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RESUMEN

El proceso de evaluacion de la condicion fisica de los adultos mayores es de
gran importancia, pues permite valorar las capacidades funcionales y el estado
de salud de este grupo tan numeroso de personas en nuestro pais. El objetivo
del trabajo es valorar la condicion fisica que presentan los adultos mayores del
reparto 2 de diciembre del municipio Matanzas. Para ello se emplearon
métodos de investigacion tedricos y empiricos como la entrevista y la medicion.
La investigacion realizada aporta como elementos novedosos la valoracion de
la condicidn fisica de los adultos mayores investigados lo que permite realizar
una prescripcién individualizada del ejercicio motivando a este grupo etario con
respecto a la necesidad de la practica habitual de la actividad fisica para elevar
su calidad de vida.
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ABSTRACT

The process of evaluating the physical condition of older adults is of great
importance, as it allows us to assess the functional abilities and health status of
this large group of people in our country. The objective of the work is to assess
the physical condition of older adults in the 2 de Diciembre neighborhood of the
Matanzas municipality. For this, theoretical and empirical research methods
such as interviews and measurement were used. The research carried out
provides as novel elements the assessment of the physical condition of the
older adults investigated, which allows for an individualized prescription of
exercise, motivating this age group with respect to the need for the habitual
practice of physical activity to raise their quality of life.

KEYWORDS: older adult, physical condition, physical exercise.

RESUME

Le processus d'évaluation de la condition physique des personnes ageées revét
une grande importance, car il permet d'évaluer les capacités fonctionnelles et
I'état de santé de ce groupe important de personnes dans notre pays. L'objectif
du travail est d'évaluer la condition physique des personnes agees du quartier 2
de Diciembre de la municipalité de Matanzas. Pour cela, des méthodes de
recherche théoriques et empiriques telles que des entretiens et des mesures
ont été utilisées. La recherche réalisée fournit comme éléments nouveaux
I'évaluation de la condition physique des personnes agées étudiées, qui permet
une prescription individualisée d'exercice, motivant ce groupe d'age par rapport
a la nécessité de la pratique habituelle d'une activité physique pour augmenter
sa qualité de la vie.

MOTS CLES: personne agée, condition physique, exercice physique.
INTRODUCCION

El proceso de envejecimiento de la poblacion constituye uno de los indicadores
demograficos que caracterizan a un pais y es un reto para todas las
sociedades y sistemas de salud del mundo. Las cifras de este grupo etario son
llamativas, pues segun el informe de las Naciones Unidas (ONU) hoy en dia
hay 600 millones, cifra que se duplicard para el 2025 con una proyeccion
del1156 millones y que ascendera a casi 2000 millones para el afio 2050.
Nuestro pais es uno de los mas envejecidos de América Latina y el Caribe. Al

cierre del 2021 se estimoé que las personas con 60 afios y mas, representan el



21,9 % de la poblacion, siendo el Unico grupo poblacional que aumenta y el
mas afectado en los dos Ultimos afios de pandemia.! La esperanza de vida es
de 78 afos, 76 para los hombres y 80 para las mujeres. Artemisa es la
provincia menos envejecida con 19,0 % y Villa Clara la més envejecida con
24,5 %. El 80,6 % de las personas mayores en Cuba padece al menos una
enfermedad crénica; es la hipertension arterial la enfermedad crénica que mas
afecta a estas personas. El 50,1% padece dos o mas enfermedades.
ONEI/CEPDE. (2020)

En la provincia de Matanzas el 20,1% de la poblacién pertenece a dicho grupo
etario lo cual ubica a la provincia como la quinta mas envejecida del pais. El
total de personas mayores de 60 afos en el afio 2020 era de 146 429, la mayor
cantidad de ellos tenian entre 60 y 69 afios de edad (49.12%) y eran del sexo
femenino (52.89%). Entre los municipios matanceros que mas poblacion
envejecida poseen se encuentran: Unidn de Reyes: 25.0%, Colon: 21.2%,
Matanzas 20,3%, Jovellanos: 19.7%, Jagiey Grande: 19.3% y Cardenas:
17.6%. Costa et al. (2022)

