran
responsabilidad de ofrecer a nuestros
compatriotas en las diferentes regiones,
provincias, distritos, corregimientos y barrios,
la oportunidad de incorporar en sus habitos
de vida, la activacion fisica, el deporte y la
recreacion.

Este gran reto implica influenciar en el
mejoramiento de los niveles de desarrollo
fisico y de salud de todos los panamenos,

utilizando la informacién cientificamente
comprobada sobre los beneficios de las
actividades fisicas y recreativas, de forma tal
que puedan integrarlos a su estilo de vida.

Lo ideal es lograr cambiar la actitud de todos
los panamenos adultos mayores, hacia el
cuidado de su salud, preparando su propio
programa de actividades fisicas y
paralelamente cuidar sus habitos y
participar de una vida familiar y social que les
permita vivir con felicidad.

En Panama hay un aumento de la poblacion
de adultos mayores, y de estos un gran
porcentaje no esta practicando ninguna
actividad fisica para su salud.

Se han hecho ofertas de programas para este

grupo etario pero la participacion es
sumamente reducida y los pocos que
participan no son constantes; podemos
mencionar algunos que conocemos como:

Los “JUEGOS FLORALES” que se realizan
anualmente en las diferentes provincias y
luego una concentracién nacional en una
provincia diferente cada afio con actividades
fisicas, culturales, folkléricas y deportivas; lo
que hace falta es darle continuidad a estas
actividades durante todo el ano, formando
clubes locales en los barrios y corregimientos
para que estas personas participen de
actividades fisicas en forma sistematica y asi
beneficiarse en su salud fisica, mental y
espiritual.

El Programa “ACTIVATE PANAMA” que inici6
el Instituto Nacional de Deportes en abril del
2005 con un plan piloto en el Parque Omar
para posteriormente desarrollarlo en otros
lugares de nuestro pais, no ha sido asi y la
mayoria de los panamenos no supieron
aprovechar este magnifico programa, que
muchos desconocieron en su gran valor para
mejorar la calidad de sus vidas, sus habitos
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alimenticios, y que ademas era gratis.

El Programa “JUGUEMOS POR PANAMA” que
recientemente ha desarrollado el Instituto
Panamerio de Deportes “PANDEPORTES”, en
asociacion con el Ministerio de Desarrollo
Social y otras Instituciones del Gobierno
Nacional y con la participacion de 96
instructores cubanos, quienes, entre otras
actividades, han incluido la gimnasia para
adultos mayores (como los circulos de abuelos
que hacen en Cuba), atendiendo a muchas
personas de este grupo etario en las diferentes
provincias de nuestro pais hasta finales del
mes de mayo.

El Programa “SONRISAS” que me honro en
dirigir en la Barriada de Miraflores en el
Corregimiento de Betania y que consiste en
una serie de ejercicios fisicos para adultos
mayores y personas de la tercera edad
utilizando las sillas como elemento de apoyo,
una musica suave y relajante para mantener
un ritmo lento, separando los ejercicios en
siete grupos para atender las diferentes
regiones musculares, manteniendo una
respiracion relajada durante su ejecucion y
varias respiraciones profundas entre un
ejercicio y otro, con un calentamiento inicial y
una fase de relajamiento al final.

Estos ejercicios se ejecutan lentos,
suavemente y con seguridad, incrementan la
circulacién, previenen dafios en las
articulaciones y los musculos, aumentan la
flexibilidad y la amplitud de los movimientos,
mejoran el soporte del cuerpo, el equilibrio, la
postura y preparan a las personas para
absorber las sacudidas de movimientos
bruscos.

Conozco también el Programa de
“EJERCICIOS FISICOS EN EL AGUA” que se
desarrolla en la piscina municipal de Villa
Caceres en horas tempranas de las mananas;
el Programa de EJERCICIOS AEROBICOS
PARA ADULTOS MAYORES” que se desarrolla
en el Local de la EDAD 3 de Villa Caceres y El
Programa de “BAILES DE SALON Y BAILES
TIPICOS PANAMENOS” que se desarrolla los
dias sabados en la tarde en la Escuela de San
Antonio de Miraflores.

