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Resumen

Objetivo: Comprender la percepcion que sobre la salud tienen
los adultos mayores que realizan actividad fisica en un parque
publico de Cali, Colombia. Metodologia: Se llevo a cabo
un estudio de caso cualitativo, con enfoque fenomenologico.
El grupo de estudio estuvo conformado por siete adultos
que realizan actividad fisica en el parque, seleccionados por
muestreo propositivo por conveniencia. La técnica utilizada
fue la entrevista en profundidad. Resultados: Se encontré que
la percepcion que sobre la salud tienen los adultos mayores es

positiva y esta relacionada con la independencia, la autonomia,
el poder valerse por si mismos, sentirse tiles y relacionarse
con otras personas. Conclusién: La actividad fisica es
utilizada por el adulto mayor para conservar la salud y como
un pretexto para interactuar con sus pares, utilizar el tiempo
libre y desarrollar tareas en pro de su comunidad

—————————— Palabras clave: actividad fisica, adulto mayor,
promocion de la salud, Colombia, salud de grupos especificos.

Abstract

Objective: To understand the perception of health by older
adults who perform physical activity in a public park in Cali,
Colombia. Methodology: A qualitative case study was carried
out with a phenomenological approach. The study group was

made up of seven adults who perform physical activity in the
park, selected by convenience and purposeful sampling. The
technique used was the in-depth interview. Results: It was
found that the perception that older adults have about health
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is positive and is related to independence, autonomy, being
able to fend for themselves, feeling useful, and interacting
with other people. Conclusion: Physical activity is used by
the elderly to maintain health and as a pretext to interact with

their peers, use their free time, and undertake tasks in favor of
their community.

---------- Keywords: physical activity, elderly, health promotion,
Colombia, health of specific groups

Resumo

Objetivo: Compreender a percep¢do que os idosos que
realizam atividade fisica num parque publico em Cali,
Colombia, tém sobre a satide. Metodologia: Foi realizada
uma pesquisa qualitativa com andlise fenomenolégica. O
grupo de estudo foi formado por sete adultos que realizam
atividade fisica no parque, selecionados por amostragem
propositiva por conveniéncia. A técnica utilizada foi entrevista
em profundidade. Resultados: Encontrou-se que a percepgao

que os idosos tém sobre a saude ¢é positiva ¢ esta relacionada
com a independéncia, a autonomia, o poder de se defenderem
por si mesmos, sentirem-se Uteis e relacionar-se com outras
pessoas. Conclusio: A atividade fisica é usada pelo idoso para
conservar a satide e como um pretexto para interagir com seus
pares, utilizar o tempo livre e desenvolver tarefas em prol da
sua comunidade.

---------- Palavras-chave: Atividade fisica, Idosos, Promogao
da satide, Colombia, Saude de grupos especificos.

Introduccion

La percepcion de la salud de la persona adulta mayor sur-
ge de su experiencia y se expresa en sus propios términos
y significados. Esta percepcion es diversa y susceptible de
cambios, en funcion de elementos que no necesariamente
estan en relacion con el estado fisico y funcional [1], sino
que dependen de circunstancias personales y contextua-
les. El juicio que cada adulto mayor posee de su salud,
junto con el nivel de la importancia o valoracion que le
concede, tiene gran influencia en su bienestar, de tal for-
ma que a medida que la persona se considere sana, sera
capaz de realizar actividades satisfactorias y que influyan
en una valoracion positiva de la vida [2].

El aumento de la esperanza de vida ha sido un gran
avance en la salud publica; no obstante, los individuos
estan viviendo condiciones que no son las mas adecua-
das: pobreza, desigualdad, discriminacién, abandono y
problemas que cada vez enfrentan las personas adultas
mayores y comprometen su percepcion de la salud, y
son mas susceptibles a enfermar y, por tanto, a aumentar
su demanda de servicios de salud [1]. Se ha identifica-
do que la percepcion negativa de la salud se encuentra
relacionada con la enfermedad [1,3]; el deterioro de la
condicion fisica [4], psicologica [5] o social [6], y que
afecta el bienestar subjetivo y la calidad de vida en el
adulto mayor [2].

La actividad fisica genera una percepcion positiva
de la salud en el adulto mayor, mejorando sus condicio-
nes fisicas, psicologicas y sociales [7-10] y a pesar de
que sus multiples beneficios son conocidos, se ha repor-
tado significativamente que a medida que las personas
envejecen, realizan menos actividad fisica [11].

