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RESUMEN

En el presente trabajo se exponen los resultados obteni-
dos al evaluar la condicion fisica funcional de un grupo de
adultos mayores que asisten al circulo de abuelos del ba-
rrio Tulipan en el municipio de Cienfuegos. Las pruebas
aplicadas fueron las propuestas en el Test de Rikli y Jones
para evaluar la condicion fisica funcional. Se realizd un es-
tudio transaccional descriptivo en el periodo comprendi-
do del 10 al 14 de junio del 2019. A partir una poblacion
de 36 adultos mayores en el Consejo Popular de Tulipan
en Cienfuegos donde se seleccion¢ aleatoriamente una
muestra de 10 adultos mayores después de conocer su
consentimiento. Los resultados obtenidos reflejaron defi-
ciencias en los indicadores de flexibilidad en los miembros
superiores e inferiores por lo que se recomienda la imple-
mentacion de una estrategia de ejercicios fisicos basados
en estiramiento para ser incluidos entre las actividades ha-
bituales que realizan los beneficiarios.
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ABSTRACT

In this paper, the results obtained by evaluating the functio-
nal physical condition of a group of older adults attending
the circle of grandparents of the Tulipan neighborhood in
the municipality of Cienfuegos are presented. The tests
applied were those proposed in the Rikli and Jones Test
to assess the functional physical condition. A descriptive
transactional study was carried out in the period from June
10 to 14, 2019. From a population of 36 older adults in the
Popular Council of Tulipan in Cienfuegos where a sample of
10 older adults was randomly selected after knowing their
consent. The results obtained reflected deficiencies in the
indicators of flexibility in the upper and lower limbs, so the
implementation of a strategy of physical exercises based
on stretching is recommended to be included among the
usual activities carried out by the beneficiaries.
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INTRODUCCION

El envejecimiento como proceso biolégico evolutivo del ser
humano transcurre dentro de la carrera de la vida de los se-
res vivos, son numerosas las investigaciones relacionados
con las causas que lo provocan y variadas las teorias que
se mueven en torno a este proceso.

Cuba esté& entre los 3 paises mas envejecidos de América
Latina junto con Uruguay y Argentina. Actualmente es uno
de los paises del Tercer Mundo con envejecimiento similar
a paises mas desarrollados. La esperanza de vida al nacer
en 1959 era 62 afios y en la actualidad es de 78, 45 afos.
Cienfuegos esta entre las 7 provincias de pals con mayores
indices de envejecimiento poblacional con 18,3% de la po-
blacion con 60 afios 0 mas, solo superada por Villa Clara,
Sancti Spiritus, Ciudad Habana, Matanzas, Mayabeque y
Pinar del Rio.

La mayor cantidad de cubanos esta en la edad de 50 a
54 afios (1 015 326) y después los ubicados entre 45 y 49
afios (998 786) (Cuba. Oficina Nacional de Estadisticas e
Informacién, 2017). Entre las principales condiciones que
afectan la salud del adulto mayor, estan los denomina-
dos factores de riesgo, uno de los cuales, universalmente
aceptado, es la falta de actividad fisica, generando diver-
sas dolencias o enfermedades que facilmente pueden ser
erradicadas y perfectamente evitadas, sélo con un cambio
en su estilo de vida: el ejercicio fisico regular. Los indivi-
duos que llevan un estilo de vida mas activo se sienten
mejor y producen en Su cuerpo una resistencia superior
ante las distintas agresiones que la vida y el paso que los
afios provocan. Los adultos mayores que conservan una
vida activa llegan a edades mayores con mejor predispo-
sicion al trabajo y menor dependencia de aquellos que los
rodean (Baldini, et al., 2019).

La determinacion de la condicién fisica (CF) funcional esta
estrechamente relacionada con la calidad de vida de los
adultos mayores y es un importante factor a tener en cuen-
ta cuando es necesario evaluar la efectividad de las activi-
dades que se realizan en las instituciones que atienden a
estos beneficiarios.

