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RESUMEN

El desarrollo del trabajo estad abordado desde una monografia conducente a
una Propuesta Metodologica cuyo objetivo es el mejoramiento de la flexibilidad
por medio de la Danza Aerébica para una mayor eficiencia en las cadenas
musculares en adultos mayores. El programa puede ser desarrollado por
Licenciados en Educacion Fisica, Profesionales y Entrenadores Deportivos

gue tengan conocimientos sobre la danza aerébica.

Los temas estan divididos en capitulos quedando de la siguiente manera:
primero se hara una descripcién sobre la Flexibilidad y todos los componentes
gue vayan relacionados con esta tematica, de la cual se puede decir que es
una capacidad mecanica funcional de los musculos y de las articulaciones que
acttuan en la amplitud articular y flexibilidad muscular positiva o negativamente
en el individuo dependiendo de factores como: patologias, genética, edad,

costumbres, etc.

Seguidamente se hablara del desarrollo histérico de la danza aerdbica que
consiste en bailar al ritmo musical de manera estructurada en secuencias
l6gicas o coreografiadas con el objetivo de conseguir beneficios en el plano
psico- fisico, respetando los postulados del entrenamiento aerébico, utilizando
movimientos técnicos propios de esta actividad, especificando cada uno de sus
pasos, componentes, métodos; informacion que sera de gran ayuda para el
planteamiento de la propuesta a través del manejo de los beats musicales. Aqui
es importante referirse al aspecto patologico y funcional en relacion con la
aptitud fisica para tener un referente de las posibles causas en la deficiencia de
la flexibilidad y poder plantearse los objetivos a conseguir ya sea para la

recuperacion, fortalecimiento y/o mantenimiento de la misma.
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Méas adelante se hablara de las cadenas musculares para una mejor
comprension de la organizacion anatomica de las mismas; las cuales son
circuitos de continuidad de direccion y planos por medio de los cuales se
propagan fuerzas organizadas del cuerpo.

Seguidamente se mencionara el tema del adulto mayor, considerada esta
para los mayores a 60 afios en paises en via de desarrollo, segun la
Organizacion Mundial para la Salud - OMS (1998), poblacion en la cual se
evidencian ciertos cambios fisicos, psicolégicos y sociales propios de esta

etapa de la vida y con la cual se trabajara la propuesta.

Para finalizar con el planteamiento de la propuesta que busca el
mejoramiento de amplitud articular (AMA) y elasticidad muscular general,
aunado a esto y como objetivos secundarios se trabajaran los demas

componentes del fitness.
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PRESENTACION

Esta monografia esta enfocada al planteamiento de una propuesta
metodoldgica que contribuya al mejoramiento de la movilidad articular (AMA) y
flexibilidad muscular en los adultos mayores por medio de un programa de
acondicionamiento fisico trabajado con los beats musicales a través de la
danza aerdbica de una forma mas dindmica y ludica, de manera intrinseca se
buscard también el mejoramiento funcional de las cadenas musculares para
poder realizar de una manera fluida, con economia y confort los diferentes

movimientos corporales propios del hombre ( flexo- extension, rotacion).

Si bien es cierto que existen gran cantidad de libros, articulos, programas
relacionados con la flexibilidad, no son del todo llamativos y de interés para un
gran numero de personas a veces por la pasividad de los mismos o por la
demanda de tiempo que estos requieren para su realizacibn o porque no se
tiene la verdadera conciencia de lo que significa la flexibilidad corporal en
relacion con la calidad de vida. Con esta propuesta un poco mas dinamica y
con inclusibn musical se pretende que sea mas llamativa y que haya mas

adeptos al trabajo de la flexibilidad muscular.

Para una mayor comprension del texto se he fraccionado en capitulos
iniciando por el tema principal que es la flexibilidad, luego con la danza
aerdbica como componente importante de la propuesta, siguiendo con las
cadenas musculares para poder relacionarlas con los movimientos corporales
propios del ser humano, en ese orden de ideas se continda con el adulto mayor
que sera la poblacion con la cual se trabajara; finalizando con el planteamiento

de la propuesta donde iran incluidas todas estas variables.
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El programa tiene una duracion de 1 hora, se trabajara en un lapso de 3
meses con una frecuencia semanal de 3 veces que incluye las fases de una
sesion de entrenamiento deportivo con cada una de sus componentes (Fase
inicial, central y final), para poder evidenciar los posibles cambios en todos los
componentes del fitness especialmente en la flexibilidad. Como en todo
programa de acondicionamiento fisico se realizara una valoracion médica
previa, valoracion de la cualidad motriz a trabajar por medio de test para
determinar en qué condiciones el participante empieza el programa y poder

realizar los respectivos seguimientos, controles y variaciones.
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JUSTIFICACION

En la actualidad ademas de la parte estética que exige el mercado para la
realizacion de diferentes actividades, también se le esta prestando mucha
atencién a todos los componentes del Fitness y del Wellnes dentro de los
programas de acondicionamiento fisico para el mejoramiento de la calidad de
vida. No es desconocido que cuando se inicia la etapa de adulto mayor,
considerada esta para los mayores a 60 afios en paises en via de desarrollo,
segun la Organizacién Mundial para la Salud (OMS, 1998), se hacen visibles
ciertas limitaciones dado a los diferentes cambios fisioldgicos propios de esta
etapa (Willmore, J. y Costill, D., (2007) que van disminuyendo paulatinamente
el desempefio fisico y funcional de la persona; y es aqui donde profesionales
de la salud y el deporte intervienen con sus conocimientos generando
proyectos y acciones que contribuyan a una mejor calidad de vida desde
cualgquier ambito y sobre todo ensefiando a que cada persona reconozca Su

cuerpo, lo sienta y por medio de él poder expresar diferentes formas de sentir.

Debido al aumento de patologias por la inactividad fisica autores como
Sanchez, Jiménez y Lopez (1998) realizaron un estudio sobre La promocion
de la Actividad Fisica orientada hacia la salud donde se busca ademas de la
ausencia de enfermedad alcanzar un optimo estado fisico, psiquico y social. La
promocién de la salud, segun la definicibn aportada en la Conferencia
Internacional de Ottawa sobre promocion de la salud (1986), es el proceso de
capacitar a las personas para aumentar el control sobre su salud y mejorarla
con un estilo de vida saludable (OMS, 1986, citado por Sanchez, et al 1998)


http://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=360190
http://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=1912630
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En la Conferencia de Ottawa se definieron cinco lineas de accion en pro de la

salud:

e Construir politicas saludables. La salud no es exclusiva del sistema
sanitario, sino que las medidas politicas en cada uno de los sectores deben

contribuir al impulso de la misma.

e Crear entornos que contribuyan a la salud como medio ambiente,

tecnologia, trabajo y ocio.

e Reforzar la accion comunitaria con sus aportes y decisiones.

e Desarrollar habilidades personales donde puedan aprender y solucionar
problemas.

e Reorientar los servicios sanitarios con énfasis en la promocion de la

salud.

