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Antes de llevar a cabo un programa de actividad fisica con personas mayores hay
que tener en cuenta diversos aspectos:

e Tener presente que el envejecimiento fisiolégico no tiene lugar de forma uniforme en
toda la poblaciéon. Asi, personas de la misma edad cronolégica pueden ser muy
distintas en su estado fisioldgico y en su respuesta al ejercicio. Por tanto, hay que
intentar homogeneizar los grupos en funcion de su grado de autonomia personal.

o Es dificil diferenciar entre estados de muy baja condicion fisica por inactividad y el
proceso del envejecimiento y la enfermedad.

e Por ultimo, la posibilidad de que un proceso de enfermedad esté presente de forma
activa o latente siempre debe ser considerada. Por ello, es fundamental que las
personas mayores pasen una revision médica previa a su participacion en programas
de actividad fisica.

Para la prescripciéon de ejercicio fisico es crucial conocer el mayor niumero posible de
datos del practicante, con el fin de proporcionar un programa individual adaptado a sus
caracteristicas y objetivos.

El programa de ejercicio fisico saludable debe concebirse como un proceso de
formacion (educacion fisica) de caracter intencional, orientado a la practica fisica y la
promocion de la salud.

En este sentido, proponemos un modelo sistematico para la elaboracion del
programa, basado en el tradicional propuesto por Sanchez Bafuelos (1990) para la
ensefanza de la Educaciéon Fisica y el Deporte, con las adaptaciones que precisa el
ejercicio fisico en relacion con la salud (Aguila y Casimiro, 1997). Seguiremos el esquema
general presentado a continuacion.

1. Evaluacion inicial

a) Control médico. Valoracion de la salud:

o Historial médico: antecedentes personales, familiares, habitos de vida (alimentacion,
suefo, trabajo, alcohol, tabaco, etc.).

o Exploracion fisica: cardiovascular, respiratoria, bucodental, sensorial, aparato
locomotor, tensién arterial y electrocardiograma.

e Espirometria: capacidad vital, pico espiratorio forzado, volumen expulsado en el
primer segundo, indice de Tiffeneau.

¢ Analitica de sangre y de orina.

e Perfil cineantropométrico.

e Exploracion cardiopulmonar en esfuerzo.

b) Control condicion fisica:

o Historial practica fisico-deportiva personal y familiar.
e Valoracion condicion fisica para la salud:

o Capacidad aerobica: test esfuerzo submaximo, para determinar el consumo
maximo de oxigeno, a través de algun test (por ejemplo, test de UKK 0 2 km
andando).

o Fuerza y resistencia muscular: dinamometria y test de fuerza dinamica de
distintos grupos musculares (10 RM, si fuera posible).

o Flexibilidad o ADM: medicion de la amplitud de la articulacion mas la
elasticidad muscular con goniémetro.

o Capacidad psicomotriz: test de equilibrio estatico y dinamico, tiempo de
reaccion visual y auditivo, etc.
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c) Interés preexistente y grado de predisposicién para el gjercicio

Trataremos de averiguar a través de un pequefio cuestionario el interés que presenta
el sujeto por realizar ejercicio fisico, sus expectativas, sus preferencias, etc. Como
referencia, podemos utilizar algunos de los documentos que a tal efecto se han disefado,
como por ejemplo la encuesta al participante, previa al inicio del programa segun los
criterios del Proyecto PACE (Physician-based Assessment and Counseling for Exercise),
que establece un compromiso para seguir un programa de ejercicio y salud. En la
informacién proporcionada al participante se incluyen ayudas para identificar los beneficios
potenciales del ejercicio, sugiere distintas actividades y formas de que el sujeto sortee los
obstaculos en su realizacion.

d) Evaluacion del estilo de vida

A través de un pequeno cuestionario tratamos de averiguar todo lo referente a los
habitos del sujeto, incluyendo una valoracion de la dieta, el tabaco, la bebida, el ejercicio
fisico, etc.

2. Determinacién de objetivos

Los objetivos deben ser formulados de manera absolutamente individual,
interviniendo el participante en su determinacién, si es posible, en funcidon de su
disponibilidad de tiempo, objetivos personales, edad, nivel fisico, etc.

a) Fisiologicos:
e Mejora general de todos los parametros de salud.
¢ Mejora de dolencias y/o afecciones especificas.

b) Psicolégicos:
e Lucha contra el estrés, ansiedad, depresion, etc.

c) Sociales:
e Participacion en actividades colectivas-cooperativas.
e Fomento relaciones sociales.
o Fomentar actitudes tolerantes, no discriminacion, aceptacion de reglas, etc.