Toda habilidad, para desarrollarse con éxito, necesita un
soporte fisico constituido por las denominadas cualidades
motrices. Ese soporte fisico, seré la base para construir
sobre ella, cualquier tipo de habilidad o destreza, pero
ademas constituira, uno de los pilares para la mejora de
la actividad cotidiana y la salud. El trabajo y desarrollo in-
tencionado, de esas cualidades motrices, se define como
acondicionamiento fisico, que dara como resultado un de-
terminado nivel de CF, que dependera a su vez, de la en-
trenabilidad (influencia que puede ejercerse sobre las cua-
lidades motrices mediante estimulos exteriores) del sujeto.

La valoracion de la CF, en la medida que se relaciona con
los hébitos de vida, los niveles de actividades fisicas, de
una poblacion en concreto, permitira obtener informacion
sobre el estado de salud, la calidad de vida de esa pobla-
cién. Son datos, que, se estiman importantes para atender
programas de actividad fisica y salud, a nivel individual, re-
sultan imprescindibles para orientar programas generales
de promocion de la salud.
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Existen diferentes situaciones que pueden modificar el
equilibrio que asegura la buena salud 6sea. El propio paso
de los afos es un factor que predispone a la pérdida de
masa 6sea. Con el envejecimiento, el tejido 6seo esqueléti-
co se va volviendo mas fragil debido principalmente a alte-
raciones relacionadas con la fijacion del calcio.

Esta probleméatica viene determinada por diversos facto-
res, siendo uno de ellos la dificultad que tienen las perso-
nas mayores para sintetizar vitamina D. Esta vitamina, es
necesaria para fijar el calcio al hueso. Es por esta razén por
la que se recomienda la exposicibn moderada a irradiacion
solar, ya que la luz solar es necesaria para la sintesis de
vitamina D.

La densidad mineral ésea es un indicador utilizado habi-
tualmente para reflejar el estado de salud del hueso ya que
determina la cantidad de minerales que hay en una super-
ficie determinada de hueso.

La disminucion de la densidad Mineral Osea conlleva un
aumento de la probabilidad de apariciéon de fracturas y
una disminuciéon de la capacidad de regeneracion del te-
jido lesionado. La practica regular de actividad fisica, una
alimentacion adecuada y la no utilizacion de productos té-

xicos como el tabaco, garantizan la buena salud del tejido
0seo en edades avanzadas.

La flexibilidad es una cualidad que va disminuyendo pro-
gresivamente y sobretodo en edades avanzadas, se hace
mas evidente. Es innegable que la flexibilidad disminuye
con la edad, con todo, esa evolucion no sucede de manera
lineal. La falta de flexibilidad puede ir asociada a disfuncio-
nes del aparato locomotor y con ello directamente relacio-
nada con la falta de movilidad y el sedentarismo.

La cultura fisica ha mostrado mucho interés a contribuir a
que estas personas puedan desarrollar sus vidas lo mejor
posible y a la vez a través de la realizacion de ejercicios
fisicos sistematicos y correctamente dosificados puedan
realizar su aporte a la sociedad.

MATERIALES Y METODOS

Se realiza un estudio cualitativo, descriptivo, no experimen-
tal. La muestra partié de una poblacion de36 adultos ma-
yores del circulo de abuelos de Cienfuegos. La muestra
esta conformada por 10 adultos mayores que representan
27.7 %, donde evaluan los antecedentes médicos y datos
personales, es un grupo homogéneo con una varianza de 0
comprendido entre las edades 60y 75 afios y se identifican
por numero de beneficiario.

La medicion: Es parte de la bateria de pruebas para diag-
nosticar la condicion fisica funcional y el test de flexibilidad
utilizado en el disefio estratégico para evaluar el resultado
objeto de la investigacion, ademas, permitié recoger datos
del indice de masa corporal del adulto mayor.