Segun Pate, (1995, citado por Sanchez, et al 1998) ultimos estudios cientificos
demuestran los beneficios producidos en la salud por la practica de actividad
fisica como consecuencia, la promocion de la actividad fisica esta siendo
reconocida como una cuestion a tratar por la salud publica presentando gran
interés fundamentalmente en los paises desarrollados. Sin embargo existen

algunas preguntas sin respuestas como:

e ¢;Cuanto y que tipo de actividad fisica se necesita para cada uno de los
beneficios en salud que estan asociados a la practica de actividad fisica?

e ¢ Se puede recomendar una cantidad optima de actividad fisica?

e ¢ Existe una cantidad minima de actividad fisica que pueda aportar

beneficio?
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En base a esto analizaron las instituciones y organismos con implicacion en
la promocion de la salud bajo la perspectiva de la actividad fisica como medio
para promocionar la salud (Sanchez, et al 1998) Como resultado refieren que
son los centros docentes los primeros con esta responsabilidad hasta los 16
afnos de edad de los estudiantes. En lo referente al desarrollo de las habilidades
personales, la creacion de entornos favorables a la salud y el fortalecimiento de
la acciébn comunitaria que deberian estar incluidos dentro del curriculo
educativo con mayor responsabilidad de los educadores fisicos como lo
sugieren Sallis y McKenzie (1991) citado por citado por Sanchez, et al 1998,
colaborando con otros profesionales implicados en salud publica interviniendo
en el desarrollo de programas y en la investigacion (especialistas en nutricion,
psicélogos, antropologos, fisidlogos, etc., sin perder su identidad profesional
citados por (Sanchez, et al 1998)

En un estudio realizado por Marin, (2007) que valora la Influencia de la
actividad fisica sobre aspectos fisicos y psicolégicos en personas mayores de
55 afios de ambos sexos en la poblacion del Algarve Portugal en un lapso
aproximado de 5 meses, cuyo objetivo era dar a conocer cOmo se encuentran
las caracteristicas fisicas (fuerza, flexibilidad y equilibrio) y psicolégicas
(autoestima y satisfaccidén con la vida). Para la realizacion del estudio se utilizo:
la Self Esteem Scale-Escala de Autoestima Global elaborada por Morris
Rosemberg (1965) y la Escala de Satisfaccién con la vida (SWLS) de Diener,
Emmons, Larson y Griffin (1985), y para la condicion fisica funcional
Development and validation of a functional Fitness test for comunita-residing
older adults de Rikli & Jones (1999), tomados por Marin, (2007) siendo mayor
la participacion del género femenino; se llegé a la conclusiéon que un programa
de actividad fisica, de 1 hora diaria dos veces por semana mejora la condicion
fisica en cuanto a la flexibilidad, fuerza y agilidad; la autoestima es buenay no
generd mayores cambios, la flexibilidad mejoré mas en las mujeres que en los
hombres, pero por debajo de la fuerza y la agilidad, Por eso se cree que es

beneficioso para esta poblacion el participar en programas de estas
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caracteristicas.

Algo semejante ocurri6 con un estudio realizado en Espafia por Becerro,
(2008) sobre el sedentarismo, el envejecimiento y las enfermedades asociadas;
Los efectos del ejercicio para combatirlas. Revelando que solamente el 3% de
la poblacion total realizaban ejercicio fisico y que a medida que avanzan en
edad también se incrementan las enfermedades cronicas y degenerativas
generandoles sufrimientos y discapacidades, la mayoria relacionadas con el
sistema musculo esquelético. En un programa disefiado por la OMS
denominado The Global Burden of Disease Study afirma, que la inactividad
fisica constituye uno de los factores de riesgo mas importantes que amenazan
a la salud general de los humanos debido a la involucién especifica propia del
envejecimiento y la disminucion de la actividad fisica, siendo la combinacion de
ambas la causa principal de la atrofia muscular o sarcopenia disminuyendo la
masa muscular, la fuerza y la potencia que a su vez, influyen de forma negativa
sobre los otros componentes del sistema, de forma que los tendones, los
ligamentos y las superficies articulares ven alteradas su estructura y funcion, lo
gue las hace mas vulnerables a los traumatismos y a la enfermedad. Becerro
concluye que la préactica regular de la actividad fisica a cualquier edad sobre
todo en adultos mayores mejoraria la salud psicofisica de las personas

realizando ejercicios de tipo aérobico, fuerza y flexibilidad.

Por su parte Mate, et al (2005) en su estudio sobre la flexibilidad en personas
mayores de 55 afios que participaron Actividades para la salud de la
Universidad de Malaga afirman que La practica de actividad fisica es uno de
los factores que mas influyen en la mejora de la calidad de vida; toman como
referencia a Alvarez del Villar (1987), citado por Mate, et al 2005) el cual define
la flexibilidad como “la cualidad que con base en la movilidad articular y
elasticidad muscular, permite el mismo recorrido de las articulaciones en
posiciones diversas, permitiendo al sujeto realizar acciones que requieran gran

agilidad y destreza” para el estudio primero realizaron un diagnostico de la
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flexibilidad con el método sit and reach, incluida en la bateria Eurofit; Existen
razones que la avalan como uno de los métodos mas fiables segun (Farrally et
al 1980), citado por Mate, et al 2005) evidenciando una mejora de resistencia,

flexibilidad, movilidad y postura.

Siguiendo esta linea de estudios Takeshima, et al (2007), realizaron un
estudio sobre la Ganancia de aptitud funcional que varia en Los adultos
mayores dependiendo del modo de ejercicio en la ciudad de Nagoya, Japodn;
cuyo Objetivo fue comparar los efectos de la resistencia aerébica, flexibilidad,
equilibrio, y los programas de Taichi en los adultos mayores de Japén,
relacionados con la Fisica Funcional. Evaluaron la resistencia aerdbica (AER),
la resistencia (RES), el balance (BAL), flexibilidad (FLEX) y Thai Chi (T-CHI). La
mejora en la aptitud cardiorrespiratoria se limitaba a la AER (16%), Las mejoras
en la parte superior e inferior del cuerpo-fuerza y el equilibrio / agilidad fueron
los resultados de la RES, BAL, y T-CHI. Provocando mejora en la mayor parte
del cuerpo superior mejora de la fuerza (31%), mientras que el BAL produce la
mayor mejora en la fuerza parte inferior del cuerpo (40%). No hubo mejoras en
la flexibilidad. También manifiestan que la disminucion de la fuerza asociada
con la edad es una de las principales causas de discapacidad fisica en las
personas mayores y la falta de equilibrio son factores de riesgo de caidas. Por
otra parte, el deterioro de la flexibilidad en la articulacion puede afectar
negativamente la capacidad de realizar el autocuidado de actividades basicas
del ser humano. En conclusion un programa de ejercicio bien estructurado debe
contener dos tipos de ejercicio tendientes a mejorar los componentes de la
aptitud funcional. Un tipo debe ser el ejercicio aerdbico, y el segundo tipo podria
ser elegido a partir de FER, BAL, y TAI-CHI.