Se que existen otros grupos que se reunen en
los parques para hacer ejercicios fisicos y de
muchas personas que caminan y trotan en los
senderos, también existen grupos de ex
deportistas que se organizan para desarrollar

actividades deportivas de faitbol, baloncesto,
natacion y softbol para personas de mas de 55
anos de edad que se denominan como los
masters y otros como los pipones, todo esto es
bueno y los profesionales de la educacion
fisica tenemos la responsabilidad de orientar
a estas personas mayores para que hagan sus
actividades fisicas con el mejor beneficio para
ellos.

Es necesario que se incrementen mas
programas de actividades fisicas y recreativas
para los adultos mayores en nuestro pais y
quiero invitar a todos mis colegas a que
piensen seriamente en comprometerse a
participar en esta labor que ayudara a
nuestros familiares, vecinos y amigos a
integrarse a la cultura fisica y cambiar en los
proximos anos la actitud de los panamenfos
hacia el cuidado de su salud, mejorando la
calidad de sus vidas.

Antes de iniciar a un adulto mayor en un
programa de actividades fisicas debe
indicarsele que visite a su médico y le consulte
si puede participar y cuales son sus
limitaciones y su condicion de salud integral.
Los datos que nos proporcione el médico por
escrito y las respuestas que nos dé el
candidato a un cuestionario preparado
especialmente para conocer su predisposicion
y experiencias anteriores, nos permitiran
determinar el punto de partida, el grado de
esfuerzo y las areas del cuerpo que debemos
cuidarle mas o atenderle en forma especial.

Trabajar con este grupo humano representa
un reto con caracteristicas muy especiales y
bastante diferentes al trabajo con ninos,
muchachos, adolescentes, jovenes o atletas
de competencia. La atencion debe ser muy
personalizada porque todos los seres
humanos envejecemos de forma diferente,
dependiendo de factores genéticos,
ambientales, sociales, traumas anteriores,
experiencias en actividades fisicas durante su
ninez y juventud, costumbres y tradiciones
familiares o barriales, aspectos psicologicos,
condiciones de salud integral, etc.

Los adultos mayores son generalmente mas
susceptibles y el educador fisico debe tener
mucho cuidado en no hacer comparaciones
entre ellos, evitar las competencias y
estimularlos mucho con un trato afectuoso y
familiar, apoyandose en la fuerza espiritual
acrecentada en la mayoria de ellos y
fomentando la amistad, la empatia y buenas
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relaciones entre todos los participantes.

Recordemos que se trata de un grupo de
personas que poseen mucha experiencia en la
vida, generalmente de diferentes profesiones,
con una carrera ya realizada y una familia
formada, lo que nos indica que tienen mucho
que aportar a la sociedad y siempre les gusta
dar sus opiniones, por ello debemos hacer
pequenios conversatorios con el grupo para
que se integren y se conozcan cada vez mas,
hasta familiarizarse. Estos detalles
garantizaran la continuidad del grupo.

Hoy dia nadie discute ni pone en duda los
beneficios que la actividad fisica reporta a las
personas de cualquier edad, y muy
particularmente al grupo denominado de la
“Tercera Edad”, lo importante es
comprometerlos a la practica sistematica de
actividades fisicas para conservar su salud y
generar alegria, recreacion y momentos
agradables con un grupo de personas de su
misma edad, en un ambiente comodo, seguro
y limpio sin el propésito de incrementar un
rendimiento fisiolégico. Se trata de una
actividad entendida como un medio para el
cultivo de valores que puedan mejorar y
mantener el desarrollo de las diferentes
dimensiones que conforman la personalidad
humana.

Observamos en nuestra sociedad a una gran
cantidad de adultos mayores que se
autoexcluyen de este tipo de actividades
fisicas al desligarse por completo de sus
responsabilidades de trabajo, asumiendo una
actitud social pasiva y de inactividad de todo
tipo, acelerando el proceso de involucion
motora, fisica y psiquica. La practica del
ejercicio fisico regular, ofrece a las personas
de edad, una buena posibilidad de ocupar
activamente y con mayor calidad de vida,
parte de su tiempo libre.