El Test de Rikli & Jones (2001), esta estandarizado inter-
nacionalmente y consta de siete pruebas para determinar
la condicion fisica funcional basada en pruebas de fuerza,
equilibrio, flexibilidad, y resistencia aerobia. Se le aplicé a
la muestra seleccionada.

Prueba 1: Levantarse de una silla en 30 segundos.



Obijetivo Evaluar la fuerza de las piernas.
Prueba 2: Flexion y extension de brazo con pesos.
Obijetivo Evaluar la fuerza de miembros superiores.

Prueba 3: Levantarse de una silla, recorrer 2.44 metros y
volver a sentarse.

Objetivo:_Evaluar la agilidad, el equilibrio y la movilidad
general.

Prueba 4: Flexionar el tronco y tocar la punta de los pies.

Objetivo: Evaluar la flexibilidad de la parte inferior del
cuerpo.

Prueba 5: Pasos en el lugar por 2 minutos.
Objetivo: Evaluar la resistencia aerébica.
Prueba 6: Rascarse la espalda.

Objetivo: Evaluar la flexibilidad de la parte superior del
cuerpo.

Prueba 7: Recorrido en 6 minutos.
Objetivo: Evaluar la resistencia aerdbica.

Las pruebas fueron llevadas en la semana comprendida
del 10 al 14 de junio del 2019previo consentimiento de las
personas involucradas.

El procesamiento estadistico se realizé mediante la esta-
distica descriptiva permitié procesar los datos obtenidos
en las mediciones realizadas a la muestra seleccionada,
explorar las caracteristicas y hacer conclusiones y tabular
los resultados de las encuestas e informaciones obtenidas
en la investigacion.

RESULTADOS Y DISCUSION

Los resultados del Test de la condicion fisica funcional se
muestran en el anexo 2 se obtiene de la tabulaciéon y com-
paracion con la Tabla de Rikli y Jones para evaluar condi-
cion fisica funcional del adulto mayor.

En el Anexo 2 se observan los resultados obtenidos de la
aplicacion de la baterfa de pruebas para determinar condi-
cion fisica funcional. Las pruebas 4 y 6, relacionadas con
la flexibilidad, fueron las que presentaron las mayores difi-
cultades en la muestra estudiada.

La disminucion de la flexibilidad con el envejecimiento no
es proveniente solo de las alteraciones en las propieda-
des eléasticas de los tejidos conectivos, también esta com-
binada a una reduccion de los niveles de actividad fisica
habitual, tal y como afirman diversos autores (American
College of Sports Medicine, 2000; Heyward, 2001; Ueno, et
al., 2000). Los ejercicios flexibilidad de forma sistematica y
adecuada mejoran y mantienen esta capacidad.

La condicion fisica funcional, definida como la capacidad
fisica necesaria para desarrollar las actividades normales
de la vida diaria de forma segura e independiente y sin
excesiva fatiga (Rikli & Jones, 2001), ha sido asociada con
la funcionalidad, es decir, con la posibilidad que tiene una
persona para manejarse con independencia y autonomia
dentro de la sociedad y de su vida diaria.
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La practica regular de actividad fisica tiene como resultado
un nivel alto en la calidad de vida del adulto mayor lo cual
lo hace mas relevante, porque ademas de posibilitar la eje-
cucion actividades diarias basicas como caminar, bailar,
subir una escalera, levantarse de una silla, ir al mercado,
llamar por teléfono, etc. constituye la base de una vida ac-
tiva y saludable.

Se canaliza a través de actividades recreativas o de des-
plazamientos, como excursiones caminando o en bicicleta,
tareas domésticas como la jardineria, juegos, deportes y
ejercicios programados. Los adecuados niveles de activi-
dades aerdbica influyen directamente sobre la movilidad
funcional del adulto mayor.

La practica de actividades fisicas en el adulto mayor per-
mite asegurar las capacidades motrices, mejorar las fun-
ciones cognitivas e intelectuales, los habitos de suefio,
fortalece la masa muscular y el tejido éseo, el sistema car-
diovascular e inmunoldgico lo que involucra varios siste-
mas, como el corazén y los vasos sanguineos, el sistema
respiratorio, sistema nervioso, el sistema musculo esquelé-
tico y el sistema endocrinolégico, todo lo cual favorece la
salud, proporciona una sensacion de bienestar y satisfac-
cion de vivir.