De forma similar el estudio sobre La incidencia de programas de actividad
fisica en la poblacion de adultos mayores llevado a cabo por Soto, et al (2009)
afirman que las diferentes capacidades motrices pueden retardar positivamente

su funcionamiento si se realiza de manera regular actividad fisica. Para el
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estudio utilizaron El Tai- Chi-Chuan, una gimnasia china lenta, suave y de bajas
demandas fisioldgicas cuyo objetivo principal era comprobar si en tres meses
de préctica de Tai-Chi-Chuan mejoraban la condicion fisica funcional y
saludable de las personas mayores de 60 afios. El estudio se realiz6 con un
grupo de 66 personas, con una edad media de 69-73 afios, con una intensidad
horaria de 2, durante 3 meses con la realizacion de un test inicial antes del
tratamiento, un test intermedio y un test final. Los resultados obtenidos
mostraron mejoras significativas en la presion sanguinea diastdlica y sistolica,
en la frecuencia cardiaca en reposo, en el equilibrio estatico y dinamico, en la
flexibilidad y en la fuerza de los miembros inferiores y superiores ademas de
mejoras en la resistencia cardiovascular; razon por la cual El Tai-Chi-Chuan,
puede ser una actividad fisica adecuada para mejorar la condicion fisica

funcional y saludable en este tipo de poblacién.

A estos estudios se suman el realizado por Silva, et al (2011) sobre los
Cambios en la percepcion del cuerpo de mujeres de edad avanzada, a través
de un programa de actividad fisica; con el objetivo de conocer la percepcion
del cuerpo de las mujeres en edad avanzada antes y después de un programa
de actividad fisica, se realizdé con 19 adultas mayores; antes del programa se
sometieron a un analisis interpretativo tras el tratamiento de la informacion
(QSRNVivo7) a través de entrevistas, los datos reflejaron cuerpos envejecidos y
fragiles (con dolores y limitaciones funcionales). Estas mujeres buscaron la
actividad fisica por razones relacionadas con la independencia funcional y con
la salud y también con la apariencia fisica. Luego de realizar el programa, las
mujeres percibieron un cuerpo mas agil, mejoraron el dolor y retrasaron el
avance de la edad; las mujeres identificaron la actividad fisica como un
instrumento importante para mantenerse independientes, saludables y con el

dominio del propio cuerpo.

De un modo mas especifico un estudio sobre el Efecto de la duracién del

estiramiento del musculo isquiotibiales para aumentar la amplitud de
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movimiento en las personas mayores de 65 afios 0 mas, propuesto por
Fellingham, et al (2001) fue determinar cuél de 3 duraciones de estiramientos
en tiempos produciria mantener las mayores ganancias en la ROM de
extension de la rodilla con el fémur a 90 grados de flexion de la cadera en un
grupo de personas de edad avanzada. Se estird 5 veces por semana durante 6
semanas entre 15, 30, y 60 segundos, respectivamente. El rango del
movimiento se midié una vez a la semana durante 10 semanas; generando los
siguientes resultados: Un tramo de 60 segundos produce una mayor tasa de
ganancias en la ROM (de 60 segundos 52.4 ° a la semana, de 30 segundos
51.3 ° por semana, de 15 segundos 50.6 ° por semana). En conclusion se
puede decir que entre mayor sea el tiempo de estiramiento que se le dedique a

los musculos mayores seran los rangos de amplitud que se obtengan.

Teniendo en cuenta que el programa de la flexibilidad se va a desarrollar con
musica me he remitido al estudio de la Utilizacion de la musica en Educacion
Fisica: principales problemas, realizado por Parra, et al (2004), cuyo objetivo
era conocer como el profesor de educacion fisica utiliza la masica en sus clases
y cuales son los principales motivos que causan tal deficiencia. En donde
manifiestan que La utilizacién de la musica para el desarrollo de las clases de
educacion fisica puede ser de mucha ayuda en el cumplimiento de los objetivos
planteados siempre y cuando se tenga conocimiento de la misma, pero la
realidad muestra que un gran porcentaje de docentes no aprovechan este lado
amable que ofrece la musica. El estudio se realiz6 con el 95% de los
profesores de educacién fisica que imparten clase en primer ciclo de la E.S.O.
de la region de Murcia; concluyendo que aunque el profesor tiene una
valoracion positiva sobre la musica, el principal factor que influye en su falta de
utilizacion es la escasa formacion que ha recibido durante sus estudios, tanto a
nivel inicial como permanente. Con relacibn a esta tematica aparece Rodrigo
(1999)0 citado por Parra, et al 2004), quien manifiesta que la musica es una
variable que puede ser utilizada para crear sentimientos y emociones diversas,

relaja o inhibe, excita o activa al organismo y que puede ser utilizada para la
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actividad musical y motora conforme a unos objetivos. Dentro del mismo
estudio aparece Riveiro (1992), citado por Parra, et al 2004), en el que compara
el lenguaje musical y el lenguaje del movimiento, observando que existe una
gran relacibn entre ambos campos, teniendo en cuenta cada uno de los
componentes de la musica (tiempo, duracion, ritmo y compas. Igualmente,
Patton (1992), Ferguson (1994), Lorofio (1996) o Mills (1996), citados por
Parra, et al 2004), realizaron investigaciones que relacionaban el efecto que la
musica provocaba en las funciones mas béasicas de nuestro organismo tales
como la actividad electroencefalografia, las pulsaciones, la presion sanguinea,
el comportamiento o el aprendizaje motor; por lo que seria de gran ayuda si se
aprovechara este elemento para mejorar el aprendizaje de lo que se tiene
planteado ya que el escuchar musica puede alterar funciones orgénicas
mejorando la motivacion, participacibn y mayor goce hacia lo que se va a
realizar. En base a esto Benezon (1981) Blasco y Villalba (1994); Pont (1996),
Bermell (2000), citados por Parra, et al 2004), manifiestan que la musica para

el desarrollo de las clases puede ser entendida desde diversos angulos:
e Permite al alumno procesar la informacion para poder realizar diversas
tareas, como analizar, medir, cantar o coordinar. Directriz basica para el

aprendizaje del ritmo corporal a través del ritmo musical.

e Globalizar otras tareas de conocimiento a partir de tareas previas musicales

de forma que el aprendizaje sea mas significativo.

e Como alternativa de terapia, para estimular procesos cognitivos, coordinar y

fortalecer movimientos, aliviar tensiones y ayudar a modificar conductas.

e Como elemento atractivo y motivante que acompafa al movimiento.

En conclusion el potencial que la musica ofrece como instrumento de trabajo

dentro de la educacién a través del movimiento es muy amplio; sin embargo se
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observa que su utilizacion es muy escasa.