Mencionemos algunos de los objetivos de las
actividades fisicas recreativas en lo
relacionado con el desarrollo psico-social de
este grupo etario:

0 Buscar la autonomia fisica que mejore el
acceso a las actividades motoras posibles
de enfrentar en la vida diaria o en aquellas
oportunidades laborales tardias que la
sociedad le ofrece a este grupo, alcanzando
mejores niveles en su calidad de vida.

0 Mantener las principales funciones
motoras, el equilibrio estético y dinamico,
la capacidad para adaptar los movimientos
a necesidades especificas, incrementar la
tonicidad muscular, mantener un ritmo de
movimiento, incrementar la funcion
cardiovascular y respiratoria, entrenar los
sentidos auditivos, visuales, tactiles y en
general mejorar la capacidad para
controlar su cuerpo.

0 Estimular el uso de algunas funciones
intelectuales, tales como la capacidad de
memoria, atencion, reflexion, analisis,
sintesis, emision de juicios de valor, entre
otros; que disminuyen con facilidad
cuando las personas se alejan de su
actividad laboral regular.

0 Promover la aceptacion de su propio
cuerpo y la toma de conciencia de la
utilidad que esto tiene ante la presencia de
un gran numero de limitaciones que dicho
cuerpo presenta después de los 60 anos.

0 Crear circulos de relaciones
interpersonales y grupales que ayuden a
disminuir la soledad en que a veces viven y
promover la comunicacion y el dialogo
permanente entre los participantes.

0 Estimular el desarrollo de un espiritu
colectivo en las personas mayores para que
constituyan un grupo o fuerza social
importante.

Caracteristicas del Envejecimiento

0 Disminucion dela funcion y el rendimiento

0 Disminucion de la capacidad de
adaptacion y reorientacion de los 6rganos

0 Alteraciones degenerativas en el aparato
locomotor que afectan el tejido
cartilaginoso y las articulaciones
(deformaciones articulares)

0 Decrecimiento del volumen muscular.
Perdida de elasticidad, agua y minerales.
Disminucion de las reservas de fosfato

0 Alteraciones del sistema nervioso con una
merma de seguridad, coordinacion,
concentracion y reaccion

0 Disminucién del numero maximo de
latidos a alcanzar, asi como la cantidad de
sangre que el corazon es capaz de bombear
en cada latido

0 Disminucioén de la capacidad de transporte
de los vasos y la obstrucciéon de un gran
numero de capilares empeorando el
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abastecimiento de oxigeno por los tejidos

0 Disminucion de la capacidad respiratoria
por la pérdida de elasticidad de la
estructura 6sea de la caja toraxica y la
disminucion de alvéolos y bronqueolos

0 Desgaste progresivo de todos los sistemas
del organismo humano con el transcurso
del tiempo

Se han hecho numerosos intentos
procurando frenar los procesos del
envejecimiento e incluso para lograr
rejuvenecimiento. Se han puesto a prueba
regimenes alimenticios, costumbres de
bebidas, estimulantes, medicamentos de
varios tipos, vitaminas y minerales, incluso
intervenciones quirurgicas en el sistema
hormonal, pero todo sin éxito.

Tenemos que insistir en el hecho de que, hasta
hoy, no existe ningun medicamento ni
preparado que pueda frenar los procesos de
envejecimiento y nos tenemos que limitar a
conservar hasta una edad avanzada la
suficiente capacidad de rendimiento fisico y
mental. Existen ademas otras razones para
conservar la capacidad de funcionamiento del
sistema cardiovascular respiratorio, y es que
en caso de necesitar una intervenciéon
quirurgica el éxito dependera de esta
capacidad.

Las actividades fisicas representan el método
mas seguro que poseemos para conservarnos
mas jovenes biolégicamente de lo que
corresponde cronolégicamente. Pero, para
garantizarlo se requiere de una aplicacion
correctay ciertos conocimientos preliminares.