La condicion fisica funcional y por indole, la condicion fisica
general, esta influida por muchos factores, entre los cuales
se encuentra la préactica de ejercicio fisico y la edad. La
realizacion de las actividades en grupo permite socializar
aun mas este tiempo dedicado a actividades fisicas mode-
rada en un ambiente potencialmente recreativo, ayuda a
una mejor adaptacion al entorno familiar y social, ademas
de potenciar la sociabilidad y educacion para el buen uso
del tiempo libre, evitando el sedentarismo y la dependen-
cia, prolongando la vida y disminuye la tasa de mortalidad.

Otro de los resultados positivos de la practica de activi-
dad fisica es la repercusion psicolégica sobre el adulto
mayor al manifestar su sensacion de logro personal, auto
eficiencia, aumenta los beneficios psicoldgicos y sociales,
mejora el estado de animo, disminuye la depresion y an-
siedad, y reduce la sintomatologia somatica. Los adultos
mayores deben practicar el tipo de ejercicio que sea de su
agrado para qgue se motiven a realizarlo con la frecuencia
adecuada.

La disminucion de la flexibilidad con el envejecimiento no
es proveniente solo de las alteraciones en las propiedades
elasticas de los tejidos conectivos, también esta combina-
da a una reduccion de los niveles de actividad fisica habi-
tual, tal y como afirman diversos autores.

La reduccion de la flexibilidad en personas mayores no
esta unicamente asociada a los factores biolégicos y fisio-
l6gicos alterados con los afios, pero también y principal-
mente por el desuso de movimientos articulares o por una
inactividad fisica que al no exigir de la flexibilidad o exigir
poco, termina por limitarla debido a su escasa utilizacion.

Holland, et al. (2002), atribuyen el aumento del sedentaris-
mo en los adultos mayores, como el mas importante factor
condicionante de la flexibilidad, pues el estilo de vida de
una persona, incluyendo la nutricién, las demandas labo-
rales y el nivel de actividad fisica, estan significativamente



relacionados con muchos de los cambios en los huesos
y tejidos conectivos que pueden influir en la amplitud de
movimiento durante toda la vida.

La poblacion de edad avanzada debe evitar los malos hé-
bitos que ayudan a deteriorar las articulaciones, limitando
sus movimientos y afecten la vida independiente. Los multi-
ples mecanismos de degeneracién musculo-esquelética y
de tejidos blandos, asi como los procesos de enfermedad
(osteoporosis, artritis, arteriosclerosis), contribuyen a una
disminucion significativa en la funcion neuromuscular y de
la flexibilidad en los adultos mayores, todos los cuales pue-
den ser exacerbados por influencia del desuso.

La pérdida de flexibilidad en la rotacion humeral y en la
rotacion cervical y vertebral estan directamente relaciona-
das con dimensiones funcionales, el declive de la movili-
dad articular es inevitable, el ritmo a que se produce es
especifico de cada articulacion (Bell & Hoshizaki, 1981). La
pérdida de flexibilidad es mas evidente en las articulacio-
nes de las extremidades inferiores que en los superiores.
La flexibilidad reducida observada en las articulaciones del
hemicuerpo inferior tiene implicaciones importantes para el
equilibrio dinamico y la movilidad funcional.

CONCLUSIONES

La cultura fisica ha mostrado mucho interés a contribuir a
que un grupo de adultos mayores que asisten al circulo de
abuelos del barrio Tulipan en el municipio de Cienfuegos
puedan desarrollar sus vidas lo mejor posible y a la vez a
través de la realizacion de ejercicios fisicos sistematicos
y correctamente dosificados logren realizar su aporte a la
sociedad.