Goncalves, et al (2007) realizaron un estudio mas especifico sobre la
flexibilidad pero relacionado con la fuerza (resistencia) cuyo objetivo fue
analizar el efecto de este entrenamiento en relacion con la flexibilidad en las
personas adultas mayores durante 8 semanas; 19 personas mayores
participaron en el estudio. La flexibilidad se midi6 por el fleximeter en siete
movimientos articulares: hombro, cadera, rodilla y flexion codo y el hombro, la
cadera y la extension del codo, ambos lados, antes y después. El estudio se

realizé con frecuencia 3 sesiones semanales, 3 series de 10 a 12 RM.

De acuerdo a sus investigaciones ellos manifiestan que durante el proceso
de envejecimiento se observan disminuciones significativas en diferentes
componentes de la capacidad funcional (EF) especialmente en la fuerza
muscular (fuerza muscular concéntrica, excéntrica e isométrica maxima,
resistencia a la fuerza, la potencia muscular, etc.) La reduccion de la
funcionalidad de estos componentes, con la edad avanzada, pueden
comprometer de forma parcial o total la realizacién de actividades de la vida
diaria, sin embargo la reduccion de masa muscular con el envejecimiento,
también se asocia con una disminucion en el gasto de energia en reposo,
oxidacion de la grasa corporal y el nivel de actividad fisica. Los realizadores de
este estudio manifiestan no haber aplicado otros ejercicios que pudieran
aumentar o mantener la flexibilidad (elongacién), vale la pena mencionar que
todos los ejercicios se realizaron a maxima amplitud del movimiento posible; no
se realiz6 estiramiento al final de cada sesion; después de 10 semanas de RT,
se encontr6 mejora en la flexibilidad. Segun ACSM, la flexibilidad de un
conjunto depende en gran medida de la integridad las estructuras que lo
componen, como los huesos, musculo, tejido conectivo y otros factores, como
el desarrollo del dolor y la capacidad de los musculos para producir una

cantidad adecuada de la fuerza muscular.
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La conclusion a la que llegaron es que el trabajo de TP (8 semanas) no
afecta negativamente a los niveles flexibilidad en ancianos; ademas el TP po-
dria contribuir para mantener o incluso aumentar la flexibilidad en las diferentes

articulaciones.

Bajo otro punto de vista Rebelatto, et al (2006), realizaron un estudio donde
se examino la influencia de un programa de ejercicio fisico prolongado (dos
afos) en la fuerza muscular y la flexibilidad del cuerpo las mujeres de edad
avanzada (60-80 afios). Trabajaron 58 semanas, con una frecuencia de tres
veces a la semana, durante 50 -55 minutos cada sesion. En el periodo del
experimento se realizaron cuatro mediciones: fuerza muscular manual, a través
del medidor de presion y el cuerpo a través de la flexibilidad con la prueba de
sentarse y alcance; Pudieron concluir que el programa contribuy6 al
mantenimiento de la fuerza de la mano y con respecto a la flexibilidad cuerpo,
los datos indican la necesidad de reprogramar los ejercicios destinados a
desarrollar esta capacidad ya que no evidenciaron cambios significativos.

Por su parte Oliveira, et al (2010) en su trabajo titulado Evaluacién de la
influencia de un programa de gimnasia localizada sobre la postura y la
flexibilidad en mujeres de la tercera edad entre 60-75 afos. Evaluaron la
flexibilidad por el test Wells y Dillon (1952), también llamado sentarse y llegar a
la prueba ("Sit-y-llegar a la prueba"), que es una medida lineal y
cuantitativamente, la prueba evalla la flexibilidad que implica el tendén de la

corva y los musculos inferiores de la espalda.

En el estudio se evalud la cifosis dorsal, y la flexibilidad de retroversion pél-
vica; la investigacion se realiz6 en la ciudad de Fortaleza, Ceara (Brasil), con 10
mujeres, con edades entre 60- 75 afios con una frecuencia de dos veces por

semana en el gimnasio, dirigidos por profesores de educacion fisica.

Las clases duraron una hora, utilizando porras de (0,5 kg, 1 kg, 2 kg) y
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polainas (0,5 kg, 1 kg, 2 kg), los ejercicios gimnasticos fueron: extension del
vastago con cafia, remos con barra con cafa y la extension de la rodilla con
leggings la duracion de los ejercicios de estiramiento fue de 30 minutos y 15
minutos antes y 15 minutos después del ejercicio localizado, estos ejercicios de
estiramiento se realizaron en bipedestacion y posicion sentada, con énfasis en

los masculo de los tendones, pectorales y recto abdominal.

Inicialmente, todos los participantes tenian flexibilidad muy débil, segun el
ranking de la flexibilidad de las mujeres de acuerdo con el rango (cm) en la
sentada y prueba de alcance (ACSM, 2000). Después del programa se
encontrdé que algunas mujeres (40% del grupo) presentaron los avances en la
clasificacion de su flexibilidad.

La evaluacion de la retroversion pélvica se realiz6 mediante la prueba de
equilibrio sagital pélvica (Santos, 2001, citado por Oliveira, et al 2010) Para la
cual los ojos del examinador se colocan a nivel de las crestas iliacas en posi-
cion de pie y de perfil. Los dedos indices del examinador se colocaron en la
espina iliaca superior anterior y la posterior de columna iliaca y se comprueba
si ambos se encuentran en el mismo plano horizontal o si hay un desequilibrio,

gue se encuentra en un plano oblicuo.

De acuerdo con (Franchi y junior Montenegro, (2005) citados por Oliveira,
et al (2010) el envejecimiento esté relacionado con la herencia fisiolégica o cro-
noldgica, es un seguimiento biosocial retroactivo de los seres vivos con mani-
festaciones de pérdida de capacidad permanente, genéticamente influenciadas
por el aspecto psico-emocional y el estilo de vida del individuo. Las personas
mayores se ven afectadas por los cambios anatomicos y fisioldgicos, como la
pérdida de masa 6sea y muscular, disminucion de la fuerza, flexibilidad, bajo la
lentitud en la ejecucion de los movimientos de balanceo y cuerpo en la postura
de pie Massote y Lima (2005) y (Pereira, 2006) citados por Oliveira, et al

(2010) manifiestan que un programa de ejercicios de estiramiento y ejercicios
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de focalizacién de resistencia pasiva fue capaz de aumentar significativamente
la estatura de las personas mayores y Las personas mayores se ven afectadas
por los cambios anatémicos vy fisioldgicos, como la pérdida de masa Osea y
muscular, disminucion de la fuerza, flexibilidad, bajo la lentitud en la ejecucion
de los movimientos de balanceo y cuerpo en la postura de pie, respectivamen-
te; sin embargo La postura del cuerpo de una persona puede cambiar mediante
ejercicios o por medio de cambios en las propiedades musculares. Después de
dos meses encontraron que las cinco mujeres inicialmente tenian una pequefa
inclinacién posterior progresado a una situacién de equilibrio en la pelvis (50%),
es decir, pasé a presentar la espina iliaca anterior columna inferior iliaca supe-
rior y posterior en el mismo plano horizontal. Entre las cinco mujeres que ini-
cialmente tenian un grado avanzado de retroversion peélvica, uno alcanzé un
estado de equilibrio (10%) y otros (40%) alcanzaron reduccion en la desviaciéon

marcada.