Principalmente, las investigaciones han estudiado
la percepcion de la salud como un indicador subjetivo
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del estado de salud [4,12,13], lo que las ubica en una
mirada biopsicosocial basada en una perspectiva de fun-
cionamiento humano, independencia y autonomia, que
dimensiona la interaccion entre la persona y los factores
contextuales fisicos y socioculturales en los que se de-
sarrolla la cotidianidad del adulto mayor, sin considerar
como una particularidad la practica de la actividad fisica
[7]. Sin embargo, el envejecimiento no necesariamente
significa una disminucion de las funciones fisicas, cog-
nitivas y sociales, ya que este no se produce de manera
homogénea, sino de modo particular desde su historia
de vida, lo que incide en su percepcion de la salud. Todo
ello puede aportar a la comprension de su comporta-
miento en salud y generar estrategias efectivas que con-
tribuyan a trascender la vision del envejecimiento como
problema, y a la mirada del envejecimiento activo como
estrategia generadora de bienestar y salud, asi como al
aumento de la participacion de estas personas en la prac-
tica de la actividad fisica.

Es relevante abordar la percepcion de la salud en
el adulto mayor que practica actividad fisica desde una
perspectiva fenomenoldgica, es decir, a partir del cono-
cimiento que genera su propia experiencia, en tanto per-
mite profundizar sobre lo que piensa, siente y da sentido
a su vida cotidiana. Ademas, el enfoque fenomenologico
aporta el punto de vista de propio sujeto y permite la
oportunidad de diversificar los conocimientos que sobre
el tema se han descrito ampliamente desde la perspecti-
va biomédica (la que, por el contrario, privilegia la pos-
tura del investigador), visibilizando las subjetividades
en los adultos mayores que interactian con el entorno
del parque publico y han desarrollado una particular vi-
sion sobre su propia salud [14-15].

Para Merleu Ponty, la comprension del mundo y de
cualquier fenémeno humano ocurre en la interseccion
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entre las propias experiencias con las de los semejantes
en “variados horizontes vivenciales, como el espacio, el
tiempo, el cuerpo y la propia inter-subjetividad” [14, p.
248]; de esta manera, el mundo la realidad se constituye
en la relacién mutua de sujeto y objeto .

La fenomenologia describe las vivencias humanas,
a través de la percepcion como contacto antepredictivo,
prerreflexivo con el mundo. Lo “antepredictivo” se re-
fiere a entender el mundo no a través de los conceptos,
sino por medio de los significados dados a las experien-
cias vividas. La percepcidn es un contacto que nos lleva
a un encuentro intimo con el mundo, por lo que es una
experiencia situada, subjetiva y temporal.

Este es un articulo que ha pretendido describir una
percepcion natural de la salud de los adultos mayores
que realizan actividad fisica en la cotidianidad en un
parque barrial desde sus vivencias, sensaciones, senti-
mientos, opiniones y conocimientos de estas personas.
En este sentido, ha buscado dar voz desde su encuentro
con la realidad, lo que ha permitido que emerjan sus par-
ticulares miradas sobre la percepcion de la salud.

Asi, el objetivo de la investigacion fue entender la
percepcion que sobre la salud tienen los adultos mayo-
res que realizan actividad fisica en el parque La Virgen,
del barrio Villas de Guadalupe, de la Comuna 17 de la
ciudad de Cali. De este modo, se espera que este estudio
aporte a la “Politica colombiana de envejecimiento hu-
mano y vejez 2015-2024” [16].

Metododologia

El disefio fue cualitativo. El tipo de estudio fue un estu-
dio de caso fenomenoldgico, el cual explora un fenéme-
no en su propio escenario [17]. La fenomenologia, por
su parte, es un enfoque teoérico del paradigma interpreta-
tivo, que parte del conocimiento de la experiencia sub-
jetiva de los hechos vividos tal como se perciben [18],
y puede analizarse a la luz de los cuatro existenciales:
el cuerpo vivido, el tiempo vivido, el espacio vivido y
las relaciones humanas vividas [14-15]. Segtn Ponty, la
Unica manera de existir para cualquier mundo corpdreo
es a través del tiempo y en el espacio, inmersos en la
voluntad humana y en la interaccion con los otros, lo que
configura nuestra [15].