El envejecimiento trae consigo principalmente dificultades bioldgicas y
psicologicas que resulta importante tomar en consideracion. Las enfermedades
del corazon, las enfermedades cerebrovasculares, la influenza y la neumonia
representan un alto por ciento de las defunciones de este grupo etario. La
enfermedad de Alzheimer en particular es la principal causa de discapacidad
entre las personas mayores, y la que mas contribuye a la dependencia.9

Entre los cambios producidos por el proceso de envejecimiento en el adulto
mayor se encuentran un incremento del grosor de la pared ventricular izquierda
del corazén lo que puede constituir punto de partida para la aparicion de
diversas enfermedades cardiacas. En la vision disminuye el tamafio de la
pupila, hay menor transparencia y mayor espesor del cristalino, lo que provoca
gue llegue menor cantidad de luz a la retina y empeore la vision lejana y
disminuye la agudeza visual y la capacidad para discriminar colores. En el
analizador auditivo existe menor agudeza para las frecuencias altas, lo que
deteriora la capacidad para discriminar palabras y comprender conversaciones
normales.

El analizador vestibular a menudo se deteriora, lo que provoca mareos Yy

caidas; junto a ello, se evidencia el incremento del tiempo de reaccién



psicomotor ante estimulos sonoros. Es perceptible un descenso paulatino de la
capacidad de movimiento y con ello, su condicion fisica. Ministerio de Salud
Publica (2022)

Las altas cifras de personas envejecidas en Cuba y las dificultades que estas
presentan obligan al gobierno cubano a dar respuesta de atencién a las
necesidades cada vez mas crecientes de este grupo etario y hallar estrategias
gue propicien una adultez mayor activa y feliz.

Una de las estrategias la desarrolla el Instituto de Deportes, Educacion Fisica y
Recreacion (INDER) mediante las areas de la Cultura Fisica Terapéutica. Estas
brindan acciones y actividades para los adultos mayores con el propdsito de
incorporarlos a la practica sistematica de la actividad fisica, pues asi pueden
alcanzar un mayor nivel de autonomia fisica que contrarreste con las acciones
del proceso de envejecimiento y fomentar el mejoramiento de la salud y el
incremento calidad de vida.

El mantenimiento de una buena condicion fisica es importante para el logro de
una vejez saludable, pues le permite a estas personas realizar todas las
actividades de la vida cotidiana (autonomia) y elevar su capacidad de trabajo.?
Estudios realizados acerca de los factores que influyen en la longevidad han
demostrado que adecuados habitos de vida, la practica de ejercicios fisicos,
cuidar la nutricion, mantener la mente activa, seguir aprendiendo,
relacionandose, y tener un proyecto personal de vida, contribuyen a tener una
mejor condicion fisica y alargar la vida haciéndola mas util y placentera. La
condicion fisica en los adultos mayores, representa un medidor de la salud y la
funcionalidad del organismo. Menéndez (2021)

Rojas, Lépez y Garcia (2020) definen la condicién fisica como la capacidad
para realizar tareas diarias con vigor y efectividad, retardando la aparicion de la
fatiga, realizandolas con el menor gasto energético y evitando lesiones. La
mejora de la condicidn fisica saludable, plantea Baldini (2019), significa que se
estara propenso a sufrir menos enfermedades y al deterioro organico; por
tanto, una vida sana y activa se alarga y los sintomas de envejecimiento se
retrasan.

Toda persona deberia tener la oportunidad de arribar a una edad avanzada,

con una adecuada condicion fisica saludable, lo cual debe ser un objetivo



supremo al cual este grupo poblacional debe aspirar, y por el que se debe
continuar trabajando incansablemente segun Galvez citado por Del Sol (2015).
Por esta razon se hace necesario aplicar aquellos test que estén validados
para valorar capacidades funcionales. Su uso debe constituir una herramienta
para la prescripcidon individualizada del ejercicio y motivar a las personas con
respecto a la necesidad de la practica habitual de ejercicios fisicos. De ahi que
resulta de vital importancia la realizacién de pruebas para evaluar la condicion
fisica de los adultos mayores en aquellas comunidades donde exista una suma
significativa de ellos, como es el reparto 2 de diciembre del municipio
Matanzas.