Concluyeron que un programa dirigido de ejercicios localizados vy
estiramientos pueden mejorar los cambios posturales en los ancianos, como la
cifosis dorsal acentuada, a menudo asociados con la protraccién escapular y
postura de la cabeza hacia adelante y retroversion pélvica, ademas de la
flexibilidad.

En otro sentido pero siguiendo la misma linea de estudio Jones, Rikli, E.,
Max y Noffal (1998) no se enfocan en estudio de ejercicios fisicos sino en
determinar qué tan confiable es el test Sit-and-Reach de Wells y Dillon (1952)
citados por (Jones, et al 1998), como una medida de la flexibilidad de los
isquiotibiales en adultos mayores. Los resultados indican que la prueba produce
medidas estables y exactas de la flexibilidad de los isquiotibiales. De acuerdo
con estos autores el envejecimiento, las pruebas de campo, la evaluacion de la
flexibilidad de los isquiotibiales se ha asociado con dolor de espalda baja,
desviaciones posturales, las limitaciones de la marcha, riesgo de caidas, y la

susceptibilidad a las lesiones musculo esqueléticas. En los adultos mayores se
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reduce la velocidad al caminar, lo que a su vez puede causar problemas con el
equilibrio dinamico (Brown, 1993, citado por Jones, et al 1998). Debido a la
importancia de la flexibilidad de los isquiotibiales, su medicion se incluye en la
aptitud de programas actuales incluyendo la fisica AAHPERD (Alianza
Americana para la Salud, la Educacion Fisica, Recreaciéon y Danza, (1988).
Recientemente, una modificacion de un tramo de la version SR, el back-saver
sit-and-reach (BSR), se ha recomendado como alternativa, el fundamento se
basa en el trabajo de Cailliet (1988) citado Jones, et al 1998) quien sugirié que
se extiende una hamstring en lugar de ambos a la vez, reduciendo el estrés y
el riesgo de lesiones para los problemas de la espalda y la columna vertebral ;
los estudios han demostrado que tanto el SR y pruebas BSR son altamente
fiables, con valores por encima de 90, A pesar de la confiabiliad del test para la
mayoria de los grupos de edad, debido a sus limitaciones funcionales por
ejemplo, la obesidad, dolor de espalda, debilidad corporal inferior, reemplazos
de cadera y rodilla, y poca flexibilidad, tienen dificultades para realizarla;
Ademas se ha encontrado que algunos adultos mayores, posiblemente debido
a musculatura abdominal débil y los isquiotibiales, no pueden mantener una
posicion sentada sobre una superficie plana, especialmente con ambas piernas

extendidas, y comenzara a caer hacia atras durante la prueba.

De manera similar aparecen Roreiro, et al (2011) refiriéndose a la Validacién
de la flexibilidad como componente de la condicion funcional en los adultos
mayores brasilefios con el test AAHPERD desarrollado por Wells y Dillon
(1952) Flexién Troncal (Sentado y Estirar) cuyo objetivo fue determinar la
flexibilidad de los musculos de la espalda baja y los muasculos isquiotibiales,
segun lo establece la Alianza Americana de Salud, Educacion Fisica,
Recreacion y Baile, esta prueba tiene una fiabilidad del 84 a 98 %., participaron
330 personas de edad avanzada (278 mujeres y 52 hombres) con una edad
media de 69- 45, La conclusién a la que llegaron es que se refleja una
evaluacion adecuada de los niveles de flexibilidad de la zona lumbar y la cadera

en ancianos brasilefios y al analizar el nivel de flexibilidad de las mujeres
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mostraron valores mas altos que los hombres.

Desde otra Optica, un estudio realizado sobre El Adulto Mayor como campo
de conocimiento e intervencion de la educacién fisica: perspectiva demografica
y epidemioldgica en la revista Ciencia y Deporte citado por Arboleda, (2005),
manifiesta que tanto Cali, como el Valle del Cauca son un buen referente en
cuanto a la practica del ejercicio fisico y la conformacion espontanea de grupos
de ejercicio fisico, considerando esto un gran avance teniendo en cuenta que
el aumento de la poblacibn adulta mayor se debe considerar como un
problema de salud publica; siendo la OMS quien plantea que para el 2020 este
tipo de poblacion aumentara casi en un 70% en paises subdesarrollados.
Actualmente la Corporacion para la tercera edad registra mas de 700 grupos
en Cali en los cuales se practican ejercicios fisicos evidenciando mayor

participacion del género femenino que el masculino.

Estos estudios de investigacién relacionados con la condicién fisica
saludable y los indicadores del estado de salud muestran que tanto en hombres
como en mujeres con un porcentaje mas alto en estas, tener una buena
condicion fisica se relaciona con percepciones positivas del estado de salud,
mientras que una mala condicién fisica se asocia con percepciones negativas
de la misma; mostrando que la practica regular de ejercicio fisico mejora cada
uno de los componentes de la condicion fisica , pero en menor porcentaje el
de la flexibilidad.

En este orden de ideas se puede concluir entonces que la practica regular
de ejercicio fisico a cualquier edad, produce enormes beneficios sobre la salud
y la calidad de vida siendo mas importante en las personas adultas mayores
gue necesitan seguir siendo autbnomos e independientes, teniendo en cuenta
gue se necesita del personal adecuado y capacitado para la ordenanza y
ejecucion de los programas de acuerdo a lo que el paciente necesita; De alli la

importancia de mi propuesta porque a pesar de que se han incrementado
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programas de acondicionamiento fisico todavia se evidencia un alto porcentaje
de poblacion que estan propensos al incremento de diferentes patologias por la
falta de flexibilidad articular y muscular que pueden incidir de manera negativa
en la calidad de vida y funcional de las personas.
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IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