Pasos para el estudio de caso

Chetty [17] describe los pasos que deben seguirse para

llevar a cabo un estudio de caso:

1. Definicion de la unidad de analisis: 1la unidad de ana-
lisis simple corresponde a los adultos mayores que
realizan actividad fisica en un parque publico de Cali
y quienes participaron en la investigacion.

2. Seleccion de la muestra: el grupo de estudio estuvo
conformado por siete adultos mayores, que fueron

seleccionados mediante un muestreo por convenien-
cia. En este tipo de muestreo, los informantes no
son seleccionados al azar, sino segtn la facilidad de
acceso. Los criterios de inclusion fueron practicar
actividad fisica en el parque La Virgen, manifestar
interés de participar en el estudio, tener facilidad de
conversacion y la disposicion para abordar el tema
en cuestion.

3. Recoleccion de informacion: como técnica de reco-
leccion de informacion, se hicieron dos entrevistas
en profundidad a cada participante, con duracién
promedio de 1 hora y media cada una. Se explico
el objetivo del estudio, la intencionalidad de la con-
versacion y se solicitd el consentimiento informa-
do por escrito. Las entrevistas se realizaron en el
parque o en las casas de los participantes, segun su
conveniencia.

Como instrumentos de recoleccion se disefiaron:

a. Protocolo de reclutamiento. consiste en la pla-
neacion y la descripcion anticipada de los pasos
que deben seguirse antes de llevar a cabo las en-
trevistas, con el fin de estandarizar el proceso. En
ese momento, se analizan el nimero de sujetos
que se tiene planecado potencialmente entrevis-
tar; los criterios de seleccion; la descripcion de
como, cuando y donde se llevara a cabo la invi-
tacion; el lugar de la reunioén; la duracion mini-
ma promedio; los momentos de la entrevista: la
preentrevista, la entrevista y el cierre. También
contempla la presentacion del proyecto, la reite-
racion del consentimiento informado y la formu-
lacion de las normas bésicas de la entrevista, asi
como las condiciones de grabacion y de registro,
y los materiales necesarios.

b. Guia de entrevista: consiste en un cuestionario
de preguntas, agrupadas por los ejes tematicos,
que permiten encuadrar los temas a tratar. Estas
preguntas no se constituyen en un guion y pue-
den no ser formuladas como estan escritas, ni lle-
van un orden especifico. Se usan para recordar al
entrevistador los temas de interés, y aquellos que
son necesarios abordar durante la entrevista, la
cual debe parecerse lo mas posible a una conver-
sacion natural, en una ambiente de confianza.

4. Analisis de la informacion: las entrevistas finaliza-
ron cuando el entrevistado considerd que se habia
agotado todo lo que podia decir sobre el tema. Se
efectuaron en total catorce entrevistas, que fueron
registradas en una grabadora digital y transcritas en
su totalidad como una sola unidad hermenéutica en
el programa de analisis cualitativo Atlas Ti 8.0 [19].
Para el analisis de la informacion, se utiliz6 el ana-
lisis cualitativo propuesto por Taylor [20], el cual se
basa en tres momentos:
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a. Descubrimiento: consiste en buscar de modo ex-
haustivo los temas planteados por los entrevistados.

b. Codificacion: consiste en el agrupamiento de los
contenidos encontrados en la entrevista, segiin
ideas, conceptos ¢ interpretaciones mencionadas
por los entrevistados. En este momento, se hace
un analisis mas detallado que permite organizar
y agrupar tanto categorias como conceptos emer-
gentes de lectura y relectura.

¢. Relativizacion o interpretacion de los datos: Se
analizan los datos en relacion con el contexto en
el que fueron recogidos.

Aspectos éticos

Las personas que participaron en el estudio dieron su
consentimiento de manera escrita y voluntaria para ha-
cer parte de la investigacion. A cada persona se le dio la
informacion adecuada y concreta sobre el método del
estudio. De la misma manera, quedé claro que la perso-
na podia desistir de participar en el estudio o retirarse en
cualquier momento.

Se preservo la confidencialidad de la identidad del
informante.

Esta investigacion se realizd bajo los principios éticos
de la Declaracion de Helsinki [21]; se clasificd en riesgo
minimo segiin la Resolucion 8430 de 1993 del Ministe-
rio de Salud en Colombia [22] y se aprobd por el Comité
Institucional de Revision de Etica Humana de la Facultad
de Salud de la Universidad del Valle, segun el Acta de
aprobacion 007-016 del 23 de noviembre de 2018.