3. Seleccion de tareas a realizar

A nivel general:

Planificacién general de la actividad por grupos, lo mas homogéneos posible.
Programacion por periodos y sesiones.

Seguimiento y evaluacion de los alumnos.

Eliminacion de ejercicios contraindicados.

Normas de seguridad en ejecucion, instalaciones, material, etc.

Planificacién de ejercicios adecuados para el desarrollo de la condicion fisica para la
salud (resistencia aerdbica, fuerza y resistencia muscular, flexibilidad, velocidad
neuromuscular, cualidades coordinativas y relajacion).

A nivel especifico:

e Disefio de tareas para afecciones especificas: diabetes, hipertensién, enfermos
cardiacos, problemas de espalda, etc.
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A grandes rasgos, siguiendo la propuesta de Pérez y cols. (1999), los contenidos
mas importantes para su desarrollo son:

- Movimientos basicos fundamentales:
o Movimientos locomotores:
e Andar
e Levantarse (pasar de estatico a dinamico)
o Movimientos no locomotores:
e Vestirse
e Coordinacién segmentaria
e Movilidad fina

- Capacidades perceptivas:
o Esquema corporal
o Discriminacion sensorial:
e Visual
o Auditiva
e Tactil
Coordinacién general
Coordinacién segmentaria (6culo-manual, 6éculo-pédica)
Relajacion-respiracion
Equilibrio
Orientacion, estructuracion y representacién espacial
o Ritmo

O 0O O O o

- Habilidades y destrezas motrices basicas:
o Desplazamientos
o Giros
o Lanzamientos
o Recepciones

- Capacidades fisico-motrices:

o Fuerza (tonificacion muscular general)
e Tren superior, manipulacién de objetos
e Tren inferior, autocarga
¢ Tronco

o Resistencia:
e Caminar (por tiempo, como actividad especifica)
e Se trabaja durante la sesién, con diferentes opciones, controlando en todo

momento la frecuencia cardiaca

o Amplitud de movimientos
e Movilidad segmentaria
e Estiramientos controlados

- Capacidades sociomotrices:
o Expresion corporal
Juego colectivo
Bailes de salon
Danzas
Mimo, dramatizacion y representacion
Aerdbic de bajo impacto

O O O O O

4. Seleccion de los métodos de enseiianza

En personas mayores, pretender que valoren el ejercicio fisico como medio
fundamental para mejorar su salud supone un laborioso proceso de mentalizacién y
concienciacion de sus beneficios. El proceso debe disefnarse buscando la forma adecuada
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de desarrollar los rasgos conductuales y ambientales que sean capaces de reforzar la
participacién (Mora, 1995). Bajo esta perspectiva es necesario plantearse cual sera la
técnica y el estilo de ensefianza que mejor se adapten a estos objetivos.

Entendemos la técnica de ensefanza como "aquellos comportamientos del profesor
que estan relacionados con la forma de dar la informacién, la presentacion de las tareas, las
actividades a realizar y las reacciones del profesor ante la actuacién de los alumnos"
(Delgado, 1992). Creemos que, al inicio de un programa de ejercicio, la técnica adecuada es
la instruccidon directa, pues supone un control mas exhaustivo de la ejecucion de los
ejercicios, aspecto fundamental para preservar la salud. Cuando los participantes
demuestran dominio en la forma de ejecutar las tareas, se les puede proporcionar mas
autonomia utilizando otras técnicas de indagacion (asignacion de tareas, planteamientos de
busqueda, etc.).

Asi, dentro de los estilos de ensefianza en la Educacion Fisica y el Deporte, en
relacion al ejercicio para la salud, se debe experimentar una evolucién que nos lleve de una
situacion totalmente controlada por el profesor a otra de casi total independencia del
alumno. No obstante, es necesario introducir desde el principio estilos que favorezcan la
individualizacién, a través de programas mas personalizados. Es imprescindible utilizar otros
estilos de ensefianza que favorezcan la participacién, la socializacion y, si los alumnos
demuestran suficiente independencia, la creatividad y su implicacién cognitiva. En general,
consideramos que ésta podria ser la evolucion en cuanto a los estilos de ensefanza
utilizados por el profesor, si bien no tiene por qué darse de manera secuencial ni excluyente.

5. Evaluacién continua del programa

Es importante evaluar y hacer que el participante controle sus progresos, implicando
al maximo al sujeto en el programa, marcando y controlando sus objetivos y sus sesiones de
ejercicio fisico. En el proceso de evaluacion y control, debemos efectuar controles periddicos
de salud y condicién fisica, evaluacion de objetivos, medios y resultados; en definitiva, una
evaluacion general del proceso y el producto.