La realizacion de las actividades en grupo permite colec-
tivizar aln mas este tiempo dedicado a actividades fisicas
moderada en un ambiente potencial variado, ayuda a una
mejor adaptacion al entorno familiar y social, esto evita el
sedentarismo y la dependencia, prolongando la vida y dis-
minuyendo la mortalidad.

El 70% de los adultos mayores sometidos a las pruebas
para la condicion fisica funcional presentaron problemas
en los indicadores de flexibilidad.
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ANEXOS

Anexo 1. Tabla de Rikli y Jones para evaluar condicion fisica funcional del adulto mayor.

Grupos de edades. Ambos sexos

Test -
60 - 64 65-69 70-74 75-79 80y mas
Sentarse y levan- | MB (17 o mas) MB (15 o0 méas) MB (14 o mas) MB (13 o mas) MB (12 o mas)
tarse de una silla
en 30 segundos (# B (16-11) B (14 -10) B (13-9) B (12-8) B(11-7)
de repeticiones) R (- 10) R(-9) R (- 8) R(-7) R (-6)
Flexion de brazos MB (17 o mas) MB (16 o0 mas) MB (15 o mas) MB (14 o mas) MB (13 o0 mas)
en 30 segundos (# | B (16-11) B (15-10) B (14 -9) B (13-8) B(12-7)
de repeticiones) R (- 10) R(-9) R(-8) R(-7) R (- 6)
Levantarse  cami- MB (6 o menos) | MB (6.2 0 menos) MB (6.4 omenos) | MB (7 o menos) | MB (7.4 0 menos)
nar y volver a sen- | B (6.1-7) B (6.3-8) B (6.5-9) B (7.1-10) B(7.5-11)
tarse (segundos) | g (71 omas) | R (8.1 0 mas) R(9.10mas) |R(10.1omas) |R(11.10mas)
M,B 0 a+3o0 MB (0 a +3 0 mas) M,B 0 a+3o0 M,B 0 a+2o0 MB (0 a +2 o mas)
., mas) mas) mas)
Flexion del tronco B (-1a-6) B (-1a-8)
en una silla (cm) B(-1a-4) B (-1a-6) B(-1a-7)

R (-5 0 menos)

R (-6 0 menos)

R (-7 o menos)

R (-9 0 menos)

R (-9 0 menos)

Realizar 2 minutos

MB (83 0 méas)

MB (80 o0 méas)

MB (76 0 mas)

MB (75 0 méas)

MB (70 o méas)

de marcha (# de|B (82 -39) B (79 -37) B (75 - 36) B (74 - 35) B (69 - 25)

pasos) R (38 0 menos) R (36 0 menos) R (35 0menos) |R (34 omenos) |R (24 o menos)

Junta las manos | MB (0 0 mas) MB (0 o méas) MB (0 o méas) MB (0 o0 mas) MB (0 o0 mas)

tras la espalda

(rascarse la espal- B (-1a-6) B(-1a-7) B (-1a-8) B (-1a-9) B (-1a-10)

da) (cm) R (-7 0 menos) R (-8 0 menos) R (-9 0 menos) R (-10 o menos) | R (-11 0 menos)
MB (498 mts. o | MB (488 mts. o mas) | MB (470 mts. MB (457 mts. MB (439 mts. ©

Caminar 6 Minutos | ™) B (487 — 295) 0 més) 0 mas) mas)

(mts.) B (497 - 305) B (469 — 277) B (456 - 264) B (438 — 246)

R (304 0 menos)

R (294 0 menos)

R (276 0 menos)

R (263 0 menos)

R (245 0 menos)

Anexo 2. Resultados del Test de la condicion fisica funcional.

Grupo Grupo Grupo Grupo
Pruebas
60 — 64 65-69 70-74 75-79
MB |B |R |MB (B [R [MB |B |R |MB [B [R
1 1 1 2 3 3
2 1 3 3 3
3 1 3 3 3
4 1 1 4 1 1 2
5 1 2 2 5
6 1 1 3 2 3
7 1 2 2 4 |1
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