Resultados

Los participantes fueron 7 adultos mayores, 4 mujeres y 3
hombres, con edades entre los 62 y los 84 afios. Respecto
a sus estudios, 2 personas finalizaron su bachillerato y 5
su educacion universitaria. Ademads, 3 son pensionados, 2
amas de casa, uno es un enfermero y el otro un profesor.
Ellos han utilizado el parque entre 6 y 20 afios.

En la Tabla 1 se muestran los datos sociodemografi-
cos de los adultos mayores participantes en la entrevista
en profundidad.

A continuacion se describen los resultados en tres
fases: descubrimiento, codificacion y relativizacion.

Tabla 1. Datos sociodemograficos de los adultos mayores participantes en la entrevista en profundidad

Participante* Sexo Edad anos Nivel educativo Ocupacion Tiempo de uso del parque (anos)
Saman Masculino 62 Universitario Enfermero 26
Gualanday 66 Profesor colegio 19
Ciprés 70 Profesor pensionado 20
Jazmin nocturno  Femenino 70 Secundaria Ama de casa 10
Hortensia 72 Universitario Enfermera pensionada 8
Coral 72 Profesora pensionada 8
Duranta 84 Secundaria Ama de casa 6

* Los nombres expuestos corresponden a plantas presentes en los parques de Cali y coinciden solamente con la inicial del nombre verdadero de

los participantes.

Primera fase: descubrimiento

Los adultos relatan una forma de relacionarse con el par-
que mas alla de la realizacion de ejercicio. El parque fa-
vorece la interrelacion entre las personas que lo habitan
y motiva en ellos objetivos comunes, referentes al cuida-
do y el mantenimiento del mismo. El cuidado de arboles,
las plantas y el embellecimiento en general de todas las
zonas, asi como la limpieza, la buena presentacion del
parque y su buen uso forman parte de las actividades
cotidianas de algunos entrevistados.

[...] en los momentos libres que no estoy ocupado
disfruto mucho de sentarme en el parque, de compar-
tir con los vecinos un café con un pandebono, o una
cerveza, O Un jugo, o jugar un parqués, |...] podemos
compartir, podemos charlar, podemos reirnos, echar
cuentos, contar anécdotas entre vecinos [...] (Saman).

4 Universidad de Antioquia

[...] enlo que yo puedo colaborar, la siembra del jar-
din, las matas y mirar que la gente que viene aqui al
parque lo use adecuadamente, sobre todo en la cues-
tion de la basura [...] que el parque se vea bien pre-
sentado, bien aseado [...] (Jazmin nocturno).

La caminata individual o grupal es vivida como una
experiencia corporal saludable; genera conciencia del
propio cuerpo al respirar, al tiempo que se interactiia con
la naturaleza. En algunos meses del aflo, estas activida-
des son orientadas por fisioterapeutas y en su ausencia
surgen lideres que asumen su rol.

[...] el caminar es una forma de verificar que la salud
esta bien, en el caminar uno percibe su ritmo cardia-
co, ehh, percibe su nivel de fatiga, thmm, su nivel de
vitalidad [...] (Gualanday).
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El gusto por caminar gira en torno a la vida social,
en algunos casos, desde la juventud, y en otros, motiva-
dos por vecinos o amigos que los convocaron a confor-
mar un grupo o simplemente a salir a hacer ejercicio en
compafiia.

[...] otro beneficio de mi ejercicio es que me relacio-
no con personas, conozco a otras personas; entonces,
me hace mas sociable, me relaciono con personas
que nunca he conocido y ya entablamos una amistad
[...] (Jazmin nocturno).

La préctica de ejercicio esta ligada a la preservacion
del cuerpo y al mantenimiento de la salud como com-
ponentes primordiales para mantener la independencia.
Reconocen la salud como una condicidon de existencia;
al perderla, se pierde la autonomia.

La salud es reconocida como un conjunto de facto-
res corporales, emocionales y mentales que se influyen
de manera constante y bidireccional, e influyen en la
construccién de vinculos sociales y afectivos.

[...] pues la salud es el estado en 6ptimas condicio-
nes fisicas y mentalmente de una persona (Saman).

[...] jJumm! Pues, es lo mas importante; si uno no
tiene salud, ;pa’ qué vida? Yo pienso eso. Le pido a
Dios que me dé salud, porque si no, que me lleve; yo
no quiero estar enferma, yo no quiero estar en una
cama estorbando [...] (Coral).