El objetivo del presente trabajo es valorar la condicion fisica que presentan los
adultos mayores del reparto 2 de diciembre del municipio Matanzas.
METODOLOGIA

La muestra para la investigacion quedo conformada por 35 adultos mayores de
ambos sexos del reparto 2 de diciembre del municipio Matanzas, 20 mujeres y
15 hombres. Sus edades oscilan entre 60 y 8lafios para un promedio de
68,28%. El 48,6% de la muestra no padecen enfermedades, pero el 51,4% si.
Algunos presentan una sola enfermedad (33.9 %) y otros mas de una (17%).

En el desarrollo del estudio se utilizaron de manera combinada los métodos del
nivel

informacion y el inductivo-deductivo que permiti6 desde criterios especificos
sobre el tema arribar a conclusiones tedricas necesarias con un determinado
nivel de generalizacion.

Del nivel empirico fueron utilizadas la entrevista y la medicion.

Entrevista: con el objetivo de obtener informacion de los conocimientos que
presenta la poblacién sobre la condicion fisica.

Medicion: Se aplico la medicidn a través de la bateria de pruebas seleccionada
para la evaluacion de la condicion fisica de los adultos mayores.

Los materiales que se emplearon fueron papel, lapiz y cronémetro.
RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados de la entrevista

La entrevista aplicada a la muestra consta de cuatro interrogantes sobre la
condicion fisica, las actividades que realizan y la practica de ejercicios fisicos.

En la pregunta uno, las principales actividades que realizan diariamente, el



100% manifestd que realizan labores como manejo de la casa y de asuntos
econdémicos, ir de compras, bafarse, vestirse, usar el teléfono. Estas son las
denominadas actividades bésicas de la vida diaria (ABVD). Ademas, el 22,8%
estan incorporados a centros laborales.

La pregunta dos esta relacionadas con la préactica de ejercicios fisicos. El
68,6% de la muestra no realiza y el 31,4% si ejecutan ejercicios, principalmente
caminar. En el cuestionario tres se les pide si consideran importante la
realizacion de ejercicios fisicos. El 88,6 % si consideran importante realizar
ejercicios, para sentirse mejor, disminuir el cansancio y los dolores y el 11,4%
responde que no porque se consideran viejos y no tienen voluntad. La Ultima
interrogante plantea si asisten a circulos de abuelos o se rednen con otros
adultos mayores para realizar alguna actividad, y el 100% plantean que no.
Resultados de la bateria de pruebas para evaluar la condicion fisica

Los resultados de las pruebas fueron valorados segun el criterio de Escalante
(2015) que propone tres categorias: Muy bien (MB), Bien (B) y Regular (R). Sin
embargo, resultd necesario realizar modificaciones e inferencias pues en
algunas pruebas los resultados se mostraron por debajo de los propuestos, por
lo que hubo que definir la categoria de Mal (M) para estos casos.

Se realizaron siete pruebas:

Prueba No. | Levantarse de una silla en 30 segundos.

Prueba No. Il Flexion de brazo con pesos.

Prueba No. Il Levantarse y recorrer 2.44my volverse a sentar.

Prueba No. IV Sentado en silla y extension al frente.

Prueba No. V Rascarse la espalda

Prueba No.VI Paso en el lugar por 2 minutos.

Prueba No. VIl Paseo o recorrido caminado durante 6 minutos.