Desde el mismo momento en que se nace el cuerpo humano paulatinamente
comienza envejecer y por eso se debe de ejercitar a diario para no limitarlo; ya
que hay que recordar que los musculos que no se usan se atrofian y cuando se
les da una orden alguna por sencilla que parezca no responden y si logran
hacerlo el tiempo de reaccion es bastante tardio. A diferencia de tiempos
anteriores en donde el ejercicio fisico estaba enfocado en lo estético hoy por
hoy este se estda manejando de una manera mas integral; en la actualidad miles
de personas han redescubierto los beneficios del movimiento, razén por la cual
un gran numero de ellas asisten con regularidad a los Gimnasios y/o Centros
de Acondicionamiento Fisico para llevar una vida activa y mucho mas plena.
En los dltimos afos investigaciones médicas recientes (como se refiere en el
resumen) muestran un porcentaje significativo en patologias y mala salud lo
cual en la mayoria de los casos va ligado directamente con la falta de ejercicio
fisico presentando debilidades, dolencias y limitaciones a nivel articular y de
fascias musculares que en ocasiones inciden de manera negativa en la correcta
ejecucion biomecanica de los diferentes ejercicios ahondando en las
debilidades o manifestando nuevas dolencias por las compensaciones
adoptadas, situacion que requiere la intervencion de especialistas en la
actividad y el ejercicio fisico donde se debe tener en cuenta la heterogeneidad,
aptitud fisica, historia clinica, edad, patologias los cuales pueden ser limitantes
para llevar un orden metodolégico haciendo que no sea aprovechado el
potencial que puede ofrecer el ejercicio fisico. TeOlricamente existen
recomendaciones, modos, explicaciones acerca de como se debe trabajar la
flexibilidad, pero cuando no se cuenta con el personal idoneo que oriente estas
actividades el alumno por si solo no las realiza, es entonces cuando se requiere
la atencion u orientacion de un profesional en Educacion Fisica y las Ciencias
del Deporte que le dé un correcto manejo pedagogico y metodologico. Esta
situacion ha hecho que de alguna manera se incremente en el mercado laboral

la figura del Personal Trainer, Jiménez (2002, citado por Jiménez 2005) el cual
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refiere es un profesional cualificado de la actividad fisica, especialista en
comunicacion, relaciones sociales, motivacion y atencion al publico; con un
concepto mas completo aparece Roberts (1996, citado por Jiménez, 2005) que
define a un entrenador personal como “un profesional que instruye y entrena
clientes generalmente en situacion individual, en la realizacion de ejercicios
adecuados y seguros con el objetivo de incrementar su aptitud fisica y de salud”
con la ensefianza correcta en la ejecucion de los movimientos, la biomecanica
de los ejercicios y la dosificacion de los mismos en el desarrollo del plan de
entrenamiento deportivo que abarque cada una de las cualidades fisicas del

individuo entre ellas la flexibilidad.

También se debe tener en cuenta que los Centro de Adicionamiento Fisico
buscan llegar a la gran mayoria de la poblacion, para ofrecer sus diferentes
programas de alli que existan gran variedad de clases colectivas y si el cuerpo
no esta preparado tanto en acondicionamiento fisico, como en la sincronizacién
de cadenas musculares y ejercicios multimusculares, la persona se ve en la
necesidad de trabajar sola o aislarse del grupo, y ante todo el ser humano es
un ser biopsicosocial trabajando una de las variable del Fithess que es el

aspecto social.

De acuerdo con Busquet, (1994) Para comprender mejor el funcionamiento
humano se hace necesario conocer la organizacion fisioldgica del ser humano,
para poder entender el porqué de las adaptaciones, compensaciones y
patologias, teniendo como referente las tres leyes de las cadenas musculares

equilibrio, economia y confort.

En el equilibrio el proceso de homeostasis debe manifestarse en el area
parietal, visceral, hormonal, neuroldgica, en donde las posiciones adaptadas
para desarrollar cualquier gesto hacen uso de las fascias musculares; las
cuales son estructuras de orden conjuntivo como aponeurosis, vainas,

tendones, ligamentos, capsulas, periosto, pleura, que forman parte del
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envoltorio superficial del cuerpo y de las estructuras de las células.

Para que se produzca elongacion en cualquier sentido se requiere de esta
tela fascial, en donde el proceso final de la tension no debe desencadenar en
tension dolorosa, la cual se produce por las vias reflejas. Estas fascias vienen
a formar como una especie de forro muculoesqueletico y es alli donde se
percibe la importancia de una buena relacién articular en cuanto a la estatica y
a la movilidad, cuyas funciones se evidencian en las estructuras periféricas ;en
donde si existe alguna alteracion musculo esquelética por la razén que sea se
reduce la funcion de una o varias visceras, manifestandose con fenémenos
de congestion o retracciones generando pérdida de movilidad o desviacion de

estructuras.

Con base en esto se formula la siguiente pregunta:

¢Como el entrenamiento de la flexibilidad a partir de la danza aerdbica

puede mejorar la fisiologia de las cadenas musculares?
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OBJETIVOS

Objetivo General

Disefiar una Propuesta Metodologica para el mejoramiento de la flexibilidad
por medio de la Danza Aerébica para una mayor eficiencia de las cadenas

musculares en adultos mayores.

Objetivos Especificos.

» Reconocer a través de la literatura la importancia de la flexibilidad en las

cadenas musculares.

» Recrear la evolucion histérica de la Danza Aerébica, su aplicacion en los
diferentes programas de acondicionamiento fisico para poder aplicarlo al

programa (Aero-Flex).

» Describir por medio de revision bibliografica la anatomia de las cadenas

musculares.

= Reconocer aspectos biopsicosociales del adulto mayor, que hacen parte

significativa de la calidad de vida de los mismos.

= Elaborar pautas para una propuesta Metodolégica orientadas a un
programa de acondicionamiento fisico para el mejoramiento de la flexibilidad

por medio de la Danza Aerdbica (Aero-Flex)
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CAPITULO |
FLEXIBILIDAD

Segun la literatura consultada la mayoria de autores coinciden en la misma
definicion, Holanda (1968, citado Alter, 1990) define la flexibilidad como la
amplitud de movimientos obtenible en una articulacion o conjunto de
articulaciones. Porta, (1987) la define como la “Capacidad de extensién maxima
de un movimiento en una articulacion determinada”; Mora (1989) “Capacidad
de mover las articulaciones facilmente Dick (1993) “Capacidad de ejecutar
acciones a la de un amplio radio de movimiento; Hartmann y Tunnermann
(1995) “Capacidad de realizar un movimiento de gran amplitud”; (todos citados
por Montilla, Junyent y Beltran, (2001). Desde otra perspectiva aparece el sefior
Cooley, (2007) quien manifiesta “Oi estas palabras en mi cabeza, haz
descubierto como estiran realmente los muasculos, debes elongarlos y

contraerlos al mismo tiempo”. (p.13)

En oposicion al termino flexibilidad aparece la elasticidad y la elongacién en
donde la primera es la “capacidad de un cuerpo para volver a su estado inicial
una vez cesan las fuerzas que lo han deformado” Porta (1987) y por elongacion

“Alargamiento de un miembro o nervio” citado por Montilla, et al (2001)

Se puede decir entonces que la flexibilidad es la capacidad que tienen los
muasculos de adaptarse mediante su alargamiento a distintos grados de
movimiento articular, por lo cual se puede entender como mejora de la
flexibilidad al aumento del grado de movimiento articular, ya sea de forma
forzada usando una fuerza externa para conseguir un mayor grado de amplitud

o de forma natural usando la fuerzas internas de la persona.