Ejercicios Fisicos para Adultos Mayores

Conociendo las caracteristicas del ser
humano cuando esta finalizando su etapa
adulta y comienza la tercera edad, es lo ideal
ocuparse de mantenerse lo mas fuertes y
saludables posible. Para vivir felices y evitar
llenarse de dolores, la repuesta correcta esta
en la practica sistematica de actividades
fisicas.

El ser humano es una maquina casi perfecta
que con el tiempo va disminuyendo su
capacidad y cuando trabajamos con este
grupo etareo, debemos tener presente que las
posibilidades reales del organismo ya estan
disminuidas. Debemos analizar con
detenimiento cuales son los ejercicios y
actividades fisicas que deben realizar y como

realizarlas.

Antes de iniciarse en este programa de
ejercicios se debe consultar al médico para
asegurarse de que son apropiados. No es
obligatorio que los hagan todos desde el
principio, poco a poco ejecutaran los ejercicios
hasta donde sean capaces. Si se cansan se
detienen y hacen varias respiraciones
profundas, descansan un poco y luego siguen.

Si sienten dolores repentinos, pérdida de aire
o se sienten incomodos, suspenden
inmediatamente hasta consultar nuevamente
con su médico.

Deben wusar ropa apropiada para hacer
ejercicios, y que les quede holgada,
alimentarse moderadamente y de forma
balanceada, mantenerse participando de las
actividades sociales de su familia y descansar
suficientemente.

Veamos ahora cada una de las siete partes de
un buen esquema de ejercicios:

1° Los ejercicios de calentamiento para el
cuello, los brazos, hombros y manos
Aumentan gradualmente la circulacién,
previenen dafos en las articulaciones y los
musculos.

0 Deben hacerse lentamente,
suavemente y con seguridad

Relajacion de la respiracion

Medio circulo con la cabeza
Movimientos de flexion del cuello
Pendulaciones ritmicas de brazos
Movimiento de hombros hacia atras
Presion de los dedos de las manos
Extension de la muneca de la mano
Flexion de lamuneca de la mano
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Estos ejercicios ayudan mucho en lo que
hacemos diariamente, por ejemplo: girar
las manivelas de las puertas, agarrar y
abrir frascos, manejar el auto, y abrir
gavetas de los muebles.

Mientras se ejercita debe respirarse
correctamente y no detener la respiracion.

2° Los ejercicios de la parte alta del cuerpo
Se ejecutan de pie, pero sino puede parase
de la silla los puede hacer sentado y
ampliandolos hasta donde esa posiciéon se
lo permita.
Estos ejercicios ayudan a aumentar la
flexibilidad y la amplitud del movimiento
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de los musculos largos de arriba y de la
seccion media.

0 Marchaen el mismo lugar

Rotacion de los hombros

Circulo de los brazos

Movimiento cuadrado de los brazos
Aplaudir y empujar

Elevacion de los brazos
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3° Los ejercicios de flexiones y torsiones del

tronco

Ayudan a mejorar la flexibilidad muscular
y a absorber las sacudidas de los
movimientos en la porcion media del
cuerpo, y debe mantenerse una posicion
mas estable manteniendo las piernas bien
separadas para distribuir el peso sobre los
pies.

0 Torsion delaespinadorsal

Flexion lateral del tronco

Rotacion del torso

Movimientos pélvicos como de reloj
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4° Los ejercicios parala parte baja del cuerpo

Fortalecen la musculatura abdominal y

pélvica, mejoran la flexibilidad y la

amplitud de los movimientos de la cadera,

mejoran el soporte de la espina dorsal,

asisten a los musculos bajos y mejoran los

controles digestivos.

0 Elevacion de piernas en posicion de
sentados

0 Levantarlapelvis

0 Torsion de la pelvis en posicion de
sentados (simular marcha y deslizando
al cadera)

0 Rotaciéon de los pies (talones adentro y
afuera)

5° Los ejercicios de piernasy pies

Desarrollan la musculatura de la parte

baja del cuerpo, mejoran la flexibilidad, la

coordinacion y la circulaciéon de la

musculatura de los pies. Estos ejercicios

se hacen sentado en la silla.