Los resultados de la prueba numero uno (sentarse y levantarse en 30
segundos, que permite evaluar la resistencia a la fuerza de los miembros
inferiores) muestran que el 11,4% (4) de la muestra alcanzé una calificacion de
MB, el 60% (21) de B y el 28,6% (10) calificacion de R. La mayor dificultad se
localizé al pararse de la silla en las edades de 75-79 y en las personas de mas
de 80 afos. Esto se debe a la pérdida de masa ésea y muscular relacionada
con la edad lo que conduce a la disminucion de la fuerza. Las calificaciones

superiores se encuentran en los rangos 60-64 y 65-69 afios



En la aplicacion de la prueba numero dos, (flexion de brazos en 30 segundos,
gue evalla la resistencia a la fuerza), el 57,1% (20) obtuvo calificacion de muy
bien, el 25,7% buena calificacion (9) y el 17,1% (6) de la muestra regular. Se
observé como principal dificultad que no se realizaba una correcta extension de
los brazos. Los resultados mas negativos se localizaron en las edades de 70-
74y 75-79 anos, y los mejores en el grupo de 60-64 afos.

Al analizar el comportamiento de la evaluacién en la prueba numero tres,
(levantarse, caminar 2,44 metros y sentarse, utilizada para evaluar el equilibrio
dindmico y la agilidad) se aprecié que el 34,3%(12) de la muestra alcanz6 una
calificacion de MB, el 48,6% de B (17), y el 17,1% restante de R (6). Las
principales dificultades se observaron en la pérdida de equilibrio al levantarse
de la silla. Los resultados inferiores se ubicaron en el grupo de edad de 75-79
afios y en el de mas de 80 afios.

En la prueba cuatro (flexion del tronco al frente, empleada para evaluar la
flexibilidad activa), el 20% (7) de la muestra obtuvo una calificacion de muy
bien, el 14,3% de bien (5), el 34,3% de regular (12) y el 31,4% de la muestra,
una calificacion de mal (11). Se evidencié dificultad al realizar la flexion, pues
sentian temor a caerse, y en la extension de los dedos de las manos para tocar
la puntera de los pies. También doblaban las rodillas para llegar a los dedos del
pie.

Con relacion a los resultados registrados al evaluar la prueba cinco (juntar las
manos tras la espalda, empleada para evaluar la flexibilidad activa), el 5,7% de
la muestra obtuvo una calificacion de muy bien (2) y el 34,3% de bien (12), el
28,6% regular (10) y el 31,4% (11) una calificacion de mal. Las mayores
dificultades se localizaron en los grupos de 70-74, 75-79 y en las personas con
mas de 80 afios. Las principales causas de las bajas calificaciones se deben a
gue la degeneracion de los cartilagos, tendones y los ligamentos (estructuras
gue componen las articulaciones) producen mayor rigidez articular lo que
ocasiona la disminucion de la flexibilidad.

En la prueba seis (realizar dos minutos de marcha en el lugar utilizada para
evaluar la resistencia aerobia), el 48,6% (17) de la muestra alcanzé una
calificacién de muy bien, el 17,1% de bien (6), el 20% de regular (7) y el 14,3%
(5) de la muestra alcanz6é una calificacion de mal. Se evidencié que en la

medida que avanzan en la cantidad de pasos disminuye la elevacion de las



piernas y la frecuencia de pasos y hay pérdida del ritmo de la ejecucién del
ejercicio. Estos resultados se evidenciaron en todos los grupos de edades, lo
gue obedece a que en los adultos mayores se observan alteraciones en
situaciones que implican mantener la estabilidad durante el movimiento, como
es la marcha, encontrandose pasos mas cortos y cadencia mas lenta. Es
necesario destacar en esta prueba que, aunque hay adultos con resultados
muy bajos, existe otro grupo evaluado de muy bien.

Con relacién a los resultados registrados al evaluar la prueba seis (juntar las
manos tras la espalda, empleada para evaluar la flexibilidad activa), el 5,7% de
la muestra obtuvo una calificacion de muy bien (2) y el 34,3% de bien (12), el
28,6% regular (10) y el 31,4% (11) una calificacion de mal. Las mayores
dificultades se localizaron en los grupos de 70-74, 75-79 y en las personas con
mas de 80 afios. Las principales causas de las bajas calificaciones se deben a
gue la degeneracion de los cartilagos, tendones y los ligamentos (estructuras
gue componen las articulaciones) producen mayor rigidez articular lo que
ocasiona la disminucion de la flexibilidad.