En algunos casos, los adultos consideran el ejercicio
como reemplazo de la terapéutica médica. Para ellos,
con la actividad fisica no hay necesidad de tomar tantos
medicamentos y por propia decision disminuyen la dosis
o los suspenden. Asumen su “cuerpo soberano” y ejer-
cen autonomia sobre €l y sobre su salud.

[...] no, hermano, es que uno es el real duefio de su
vida. Los seres humanos, entre mas autonomos sea-
mos, mejor; no podemos entregarle la soberania de
nuestro cuerpo al médico, /y qué tal si el médico se
equivoca? jQuién mejor que uno para interpretar su
propio cuerpo! Entonces, por ejemplo, le estoy ba-
jando a la otra droga, y vamos a ver como me va con
los examenes, por supuesto [...]. Yo lo que digo es
que los seres humanos tenemos que tratar que uno
sea el duefio de su vida, de sus emociones, de sus
pensamientos, de sus imagenes y, por supuesto, de lo
que refleja su cuerpo, porque el cuerpo es un receptor
de todo eso; pero uno mismo puede generar sus pro-
pios mecanismos de equilibrio y de armonizacion.
El cuerpo es un aparato extraordinario, maravilloso
(Gualanday).

Cada adulto mayor, de acuerdo con su percepcion
de la salud, ha tenido sentimientos de satisfaccion, fe-
licidad y agrado. Asimismo, se han sentido saludables,
utiles e independientes en sus actividades diarias. Estas
emociones y valores han sido tejidos al interactuar con

sus pares en las actividades grupales que organizan tanto
en beneficio del parque como a nivel social.

[...] yo reconozco que he mejorado mi salud, he su-
perado algunas deficiencias de salud que tenia, por
medio del ejercicio, por medio de las relaciones de
amistad que he tenido con la gente, por medio del
afecto que uno recibe de la gente, por el agradeci-
miento que le da la gente todos los dias. Eso es salud
y eso es bienestar [...] (Hortensia).

[...] primero, me siento saludable, porque tengo un
nieto que en este momento... ¢l me inspira mucha es-
tabilidad, no econdmica, sino emocionalmente; lue-
go, vivir al lado del parque, donde respiro aire puro;
eso contribuye al bienestar de la salud y estar bien.
Tener vecinos, buenos vecinos. Esa comunicacion
social con las personas, todas las cosas de mi entorno
me hacen sentir saludable [...] (Jazmin nocturno).

Segunda fase: codificacion

En esta fase, los fragmentos de las entrevistas fueron
agrupados segliin su correspondencia y similitud. Se
cre6 una lista de codigos con los temas que emergieron
de los datos, los cuales fueron definidos y agrupados en
categorias, de acuerdo con cada uno de los existenciales
basicos (véase Tabla 2). De esta manera, el existencial
de las “relaciones humanas vividas” estuvo conformado
por las categorias “Vecinos”, “Grupo de adulto mayor”
y “Personal de la salud”, las cuales fueron coincidentes
en todos los informantes. El existencial “cuerpo vivido”
estuvo conformado por las categorias “Cuerpo saluda-
ble”, “Cuerpo soberano” y “De la enfermedad a la salud
del cuerpo”. Por su parte, el existencial “Tiempo vivido”
estuvo constituido por las categorias “Sentirse saludable
en el tiempo” y “Tiempo libre”, y el existencial “espacio
vivido”, por la categoria “Parque sentido”.

Este proceso de codificacion se realizd teniendo en
cuenta el contexto, ajustando los cddigos y las catego-
rias lo mejor posible a la realidad.

Tercera fase: relativizacion o interpretacién

En esta etapa se interpreta la informacion, describiendo
el contexto en el que fueron obtenidos los datos y se
capturan las situaciones que resultaron trascendentales
para los informantes a la luz de los cuatro existenciales
[14-16].

