ercicio fisico, épreviene, frena o disminuye
la fragilidad del cuerpo que envejece?
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El proceso de envejecimiento conlleva un descenso de los niveles de
habilidad funcional y como consecuencia, un decrecimiento en las
capacidades fisicas (fuerza elasticidad y equilibrio), se ve agravado con la
reduccion de la practica de actividad fisica, lo que produce a su vez el
rigsgo de presentar el sindrome de fragilidad del adulto mayor y por
consiguiente la pérdida de la capacidad funcional, siendo éste el resultado
de la falta de molivacién para moverse, adoptando un estilo de vida
sedentario. Como consecuencia el prototipo fisico del adulto mayor
presenta rigidez tordcica, mayor acumulacion de grasa, vicios posturales
acentuados, problemas cardiovasculares, enfermedades consecuentes
del envejecimiento (hipertension, arteriosclerosis, diabetes), etc.

Esta disminucion de la capacidad de ejecucién de los movimientos es
progresiva. Los procesos basicos que permiten el desenvolvimiento vital
se deterioran y se vuelven cada vez mas precarios por lo que el adulto
mayor se siente vulnerable a todo tipo de esfuerzo y riesgo, que ala larga
pueden volverse realidad debido a la falta de prevencion y a mantener un
estilo de vida que lo mantiene endeble y débil.

A lo largo de nuestra vida y vivencias podemos recordar como adultos
mayores, digase amigos, familiares, como abuelos, la senora de la tienda
que lleva toda su vida alli, el recepcionista, la maestra, etc., poco a poco
comienzan a verse mas lentos, a caminar més pausado, a encorvarse, a
necesitar mas esfuerzo para cargar o empujar algan objeto, comienzan a
mostrar los efectos de la edad y lo vemos como parte del ciclo de la vida,
Creo que en la medida que los estudios acerca de este tema van descu-
briendo causas y maneras de prevenir el sindrome de fragilidad del adulto
mayor, podemos ayudar a mejorar la calidad de vida en esta etapa y lograr
que sea menos penosa y mas agradable. Algunos datos como los
siguientes nos pueden servir:

De acuerdo a la OMS los determinantes de la fragilidad son la aterosclero-
sis, el deterioro cognitivo, la desnutricion y la sarcopenia, médicamente
hablando. Diferentes factores influyen para favorecer el desarrollo de
estas determinantes, como la disminucién en los niveles de hormonas
anabdlicas, androgenos y la hormona del crecimiento (afecta a la masa
muscular y la fuerza), disminucion de la testosterona (pérdida de la masa
y fuerza muscular de los miembros inferiores debido al envejecimiento) y
la insulina de tipo 1. La deficiencia de la hormona del crecimiento de
insulina tipo 1 promueven la sarcopenia y sus bajos niveles predicen la
mortalidad en esta poblacion. Ademés, la hormona de crecimiento es una
hormona que favorece el apetito.

La consecuencia mas importante que tiene la disminucion de la fuerza y
la masa muscular, especialmente en las personas que no hacen ejercicio
fisico, estd relacionada con la influencia que tienen estas dos variables
sobre la habilidad para realizar tareas de la vida cotidiana o lambién
llamada "capacidad funcional®. Estudios realizados muesiran que la fuerza
muscular es una cualidad que juega un papel muy imporiante en la
realizacion de las tareas de la vida diaria. Por ejemplo, la fuerza de la
extremidad inferior es un factor fundamental a la hora de poder andar,
subir escaleras o levantarse de una silla. En estos casos, las personas
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mayores que tienen poca fuerza en sus plernas, cada vez caminan mas
despacio y pueden llegar a incluso no poder levantarse de la silla. En
segundo lugar, la pérdida de fuerza muscular con la edad esta relacionada
con la dependencia de olras personas para realizar las tareas de la casa y
con el aumento del riesgo de caidas por este motivo es muy importante
realizar ejercicios de fuerza muscular,

Ademds del aumento en la fuerza méxima, el entrenamiento de fuerza
también puede mejorar la capacidad para aguantar durante el mayor tiempo
posible un esfuerzo muscular subméxdmo (por ejemplo, subir varios pisos
de escaleras). Por dltimo, también se cree que el entrenamiento de fuerza
puede producir efectos beneficiosos sobre el metabolismo energético en la
medida que aumenta el gasto caldrico, reduce el porcentaje de tejido graso,
mantiene metabolitamente activa la masa muscular y mejora la accion de la
insulina. Asimismo, cada vez son mds los trabajos que asocian los efectos
de un programa de entrenamiento de fuerza con el aumento de la densidad
mineral dsea, la mejora de la capacidad del control postural y del equilibrio
y la mejora de la velocidad de marcha. Por lo tanto, se puede concluir que
una gran parte de la disminucion de la fuerza que se observa a partir de los
50 anos en hombres y mujeres se puede evitar o, incluso, mejorar haciendo
gjercicio fisico de fuerza regularmente.

El ejercicio constante nos proporciona una mejor calidad de vida

Una rutina de ejercicios puede disminuir, detener y posiblemente revertir
algunos de los efectos que provocan el sindrome de la fragilidad en el
adulto mayor.

Los ejercicios sencillos que no necesitan utilizar materiales complicados,
que utilizan como peso el propio cuerpo o se ayudan de objelos caseros de
poco peso, como puede ser una caja de un litro de leche o de detergenta,
son recomendables para las personas que no tienen tiempo o medios para
ir a un gimnasio y para las personas que tienen una baja condicidn fisica.