Aqui es importante destacar varias apreciaciones del especialista en

educacion fisica como Pareja C., L. A,(s.f) ponente en el 1° Congreso de la
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Actividad Fisica y Salud del Adulto mayor (citado por Montoya, 2001) quien
manifiesta que cada dia es mas el niumero de persona mayores que estan
realizando ejercicios dirigidos especialmente para el mantenimiento de la
fuerza, resistencia y flexibilidad en pos de prevenir disfunciones organicas
resultando con una mejor calidad en el estilo de vida, enfocandose en la
flexibilidad, agrega que el ejercicio orientado a ejercitar esta cualidad motriz es
importante por las disfuncionalidades musculo esqueléticas que se pueden
presentar como perdida de la movilidad articular, contracturas musculares,
predisposicidon a lesiones incoordinaciones en el movimiento; de alli que para
qgue la funcion musculo- esquelética sea Optima es necesario que se mantenga
una adecuada amplitud del movimiento en todas las articulaciones sobretodo
en la parte inferior de la espalda, isquiotibiales, parte superior y cadera, esto
hace que todos los programas preventivos o rehabilitattivos deban incluir
programas que ayuden a mantener la flexibilidad, siendo la falta de esta
bastante comun entre las personas adultas mayores limitAndoles la capacidad
de realizar actividades propias de la vida diaria. A causa de esto empiezan a
aparecer ciertas patologias las cuales son procesos o estados anormales de
causas conocidas o desconocidas; en relaciébn a esto Zauner y Gob, (1980)
expresan que estos cambios patoldgicos no deben ser evaluados estrictamente
desde un punto de vista ortopédico porque muchas de las afecciones pueden
ser manifestaciones psicosomaticas; para citar un caso la espalda como unidad
funcional es importante porque la mayoria de los impulsos de movimiento se
inician aqui y cuando aparece el dolor esta advirtiendo que algo anda mal, con
respecto a esto H. Rein (1980) citado por Zauner, et al 1980) manifiesta “el
dolor en dultima instancia protege al hombre de los constantes dafios y es
indispensable para la vida normal” (p. 27). Pero ojo no todos los érganos son
igualmente sensibles a un dolor ya que esto puede depender del metabolismo
gue maneje cada persona y del suficiente oxigeno que cada ser le brinde a su

cuerpo.
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Finalmente es conveniente reconocer las sintomatologias de un sindrome
por patologias o falta de acondicionamiento fisico las que pueden involucrar
uno o varios érganos; sin el animo de enfatizar mucho en la parte médica,
porque no es el objetivo, se referencian algunas patologias que se pueden

tener en cuenta y que van relacionadas con la flexibilidad.

e Miogelosis: es el endurecimiento de los musculos sobre todo en la parte
dorsal por exceso de trabajo, también se puede presentar en la parte posterior
de la cabeza, cuello y hombros, entonces el cuerpo en el afan de aliviar el
dolor se contrae intentando descansar el musculo en el acalambra miento. El
alivio requiere elastizar los musculos afectados mediante la estimulacion de su

metabolismo por medio de una mayor y mejor circulacion de oxigeno.

e Endurecimiento de la espalda o espasmo: esta es una de las enfermedades
gque mas afecta a este nuevo siglo después de las cardiovasculares, casi
siempre son el resultado de una desproporcién entre la carga y la capacidad
de la carga ya sea fisica, mental o emocional.

e Esfuerzo excesivo fisico: resulta de sobre forzarse fisicamente ya sea por

actividad laboral o fisica.

e Sindrome CVL o columna vertebral lumbar: Aparece cuando hay un lesién a
nivel de la columna lumbar, puede presentarse por un disco desgastado, por el
soporte de grandes pesos, también debido a la flexibilidad de las mismas en

comparacion con la zona sacra gue son mas rigidas.

e Escoliosis: es una anomalia de la columna la cual puede ser de tipo C 0 S;
en la anomalia tipo C hay una curvatura dorso lumbar hacia la izquierda con el
hombro derecho y de tipo S cuando la persona tiene curva dorsal a la derecha
y lumbar, hacia la izquierda. Para este tipo de personas la actividad fisica o

deportiva no resulta tan natura. segun Tribastone (1991) (citado por Robledo,
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(1997) los escolidticos preferiblemente deben realizar deporte al aire libre que

no sean de alto impacto o requieran mucho esfuerzo fisico.

e Cifosis: es una convexidad de la columna toracica, para corregir esto se

debe hacer un estiramiento de los musculos abdominales.

e Hiper lordosis Lumbar: es una exageracion de curvatura lumbar con una

inclinacion de la pelvis hacia delante.

e Genu valgo: se presenta cuando las rodillas convergen hacia adentro hasta
tocarse.

e Genu Varo: se presenta cuando las rodillas convergen hacia fuera afectando
también el fémur y la tibia.

Con respecto al acondicionamiento fisico, este aumenta la capacidad de
rendimiento corporal, bienestar y resistencia contra enfermedades obteniendo
beneficios en cada uno de los diferentes sistemas corporales. Segun el manual
ACMS, Para la valoracion y la prescripcion del ejercicio algunos beneficios de la

practica regular de ejercicio fisico son las siguientes:

e Incremento del consumo maximo de oxigeno debido a las adaptaciones
centrales y periféricas.

¢ Disminuye la frecuencia cardiaca y la tension arterial.

¢ Reduce factores de riesgo de enfermedad coronaria.

e Incrementa el colesterol en sangre ligado a las lipoproteinas de alta.

densidad (HDL) y disminuye los triglicéridos en la sangre.

Disminuye la ansiedad y la depresion.

Aumenta la sensacion de bienestar.

Disminuye el porcentaje de grasa corporal.

Aumenta el rendimiento en el trabajo y las actividades deportivas.
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o Mejora el sistema musculo esquelético.

Métodos para trabajar la Flexibilidad

Los primeros indicios relacionados con la flexibilidad pueden estar hacia el
afio 2.500 A.C., destacandose en esta época pinturas funebres de las tumbas
de Beni Hassan, en el antiguo Egipto aparecen con dibujos donde hacen
relacion a ejercicios de flexibilidad individuales y en parejas. También unas
estatuillas de Bangkok aparecen representando este tipo de cualidad, hacia el
oriente se destaca el yoga con otras manifestaciones como el Doin, el Tai-ja-
gan donde utilizaban técnicas de estiramiento de las que se observan en la
actualidad.