0 Movimientos de las piernas hacia
afuera

0 Flexion y extension de las puntas de los
pies

0 Circulos de los pies segun los
movimientos de las manecillas del reloj

0 Circulos de los pies contrarios a los
movimientos de las manecillas del reloj

6° Los ejercicios de las extremidades (brazosy

piernas)

Aumentan la flexibilidad, la fuerza y
mejoran el balance y el equilibrio. Se
ejecutan de pie y al lado de la silla para

apoyarse de ella.

0 Movimientos de flexion de los brazos
hacia arribay hacia abajo

0 Empinarse

0 Balanceo antero-posterior de las
piernas

0 Abduccion de las piernas

0 Extension delas piernas hacia atras

7° Los ejercicios finales de relajamiento

Incrementan la flexibilidad de las
diferentes areas musculares del cuerpo
para finalizar esta serie de ejercicios
relajandolas y liberandolas de las
tensiones.
0 Para la parte alta del cuerpo, se
ejecutan en posicion de sentados:
a. Relajamiento de los hombros
b. Inclinarse hacia adelante
c. Ejercicio de postura
d. Torsion de brazos afueray adentro
0 Para las manos y los dedos, también
se ejecutan en posicion de sentados:
a. Piano
b. Flexion de dedos, manos y brazos
hacia arriba
c. Extension de los dedos hacia abajo
0 Parala parte alta y baja del cuerpo, se
ejecutan de pie.
a. Extension y flexion de piernas con
inclinacion adelante
b. Flexion y extension de piernas con el
cuerpo recto, colocando un pie
adelante y el otro atras
c. Balanceos laterales de brazos
d. Estiramiento de todo el cuerpo

Este programa de ejercicios fisicos
permite seguir haciéndolos en la casa
solo o con un grupo de amigos, hasta
dos veces por semana o en un centro o
salén bien ventilado, guiandose por el
video en su televisor, teniendo siempre
presente el lema del Programa, “Mejore
su vida haciendo ejercicios”.

Ademas es recomendable orientar a los
participantes a complementar su
participacion con:

0 Unabuenanutricion

Descanso suficiente

Uso de una vestimenta holgada
Revisiones médicas periodicas
Cuidar su salud mental y espiritual
Hacer actividades domeésticas
Participar de actividades sociales
Mejorar su afectividad

Aumentar su fortaleza espiritual
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Finalmente, les deseo mucho éxito en
estas actividades, estoy seguro que
lograran muy buena participacion y se
sentiran muy agradecidos por los

— MILEEY

~ . -A".-r.-. v '

participantes,

apoyados por sus

familiares, la comunidad y lo que es
mas importante, recibiran la bendicion

de Dios.
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Los Beneficios de la practica Fisica - Deportiva

Dr. Jorge Sarango Aguila
cemder@terra.com.pe

Especialista en Medicina del Deporte y Rehabilitacion

Especialista en Medicina del Deporte y

Rehabilitacion

Esta plenamente reconocido que quienes

practican deporte con regularidad mejoran su

estado de salud psicologica y fisica y por ende
su calidad de vida, porque la realizacion
regular y sistematica de una actividad fisica
adecuada a la capacidad individual de cada
persona, es beneficiosa para la prevencion de
enfermedades y para mantenimiento de un
buen estado de salud, ademas de un medio
excelente para mejorar el equilibrio personal

y reducir el estrés.

Beneficios a nivel fisico:

0 Elimina grasa, ayuda a controlar el peso
corporal, disminuye los niveles de
colesterol

0 Previene enfermedades coronarias

Mejora la capacidad respiratoria

0 Disminuye la frecuencia cardiaca en
reposo, vy los niveles de presion arterial
sistolica

0 Favorece el crecimiento y mejora el
desarrollo muscular

0 Factor de proteccion contrala osteoporosis

Beneficios a nivel psiquico:

0 Tiene efectos tranquilizantes y
antidepresivos

0 Mejoralos reflejosyla coordinacion.

Aporta sensacion de bienestar

0 Elimina o reduce el estrés, la agresividady
favorece el autocontrol

0 Previene el insomnioy regula el sueno.

0 Estimulalainiciativa

0 Nos ensefa a aceptar y superar las
derrotas

0 Favorecey mejoralaautoestima

0 Nosensenaa serdisciplinados

Es recomendable que cada persona realice
algun tipo de ejercicio para mejorar los
aspectos que mas le interesen. En este
sentido, un ejercicio saludable debe
cumplir una serie de requisitos:

0 Ser personalizado y de facil comprension
para quien lo practique

0 Quelainicie por niveles de intensidad mas
bajos

0 Que en su ejecucion intervenga el mayor
numero posible de musculos y
articulaciones

0 Que se practique por lo menos 3 v/sem.y
en sesiones con una duracion de por lo
menos 30 a 40 minutos
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Como sacar el maximo rendimiento a la

actividad fisica

0 Realice el ejercicio de manera regular,
estableciendo una frecuencia acorde con
sus objetivos, sin sobrecargar el
organismo. Por ejemplo puede ser inter
diario, al inicio para incrementar luego la
frecuencia a 5 veces a la semana

0 Adécuese a su capacidad y condicion
fisica para establecer la intensidad de su
practica

0 Al inicio es importante buscar la asesoria
de especialistas, tanto en el aspecto
deportivo como en el médico. El mejor
ejercicio es el que combina el trabajo
cardiovascular o aerébico con una puesta
a punto muscular

0 Inicie las sesiones con ejercicios de
calentamiento para preparar al cuerpo
para un esfuerzo mayor, seguido de
estiramientos, esto disminuye el riesgo de
lesiones

0 Empiece los ejercicios lentamente y
aumente la velocidad de forma gradual

0 Respire de forma controlada. Aspire al
ponerse en tension y espire al relajarse. No
retenga aire en los pulmones mucho
tiempo

0 Hidratese apropiadamente antes, durante
y después del ejercicio, para evitar la
deshidratacion, los calambres y la fatiga
rapida

0 Termine la sesion con estiramientos y
relajacion. Los ejercicios de estiramiento
estimulan la circulacion periférica y
ayudan a devolver los musculos a su
estado inicial

0 Use prendas adecuadas para evitar el
acumulo de humedad y calor, de igual
manera unas zapatillas adecuadas a su
tipo de pie y forma de pisada

0 Tener cuidado con el uso del sauna, si bien
es cierto ayuda a eliminar la sensacion de
fatiga, y relaja el musculo también el
exceso puede llevar a deshidratacion

0 Combinar actividades que potencien los
distintos grupos musculares con las
cardiovasculares. Nuestro musculo mas
importante es el corazon

0 En los aparatos de peso, comience casi sin
peso ya que al principio hay que aprender
el gesto técnico y mantener la postura
correcta durante toda la actividad.
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Ademas, hay que comenzar haciendo
muchas repeticiones para ganar en
resistencia al ejercicio.

Consejos para mantener el habito:

0 Plantearse objetivos a corto plazo y metas
que se puedan cumplir. A medida que se
superan los primeros ejercicios, los
estimulos también crecen

0 El apoyo del entorno social de quien acude
a un gimnasio es muy importante: deben
hacerle notar que la practica deportiva le
esta suponiendo un beneficio fisico y
psicologico

0 Elejercicio en grupo es muy recomendable
para mantener el habito, ya que se hace
mas llevadero, se refuerzan los vinculos
sociales y aumenta la sensacion de
compromiso: no podemos fallar a los
companeros

¢Como elegir la actividad fisica?

Busque las fuentes de informaciéon apropiada
sobre los beneficios de las diferentes
alternativas de actividad fisica, destacando
que existen 2 grandes grupos los ejercicios
Aerobicos y los Anaer6bicos. Los que mejor
beneficio nos brindan son evidentemente los
primeros. De igual manera hay que elegir de
acuerdo a las condiciones climaticas,
terrenos horarios y peligros del medio
ambiente y social si el ejercicio se realizara
dentro de un ambiente como gimnasio o
fuera.