La primera y mas sencilla manera de definida es teniendo en cuenta el
numero de repeficiones seguidas que podriamos hacer con ese ejercicio
hasta agotarnos. Si, por ejemplo, un ejercicio determinado de fuerza lo
podemos repelir 12 veces seguidas hasta agotarnos, la intensidad de ese
gjercicio se define como una intensidad de 12RM (es capaz de hacer 12
repeficiones hasta agotarse). 5i 2dlo podemos hacer 6 repeticiones hasla
agotarnos, la intensidad de ese ejercicio se denominard 6BM, si sdlo
podemos hacer 3 repeticiones se denominard 3RM, y asi sucesivamente.
Para prescribir el entrenamiento de fuerza, si hacermos 6 repeticiones de un
ejercicio que nos agotaria en 12, lo indicaremos de la siguiente manera: 6
reps x 12RM. Si hacemos 12 repeficiones de un ejercicio que nos agotaria
en 20, lo indicaremos de la sigulente manera: 12reps x 20RM. Y asi,
sucesivamente. Por dltimo, por lo general se recomienda no hacer todo el
ejercicio seguido, sino que se divide el tiempo total del ejercicio en fraccio-
nes. A cada fraccion se le denomina "serie”. Por ejemplo, se puede prescri-
bir un ejercicio de fuerza de una intensidad de 15RM, dividiéndolo en tres
partes ("series”) de igual nimero de repeticiones, separadas de un
descanso de 3 minutos entre cada serle. En ese caso lo indicaremos de la
siguiente manera: "3 series x 10reps x 15RM, (reposo: 3 min).



Ejercicios de fuerza de los masculos abdominales inferiores

La posicidn de partida es en el suelo boca arriba, con las rodillas dobladas
y las plantas de los pies en contacto con el suelo. El ejercicio bdsico
consiste en levantar ligeramente el tronco hacia delante, sin necesidad de
elevarlo hasta quedarse sentado. De lo contrario, se puede forzar excesi-
vamente la espalda.

Sdlo se debe hacer uno de los 4 ejercicios; el que suponga una intensidad
optima (se podrian hacer de 12 a 20 repeticiones sequidas hasta agotarse)
a) con los brazos cruzados sobre el pecho, levantar solamente la cabeza
y el cuello; b) levantar solamente la cabeza y la parte superior de la
espalda; c) levantar también la parte media de la espalda, manteniendo el
cuello ligeramente flexionado y d) hacer el mismo ejercicio que en *c” pero
situando los brazos estirados a los largo del tronco. Este altimo ejercicio
también se puede realizar con las piernas elevadas del suelo en vertical,

Ejercicio de fuerza de las piernas

Son ejercicios con diferenies grados de dificultad, empezando por el més
facil y terminando por el mds dificil. Recuerda que sdlo hay que hacer uno
de los ejercicios (el que te agotaria haciendo entre 8 y 20 repeticlones
seguidas). Guando uno de los ejerciclos es demasiado facil pasar al
siguiente. Sentado en una silla con respaldo, levantar el pie del suelo hasta
estirar la pierna. Repetir el ejercicio con la otra pierna, el mismo ejercicio
que en pero una vez que se ha estirado completamente la piemna, levantar
también el muslo con la piera estirada. Repetir el ejercicio con la ofra
piema. De pie delante de un escaldn, con las manos en la cinfura, subir al
escalon con un sdlo pie, mantenerse sobre ese pie un momento y después
bajar, repetir con el otro pie. Sentado en una silla con la espalda recta y las
manos en la cintura, levantarse sin despegar las manos y sin doblar la
espalda.

Recomendaciones

Comenzar lentamente. Hacer mucho y muy répido puede resultar danino.
Incrementa gradualmente el iempo y el nivel de esfuerzo puesto que es
mas efectivo.

Respire ritmicamente mientras haces el ejercicio. Evita aguantar la
respiracion, especialmente si se es hipertenso. Exhalar cuando los
misculos se contralgan e inhalar cuando se relajen,

Tome suficiente agua para sustiluir el agua perdida a fravés de la
sudoracion y la actividad. Frecuentemente los adultos mayores no toman
suficiente cantidad de liquidos. Pero cuando se hacen ejercicios es
esencial el manlener o incrementar la ingestion de liquidos.

Cuando se doble higalo por la cadera, no por la eintura. Manteniendo la
espalda derecha para doblarse, previene dislocarse o danarse la espalda.

Hacer primero ejercicios de calentamiento. Este previo calentamiento de
los misculos previene las consecuencias negativas ocasionadas al
comenzar una actividad fuerte de forma muy rédpida.

El ejercicio realizado correctamente no causa dolor. Puede haber alguna
fatiga cuando el cuerpo se adapta a un nuevo ejercicio, pero no debe haber
dolor. Si aparece el dolor detente. Si te faligas mucho, descansa y
comienza de nuevo méds suavemente.

Creo que el conogimiento de este tipo de sindrome o padecimiento debe
ser de conocimiento publico con bases cientificas, para lomar conciencia
con anticipacion y poder prevenir e deterforo prematuro del cuerpo
humano, ademés de implantar modelos de efercicios anaerdbicos como
los mencionados como una manera de ruting de vida previmiendo asi Negar
a la edad adulta mayor y ser sorprendidos por este sindrome sin haber
tomado precawcionss.

ninca demasiado enfermo,

ninca demasiado tarde,

nunca demasiado viejo

para poder resurgir con voluntad hacia una mejor calidad de vida.
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