Relaciones humanas vividas

El adulto mayor realiza actividades sociales con sus ve-
cinos en el parque, como una manera de compartir, te-
jer relaciones y generar vivencias comunes en ¢l. Estas
actividades le permiten mantenerse vigente y util en su
comunidad, haciendo uso de sus habilidades motoras,
comunicativas y sociales.
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Tabla 2. Categorfas y codigos por cada uno de los existenciales fenomenoldgicos basicos

Existencial Categoria Cédigo

Definicion

Actividades sociales

Acciones realizadas por el adulto mayor con sus vecinos
del parque

Vecinos
Valores

Capacidades desarrolladas por el adulto mayor, que
favorecen la convivencia en el vecindario ubicado
alrededor del parque

Actividad fisica y salud

Todo movimiento utilizado para promover relaciones
interpersonales y es percibido por la persona como
saludable

Relaciones
humanas

= Relaciones
vividas

Grupo de adulto interpersonales

mayor

Interaccion que establece la persona mayor con
los vecinos, amigos y con personas del grupo,
para compartir experiencias, sentimientos saberes,
comportamientos

Valores

Capacidades en los adultos mayores pertenecientes al
grupo “Nueva Vida”, que favorecen la convivencia en el
parque

Liderazgo

Capacidad para dirigir la actividad fisica

Relacion con el
Personal de la salud

profesional de la salud

Interaccion positiva o negativa con el profesional de la
salud

Cuerpo en movimiento

Es todo movimiento corporal realizado por el adulto
mayor en el parque

Cuerpo saludable
Cuerpo consciente

Percepcion de control fisico y emocional, a través de la
respiracion y el caminar

Interpretacién del cuerpo

Es la comprension que el adulto mayor hace de las
senales corporales que se dan en su cuerpo

- Cuerpo soberano
Cuerpo vivido P

El cuerpo que decide

Autonomia reclamada por la persona adulta mayor
para decidir sobre su cuerpo y las acciones a seguir
respecto al uso de la actividad fisica, los alimentos y los
medicamentos

La enfermedad como

camino a la actividad

De la enfermedad a  figjcq

Experiencia corporal que contribuye a la realizacion de la
actividad fisica en el parque

la salud del cuerpo

Miedo al medicamento

Sentimiento negativo frente al efecto de los
medicamentos en el cuerpo

Sentimiento positivo que tiene el adulto mayor acerca de

Pasado ; ;
Sentirse saludable su propia salud en el tiempo pasado
. . en el tiempo Sentimiento positivo que tiene el adulto mayor acerca de
Tiempo vivido Presente : .
su propia salud en el tiempo presente
Tiernpo libre Tiempo libre T|empo para_estar solo o en compania en el parque, y
salir de la rutina
El Edén Es el espacio de encuentro e interaccion de las personas

Espacio vivido  Parque sentido

adultas mayores

Cuidado del parque

Sentimiento y accion de cuidado del parque

Para el adulto mayor, las actividades sociales son
la posibilidad de encontrarse, dialogar, ser reconocido,
salir de su hogar y compartir con otros pares, exponer
sus puntos de vista sobre situaciones no solo del parque,
sino también de otros contextos de su vida.

El adulto mayor que asiste al parque utiliza la acti-
vidad fisica como medio para promover sus relaciones
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interpersonales, no solo como beneficio individual, sino
ademas como un pretexto para establecer una conexion
social que favorece la percepcion sobre su salud y le
permite reconocerse como sujeto valido dentro de un
espacio social.

La relacion con los profesionales de la salud es de
conflanza; aceptan de buen modo las recomendaciones
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que les hacen cuando estas incluyen indicaciones sobre
la actividad fisica y la alimentacion como parte de su es-
tilo de vida, y se oponen cuando las acciones se centran
unicamente en el uso de medicamentos y no sienten que
estan contextualizados con su realidad.

[...] en los momentos libres que no estoy ocupado
disfruto mucho de sentarme en el parque, de com-
partir con los vecinos un café con un pandebono, o
una cerveza, 0 un jugo, o jugar un parqués, [...] po-
demos compartir, podemos charlar, podemos reirnos,
echar cuentos, contar anécdotas entre vecinos |[...]
(Ciprés).

[...] bueno, en el parque, lo escogimos como un
centro de encuentro. Todas las personas que nos en-
contramos alli 0 nos reunimos alli, somos personas
adultas que de una u otra forma necesitamos ocupar
el tiempo libre, necesitamos crear mas amigos y ne-
cesitamos como cambiar, hablar con la gente y de esa
manera, pues, dejar la rutina, y de esa manera mejo-
rar el estrés [...] (Hortensia).

[...] no, hermano, es que uno es el real duefio de su
vida. Los seres humanos, entre mas autonomos sea-
mos, mejor; no podemos entregarle la soberania de
nuestro cuerpo al médico, /y que tal si el médico se
equivoca? Quién mejor que uno para interpretar su
propio cuerpo [...] (Ciprés).