Entre las actividades aerdbicas que
recomendamos destacan:

Aerdbic: basado en ejercicios fisicos
estructurados y secuenciados, acompanados
por ritmos musicales con la finalidad de
lograr una mejora cardiovascular siguiendo
una coreografia. Aumenta y desarrolla la
resistencia muscular, la velocidad, la
flexibilidad, la coordinacién, la agilidad y la
relajacion.

Método Pilates: programa que desarrolla la
flexibilidad y fortalece la musculatura
alrededor de la columna vertebral. Al igual
que el yoga y otras practicas “mente-cuerpo”,
obliga a concentrarse en la respiracion,
olvidandose del stress diario.

Aquaerodbico: Ejercicios fisicos dentro del
agua que producen una mejora de la
condicion fisica en general. Ideal para activar
la circulacion sanguinea, mejora las
funciones cardiacas y pulmonares, la
actividad articular, la coordinacion de
movimientos, etc. Hay 2 modalidades: el
aquaerobic y el aquagym. El aquaerobic
consiste en ejercicios de aerobic dentro del

agua, al ritmo de la musica. Recomendado
para personas con sobrepeso o con
problemas de espalda o rodilla. En el
aquagym, los ejercicios se concentran mas en
la tonificacion muscular, en las repeticiones y
el uso de diferentes materiales (pesas,
pelotas, etc). Recomendado para personas
con problemas traumatologicos, articulares o
musculares.

Spinning o ciclismo indoor: actividad
realizada sobre wuna bicicleta estatica
siguiendo el ritmo marcado por un monitor y
con la musica como elemento motivante. El
pulséometro que controla la frecuencia
cardiaca del practicante

Tras un periodo de calentamiento, se simula
un viaje a través de carreteras y parajes
diferentes. El pedaleo no tiene interrupcion y
los participantes aumentan y disminuyen el
ritmo, variando el nivel de esfuerzo y
cambiando de postura en la bicicleta. El
monitor tiene un papel esencial: debe dirigiry
controlar totalmente al grupo, recurriendo
estimulos que motiven a los usuarios.

Body puma: combinacion de ejercicios de
aerobic con pesas (ajustables en peso) al
ritmo de la musica destinados a aumentar la
fuerza y resistencia muscular y reducir el
volumen de grasa corporal.

Body balance: combinacion de disciplinas
orientales con métodos como el Pilates. Se
mejora el equilibrio, la fuerza y la armonia en
larespiracion.

Body combat: combinacion de movimientos
del boxeo de disciplinas orientales. No existe
contacto. Se trabajan resistencia, fuerza,
flexibilidad y agilidad.

Circuito: sistema basico de entrenamiento,
que consiste en ejercitar todos los grupos
musculares en una misma sesion realizando
un ejercicio para cada uno de ellos con
intervalos de descanso de entre 30 y 60
segundos.

Aikido: arte marcial japonés no violento y
basado en utilizar la propia energia para
controlar y alejar al oponente. Se pone gran
énfasis en el movimiento.

Yoga: equilibra los cuatro sistemas
principales del cuerpo: nervioso, arterial,
linfatico y energético. Se trata de un buen
complemento a la practica deportiva ya que
aumenta la fuerza y la flexibilidad. Ademas,
mejora trastornos funcionales como la
taquicardia, el insomnio o los sintomas de la
depresion.

Los beneficios de la actividad fisica no
dependen sélo de su practica, sino también
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de los numerosos factores que la
condicionan, entre los que destacan el ambito
en el que se realiza y el proposito, la
modalidad, frecuencia, intensidad, la
presencia de problemas de salud previo, la
facilidad de uso de materiales adecuados,
pero independientemente de estos factores

siempre hay una alternativa para cada uno de
nosotros, entonces no desperdiciemos esta
gran oportunidad de mejorar nuestra calidad
de vida, entrenando nuestro organismo para
enfrentar el paso de los afnos en la mejor
forma y con la mejor calidad de vida.