Analizando de forma integra los resultados de las pruebas, las mayores
deficiencias se encontraron en la cuatro, cinco, seis y siete ya que algunos
adultos mayores se encuentran en la categoria mal. Las pruebas con mejores
resultados fueron la dos y la tres, pues en estas la mayor cantidad de
muestreados resultaron evaluados de muy bien. Las capacidades que
presentaron mas dificultades fueron la flexibilidad activa y la resistencia aerobia
y en las que menos problemas se detectaron fueron la resistencia a la fuerza
de los miembros superiores, agilidad y el equilibrio dinamico.

En la evaluacion general, 3 adultos mayores (8,6%) obtuvieron una calificacion
de muy bien, 17 (48,6%) de bien, 9 (25,7%) calificacion de regular y 6 (17,1%)
mal. Atendiendo a las evaluaciones individuales y generales, la evaluacién que
se le otorg6 a la muestra diagnosticada en la condicion fisica fue de regular.

Al realizar un analisis a estudios que abordan el tema se nota que puede haber
pequefas diferencias en las pruebas utilizadas para medir las capacidades
relacionadas con la condicion fisica en los adultos mayores.

Se coincide con Montalvo y Tejera (2023) en que para aplicar cualquier
actividad fisica a los ancianos previamente deben someterse a pruebas para

valorar la validez cognoscitiva y funcional para saber cual es el programa



mas adecuado para su salud integral; es por ello que se requiere de
una evaluacibn  Geriatrica que permita cuantificar las capacidades y
problemas médicos, psicologicos, sociales y funcionales del anciano de manera
gque se pueda proyectar y planificar el proceder conveniente para el
cumplimiento exitoso de los objetivos en el entrenamiento de los ancianos.

Para estos autores los componentes para una condicion fisica saludable son
también diferentes, y estan bien definidos, ellos son: la capacidad aerdbica o
de resistencia cardiovascular (considerada la mas importante); fuerza
muscular, resistencia muscular, flexibilidad y composicion corporal. Sus
mediciones se realizan mediante la aplicacion de test fisicos y funcionales.
Valdés et al ((2020) realizaron un estudio a una muestra de 10 adultos mayores
del sexo femenino diagnosticados con hipertension arterial en estadio 1. Las
mediciones efectuadas fueron: peso corporal, talla, resistencia cardiovascular,
fuerza muscular (fuerza de prension con la dinamometria mediante prension
manual para miembros superiores), velocidad de la marcha a través de una
caminata de 6 minutos con el objetivo de evaluar la capacidad funcional
cardiovascular en los adultos mayores. Al realizar el analisis general ningun
adulto mayor obtuvo la categoria evaluativa de Muy Bien, el 80% fue evaluado
de Bieny el 20% de Regular.

En la investigacion llevada a cabo por Quintero et al. (2021) estudiaron a 428
adultos mayores de dos ciudades de Colombia, asistentes a centros de
atencion al adulto mayor, y donde indagaron también caracteristicas
sociodemograficas. La condicion fisica funcional se evalué mediante la bateria
Senior Fitness que mide los componentes: composicion corporal, fuerza en
miembros inferiores y superiores, flexibilidad en miembros inferiores y
superiores, resistencia aerébica y agilidad/equilibrio. Los resultados en las dos
ciudades colombianas evidenciaron similitudes y diferencias que requieren
estudios experimentales, con el fin de proponer opciones encaminadas a
potenciar programas de intervencion basados en la actividad fisica para esta
poblacién especifica.

La valoracion de la capacidad funcional es esencial para orientar el trabajo de
los profesionales relacionados con las personas mayores. Uno de los
principales objetivos que un maestro debe intentar alcanzar cuando labora con

este grupo etario se encuentra vinculado con el mantenimiento de las



capacidades y habilidades fisico-motoras, fundamentalmente dirigido a la

prevencion de la dependencia ayudandolos a conservar la autonomia.

Los resultados de la valoracion general de la condicion fisica de adultos

mayores del reparto 2 de diciembre del municipio Matanzas demuestran la

necesidad de mejorar la atencién a la condicion fisica que les permita disfrutar
un estilo de vida méas saludable y asi elevar su calidad de vida.
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