= Orientaciones metodolégicas generales

Programar es elaborar y ejecutar consecuentemente una serie de acciones que
conduzcan a alcanzar el resultado deseado, evitando de este modo la indeseada
improvisacion. Para poder llevar a efecto dicha programaciéon debemos saber de dénde
partimos, y evaluar el progreso con sucesivos analisis y comprobaciones, dando opciones
variadas en funcion de los intereses de los participantes, etc.

Los motivos fundamentales que llevan a estas personas a la practica de actividad
fisica son:
e La mejora del funcionamiento fisiologico y psicolégico del organismo.
e El contacto social en un ambiente mucho mas relajado, propenso a establecer
relaciones sociales.

e La autoaprobacion de la imagen, asi como la satisfaccion que produce el aprendizaje
de nuevas destrezas.

Los objetivos generales de los programas de actividad fisica con estas personas
seran:
Mejorar y mantener la capacidad funcional, en funcion de su edad bioldgica.
Enlentecer el proceso de envejecimiento, y hacerlo de forma diferente.
Obtener placer y bienestar corporal y mental.
Prevenir y coadyudar en el tratamiento y rehabilitacion de diversas enfermedades.
Proporcionarles autonomia.
Incrementar la adaptacion psicoldgica y el conocimiento sobre la utilidad del ejercicio.
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o Ocupar activamente su tiempo de ocio y ofrecerles la posibilidad de vivir de una
forma mas alegre.
e Favorecer la integracién social.

Asi, una vez superado el obligado reconocimiento médico especifico, se han de
configurar los objetivos especificos de los programas, teniendo en cuenta las siguientes
orientaciones metodolodgicas:

e La actividad se puede enfocar desde un punto de vista de recreacion, y si acaso de
gimnasia compensatoria, pero hunca como terapia.

e Explicar a los alumnos el contenido del programa y que entiendan el por qué de todo
lo que hacen.

e Estructurar apropiadamente las expectativas y la autoconfianza desde el principio,
para que la persona tenga absoluta confianza en que el programa asignado tendra
los efectos deseados.

e Se deben fijar metas facilmente alcanzables, que perciban sus progresos y que los
mismos sean reforzadores (debemos recordar que la necesidad cuantitativa de
ejercicio para prevenir enfermedades es considerablemente inferior a la necesaria
para obtener un nivel elevado de fitness).

e Se deben evitar ejercicios muy competitivos y de gran desarrollo muscular.

¢ No se debe llegar a una gran fatiga ni a actividades que provoquen apnea.

e No realizar ejercicios que produzcan dolor, molestias intensas o repercusiones
negativas a nivel articular, sobre todo en la columna vertebral.

e Las actividades deben ser atrayentes, dinamicas y alegres, buscando siempre el
aspecto motivacional a través de retos personales y estimulos constantes, utilizando
el feedback aumentado con expresiones publicas positivas.

¢ Comentar con los alumnos los sentimientos experimentados con la practica deportiva
(bienestar, dormir, estrés, cambios observados, etc.).

e Seleccionar las actividades especificas que mejor se adapten a los objetivos, tiempo,
condicionantes y estilo personal del participante, ya que los pensamientos vy
necesidades varian con la edad y con la experiencia (en general, antes de los 30
afos el ejercicio se plantea como una herramienta para el control del peso y la
mejora del atractivo fisico; de los 30 a los 50 afos, sus principales objetivos son
reducir el estrés, la relacion social y la influencia sobre la salud; y a partir de los 60
afos contindan buscando los contactos sociales, pero, sobre todo, frenar o mantener
su involuciodn fisica).

e Procurar inculcar el habito y la mentalidad deportiva.

e Favorecer, en la medida de lo posible, el contacto con la Naturaleza a través de
ejercicios al aire libre.

e Favorecer la consecucion de éxito, sobre todo inicialmente, aunque debemos evitar
que sea demasiado facil, pues esto también podria hacer perder la motivacion.

e Utilizar el refuerzo social de todos los que rodean al practicante.

e Favorecer la independencia y la implicacién del alumno en el programa de ejercicio,
mediante la determinacién de objetivos, seleccion de tareas, etc.

e El hecho de que el participante perciba las sensaciones del ejercicio y los pequefios
progresos, asi como la utilizacién de métodos precisos de evaluacién, le proveera de
numerosos refuerzos positivos intrinsecos y extrinsecos.

De esta manera, la actividad fisica que llevemos a cabo con adultos y mayores sera
un hermoso medio de placer, relacién y ocupacién del ocio. Debe tener un caracter
constante, sostenido, metddico, progresivo, profilactico, recreativo, distendido,
compensatorio y adaptado a la personalidad de los individuos.
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