Tips Saludables
Actividad Fisica 1

Los datos cientificos de las tltimas décadas revelan que la actividad fisica no tiene que ser vigorosa
para aportar beneficios de salud, solo 30 minutos diarios de ejercicios fisicos de intensidad moderada
como: Caminar, subir escaleras, montar bicicleta, etc; se necesitan para obtener beneficios
importantes en la salud.

Tips Saludables
Actividad Fisica 2

30 minutos de actividad fisica de intensidad moderada al dia representan un gasto calérico de 1500
calorias por semana, lo cual equivale a caminar aproximadamente 15 kms. por semana.

Tips Saludables
Inversion en Salud

Por una inversién de $1 en actividad fisica basicamente en tiempo y equipamiento se ahorran $ 3 en
gastos médicos, se puede decir que al intervenir en el cambio de comportamiento se asegura la
reduccion de los gastos médicos.
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Movimiento jMuévete por tu Salud Peri!
Instituciones participantes de la Red de la Actividad Fisica

% Muévete por tu Salud San Ignacio de Loyola
Responsable : Lic. Godofredo Chirinos Sotelo gchirinos@usil.edu.pe

% Clinica Deportiva Coca Cola
Responsable : Dr. Jorge Alva Flores losalvah@hotmail.com

Playa Barranquito - BARRANCO

% Por tu salud Muévete Miraflores
Responsable : Lic. Juan José Tan juan.tan@miraflores.gob.pe
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“ Muévete Antares
Responsable : Mg. Freddy Huamani Arredondo eddvhuamani@hotmail.com

“ Muévete por tu Salud San Ignacio de Recalde
Responsable : Lic. Adrian Chirinos Ponce achirinos@sir.edu.pe

“* Muévete por tu Salud Universidad Nacional del Centro - Huancayo
Responsable : Lic. Santiago Lopez Galvan sant lopez@hotmail.com

% A Moverse en los penales — INPE - IPD
Responsable : Lic. Felipe Guerrero Vega fguerre@pucp.edu.pe

il
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“ Muévete por tu Salud Cajamarca
Responsable : Lic. Segundo Polo Toribio spolotl l@hotmail.com

- R )

“ Muévete por tu Salud Universidad Peruana La Union
Responsable : Lic. Carlos Camacho Aguilar upeucamacho@yahoo.es

% Seguros Rimac...para que nadie te detenga
Responsable : Dr. Antonio Felices Parodi AFelices@rimac.com.pe
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“ Movimiento Kuyuriy
Responsable : Dr. Raul Huaman Rodriguez

raulhr@ec-red.com

“ Movimiento 5 al dia
Responsable : Dr. Fernando Pérez Lastra

~ P
2uldiaPeri

fperezwiin.sld.pe

Tu salud siempre en forma

% Villa Maria en movimiento
Responsable : Lic. Javier Arce Arias

jarcepfl@hotmail.com

“* Moviéndose con KNK
Responsable : Sr. Ricardo Castillo Angeles

rca@knk.com.pe

43



“ Muévete por tu Salud Santa Maria del Mar
Responsable : Dr. Willy Moreno Alegria swmorenokahn@terra.com.pe

% Muévete por tu Cuerpo y gana Salud - Huacho
Responsable : Lic. Jorge Robles Davila jroblesd@hotmail.com

% Muévete por tu Salud Santiago de Tuna
Responsable : Sr. Néstor Pomacaja Avila pomabox@hotmail.com
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IMPORTACIONES HIRAOKA SAC
Apoya las Actividades Fisicas en la Comunidad con
responsabilidad social.
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IMPORTACIONES

S.
A.
C.

NUESTRAS
TARJETAS DE
CREDITO

AL
AV ABANCAY 594 AV. PETIT THOUARS 5273
TELF. 428-8185— 311-8200 TELF. 241-7434 - 213-6800
k email: ventas_lima@hiraoka.com.pe email: miraflores@hiracka.com.pe J

SamViguel

AV LA MARINA 2650 AV, CARLOS IZAGUIRRE 126
TELF. 561-2800—417-1000 TELE 511-7700
\ email: san mfiuefgh.'rankﬂ. com.pe / email: independencia@hirooka.com.