Cuerpo vivido

Para el adulto mayor, el cuerpo saludable es la expresion
del cuerpo en movimiento, activo y funcional, que reali-
za actividad fisica en busca del cuidado de su salud. En
este sentido, esta practica voluntaria se hace de manera
individual o grupal, segtn el interés del participante.

A través del cuerpo en movimiento se establecen
vinculos en el parque y se llevan a cabo las actividades
de la vida diaria, con independencia.

[...] Pues, actividad fisica es todo en lo que usted
produce movimiento, como el cuerpo, caminar, hacer
oficio, salir y entrar todo lo que te mueva, actividad
fisica, ejercicios [...] (Jazmin nocturno).

El realizar ejercicio les permite interpretar las sefia-
les corporales y tomar decisiones y acciones en torno a
su salud, como la disminucion del uso de medicamentos
y la regulacion de la alimentacion, el aumento o la dis-
minucién de actividad etc., puesto que la presencia de la
enfermedad es una de las principales indicaciones para
la practica de actividad fisica, ya sea por recomendacion
médica o por prevencion de sus consecuencias.

El cuerpo saludable presupone, en primera instan-
cia, un encuentro autoconsciente de sentimientos, expe-
riencias y comportamientos de cada adulto mayor, para
luego exteriorizar un cuerpo en movimiento autocritico
y autorregulador de su salud.

[...] hace como unos 3 afios empecé a tener proble-
mas de azucar alta; entonces, el doctor me dijo que
“yo de usted, haria lo que fuera para no empezar a
tomar medicamentos”. Yo le dije: “;Qué es lo mas
indicado para controlar y bajar este problema?”. “Yo
le recomiendo la dieta y caminar 1 hora diaria y ha-
cer sus ejercicios normales”. Yo empecé a caminar 1
hora diaria y eso hace que el azucar se controld y no
tengo necesidad de tomar nada [...] (Hortensia).

Tiempo vivido

Los adultos mayores evocan la practica del ejercicio fi-
sico en varias etapas de su ciclo vital. La mayoria de
quienes ahora son activos fisicamente, lo fueron también
en su juventud.

En la actualidad, este grupo de personas dispone de
gran cantidad de tiempo libre y una de las maneras de
utilizarlo efectivamente es mediante la actividad fisica
en el parque, lo que ademas les facilita otro tipo de acti-
vidades recreativas y comunitarias con sus pares.

[...]pues, gracias a dios cumpli 70 afios y he sido una
persona saludable [...] yo he sido muy aliviada, muy
sana [...] (Jazmin nocturno).

Espacio vivido

Los adultos mayores consideran el parque como un
espacio relevante para sus vecinos y residentes; es un
espacio apreciado como de gran valor, “algo sagrado”,
al que reconocen como saludable, agradable, abierto,
bello, que les inspira a respirar y moverse. Esta rodea-
do de naturaleza y arboles, que exigen al mismo tiempo
cuidados, atencion y mantenimiento, responsabilidades
que estan dispuestos a asumir desde su trabajo y partici-
pacion comunitaria, pues lo sienten como propio.

Este espacio tiene alto valor significativo en la vida
cotidiana de los adultos mayores; les permite expresarse,
realizar acciones saludables y construir relaciones afec-
tivas con sus pares.

[...] el parque es un sitio, es un area muy importante
para las personas que estan cercanas o las que estan
a poca distancia. Por ahi se puede uno recrear, ahi se
puede hacer cantidad de actividades en pro del bien-
estar fisico y emocional de cada persona, de muchas
personas [...] (Saman).

[...] el parque es verde, el parque es un pequefio pul-
mon. Nosotros no hacemos conciencia de esas cosas,
pero eso es supremamente importante. Si quiza al-
guien se pusiera a medir de qué manera el parque ali-
via la temperatura, pues posiblemente encuentra una
relacion, y si, es algo muy micro, pero las casas que
estan alrededor del parque con toda seguridad sienten
ese aporte que les da el parque. Yo estoy seguro que
son las casas mas frescas del entorno (Gualanday).
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[...] es algo que tengo para tener mi salud, es como
algo sagrado, se le convierte a uno como algo sagra-
do, es el lugar, es una parte muy especial [...] por lo
que alli se formo el grupo, pues a mi siempre me ha
interesado es el ejercicio. El grupo es para hacer eso,
esa es laidea [...] (Duranta).

La percepcion de la salud se conforma a partir del
disfrute del parque, no solo como espacio de encuentro,
sino también como espacio fisico, seguro, tranquilo, en
el que hay contacto con la naturaleza, en un microclima
diferente que se percibe como saludable y que permite el
desplazamiento con facilidad por cualquiera de sus areas,
debido a su topografia y a la ausencia de barreras fisicas.

El habito de la practica de actividad fisica ha sido
construido a través del tiempo y en el momento actual
esta ligado a exigencias médicas y a la experiencia de
sentirse saludable.

Discusion

Los adultos mayores que realizan actividad fisica en el
parque tienen una percepcion positiva de su salud, aso-
ciada a diversas formas de entender su cuerpo en interac-
cion con el entorno fisico y social del parque. Algunas
de las personas entrevistadas entienden la percepcion de
su salud desde la funcionalidad biopsicosocial del cuer-
po, que les permite realizar actividades en el parque con
independencia y autonomia.

En nuestro analisis, la capacidad de moverse y sen-
tirse activo representa la satisfaccion de ser util y estar
vigente en el tiempo y el espacio. Esto es consistente con
estudios cualitativos que relacionan el significado de la
salud con la capacidad de poder hacer todas las activida-
des de la vida diaria de manera independiente [23].

Asi mismo, el compartir, tener amigos y recibir afec-
to contribuyen al mantenimiento de la salud y permiten
constituir redes de apoyo, en las que se promueven valo-
res como la solidaridad y la cooperacion. La salud se re-
laciona con sentirse util y participar de acciones aprecia-
das por si mismo y por las personas de su entorno, como
cuidar el parque, efectuar la limpieza, hacer actividades
sociales para el recaudo de fondos, participar de las re-
uniones sociales, apoyar con el cuidado de los nietos y
la familia, visitar a los enfermos, etc., Estas actividades
les otorgan a los adultos mayores la posibilidad de man-
tenerse vigentes, desempefiando un rol importante para
su familia y comunidad. En concordancia, otros estudios
confirman la importancia de socializar la persona adulta
mayor con sus vecinos y comunidad local para su buena
salud fisica y mental [23-24].

La percepcion de la salud también es vista como una
experiencia personal de autorreconocimiento, de cone-
xién consigo mismo, para sentir y conectarse con su
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cuerpo de manera consciente y autébnoma, en activida-
des como la respiracion y el caminar. Es una experiencia
que interpreta su cuerpo y toma decisiones sobre su sa-
lud. Este es un cuerpo soberano que reconoce el parque
como un espacio que le contribuye a la responsabilidad
sobre su propia salud. En este sentido, Tuohy menciona
la autonomia como derecho a la autodeterminacion y al
control de la propia vida [25]. Ebrahimi ef al. [7] nom-
bra el autorreconocimiento como elemento constitutivo
de la salud en el adulto mayor. Seah et al. resaltan el va-
lor intrinseco de la salud y el cuidar de uno mismo como
una responsabilidad personal [26].

El parque, como espacio vivido a través de la ac-
tividad fisica, esta ligado a experiencias individuales y
comunitarias, que relatan sentimientos, emociones y vi-
vencias del sentirse saludable, lo que es congruente con
el estudio de Wondolowski y Davis: es un espacio de
significado particular, configurado por la historia de la
actividad fisica personal, que contribuye a la percepcion
positiva de la salud [27]; y en el caso de las experiencias
comunitarias, al configurarse en una construccion subje-
tiva compartida entre las personas que hacen uso de un
mismo espacio [28].

Las limitaciones del estudio estan relacionadas con
el hecho de pretender entender la percepcion de la sa-
lud de adultos mayores que realizan actividad fisica en
un solo parque publico barrial, por lo que los resultados
pueden enriquecerse y diversificarse desde el entendi-
miento de otras experiencias vividas en otros parques.

Conclusion

La percepcion de salud para el adulto mayor esté rela-
cionada con la posibilidad de mantener la independencia
y la autonomia en el desarrollo de las actividades de la
vida diaria, y la actividad fisica como un pretexto para
interactuar con sus pares, utilizar el tiempo libre y de-
sarrollar tareas en pro de su comunidad . El parque es
reconocido como un territorio de gran valor simbolico,
que invita a la practica de actividad fisica cotidiana y
al establecimiento de vinculos entre sus visitantes, as-
pectos que deben ser reconocidos y valorados desde la
salud publica como elementos claves de la promocion
de la salud.
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