En Occidente durante la época romana existian grupos de contorsionistas
desarrollando al méximo la flexibilidad exhibidos en fiestas; cuyo precursor de
esta idea P. H. Ling (citado por Ibanez y Torrebadella, (1993) de la denominada
escuela sueca utilizaban movimientos de movilidad articular para corregir
posibles defectos en la actitud postural, evitar tensiones psicofisicas mejorando
la relajacion fisica y mental; sus hijos siguieron esta corriente donde realizaban
grandes tracciones repetitivas a modo de rebote hasta generar dolor, en la
actualidad conocida como distensiones balisticas. Luego a principios del siglo
XX hasta la década de los 90s aparecen una serie de autores todos citados por
(Ibéfiez, et al 1993) Niels Buck aporta mayor dinamismo diferente a los
movimientos balisticos, su método de elongacion consistia en movimientos
ritmicos, suaves y repetidos realizado al final del recorrido articular para ampliar
la misma; méas adelante Heinrich Medau (citados por Ibafiez, et al 1993) en su
escuela de Berlin son los difusores de una gimnasia pasiva o estatica muy
parecida a la asana, postura del yoga donde se utiliza el control respiratorio y la
respiracion mental. Lo mismo ocurre en Espafia con Luis Agosti (s.f.), citados
por Ibanez, et al 1993) Quien sigue el legado de Ling basada en la técnica del
rebote, en Estados Unidos aparece Kabat junto con Levine y Bobath (s.f., citado
por Ibafez, et al 1993) Quienes introdujeron la técnica de la contraccion-
relajacion, llamada Facilitacion Muscular Propioceptiva F.N.P esto dio pie a la
técnica actual llamada Streiching; ya en 1971 Holt (citado por Ibafiez, et al
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1993) incluye el F. N. P en el acondicionamiento fisico y Moreau (1984), citado
por Ibafez, et al 1993), en Francia crea su escuela llamada Streiching Postural.
En la actualidad en los Estados Unidos el pionero del Streching es Bob
Anderson quien se enfatiza en la relajacion y la amplitud de los movimientos
que van de 10 a 60 segundos.

Componentes de la Flexibilidad

e Capacidad de estiramiento de las fibras de un musculo.

e Capacidad de estiramiento de los tendones que rodean la articulacion.

e Capacidad de estiramiento de los ligamentos que rodean la articulacion.

e Fuerza de los musculos antagonistas que afectan el movimiento de la
articulacion.

Tabla 1. Métodos para trabajar la flexibilidad

Tipo Caracteristicas Técnicas
Activa | e Se necesita accion voluntaria | ¢ Movimientos balisticos: como
del musculo. rebotes, lanzamientos, rebotes.

e Activan el reflejo miotatico. ¢ Movimientos sostenidos.
e Puede ser libre o asistido.

Pasiva | e Realizados con una fuerza |e Estiramiento sostenido. B.
externa Anderson.
e Activan los receptores de Streching Postural: estiramiento+
Golgi. contraccion de la musculatura

antagonista. J.P. Moreau
e Streching: contraccion isométrica,
relajacion, estiramiento. S. Sodevorn.
e FNP: estiramiento, relajacion,
contraccidn isométrica, estiramiento+
contraccion antagonista Kabat-Kaiser.

Fuente: (Montilla, J; junjent S. M.V,, y Beltran M., J., 2001, pag. 31).
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Entre las corrientes mas actuales para el desarrollo de la flexibilidad se

encuentran:

e Gimnasia Suave: debiendo sus origenes a R. Bode, J. Dalcroce, L.
Duncan, R. Laban y M. Wigmen, citados por Ibafiez, et al (1993) Los cuales
buscaban la armonia y la expresién del cuerpo; (Medau, s.f., citados
Ibanez, et al 1993). Comparte esta propuesta pero le anexa el manejo de
elementos didacticos como aros, tambor, pelotas, donde el ejercicio se
realiza de manera mas libre y natural; G. Alexander trabaja con las
influencias del yoga, técnicas de relajacion de Schultz, Jacobson trabaja
principalmente con ancianos para mejorar algunos problemas propios de la
edad. (Citados por Ibafiez, et al 1993).

e Streiching Deportivo: aqui aparecen autores como Holt, V. Solveborn, B.
Anderson, M. Esmault, (s.f.), citados por Ibafiez, et al 1993) donde cada uno
de ellos utilizan técnicas diferentes buscando el equilibrio muscular entre
funciones agonista-antagonistas ayudando a mejorar la condicion fisica y el

rendimiento técnico.

¢ Flexibilidad Escolar: realizada de manera especial en la educacion fisica
ya gque el desarrollo de la flexibilidad generalmente se suele olvidar porque
supone gue los nifios tienen alto nivel de flexibilidad, sin tener en cuenta que
esta cualidad es involutiva, de alli el objetivo de la misma de trabajarla para
mantenerla en los niveles Optimos; apareciendo en esta alternativa Mora,

s.f., citado por Ibafez, et al 1993)
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Bases para desarrollar la Flexibilidad

La flexibilidad corporal es una cualidad que guarda relacion con la edad, el
sexo Yy la actividad fisica la misma que disminuye con la edad vy es diferente
en cada persona y momento, por tanto a las personas mayores se las debe
animar a realizar diariamente ejercicios de flexibilidad; (de acuerdo con
Montilla, et al 2001) y Mora (1989) citado por Bolognese y Moyano (s.f.)
manifiesta que la insuficiencia en la realizacién de los ejercicios, el mantener
posturas incorrectas hacen que se vuelvan habitos produciendo mala
coordinacion, predisposicion a lesiones musculo-articulares, deterioro en la
calidad del movimiento, limitacion en la amplitud del movimiento; sumado a
esto Manno, R. (1991), citado por Bolognese y Moyano (s.f.) sefala que la
flexibilidad esta condicionada por factores que de alguna manera afectan o
favorecen la movilidad articular y elasticidad muscular que no son solo de

caracter anatémico sino también neurofisiologicos.

Existen factores exdgenos y endégenos que también afectan la flexibilidad:

entre los exdégenos tenemos:

o Sexo: a menudo se dice que las mujeres son mas flexibles que los
hombres y eso se presenta por las diferencias de hormonas y porcentajes

de tejido adiposo.

o Edad: a medida que se avanza en edad esta va declinando de forma
gradual Dick (1993), por crecimiento y desarrollo muscular y la configuracién
osteoarticular, sin embargo existen algunas edades que pueden modificar
esta tendencia involutiva que van de 5 a 12 afios como lo asegura Porta
(1987) (citados por Montilla, et al 2001).
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e Temperatura ambiental e intramuscular: la cual es directamente
proporcional con la situacibn a mayor temperatura mayor flexibilidad y
viceversa En cuanto a esta variable Dick (1993) ( citado por Montilla, et al

2001) establece lo siguiente:

- Después de comer por la noche 8: 00 pm La Flex -15MM

- Después de dormir por la noche 12:00M la Flex +35 MM

- Con 10 min con el cuerpo expuesto a 10 grados a las 12:00 M -36MM

- Después de 10 min en bafio caliente a 40 grados a las 12:00 M la Flex
+78

- Después de 20 min de relajaciéon alas 12:00 M la Flex +89

- Después de una sesion de entrenamiento agotador a las 12: 00 M la Flex
-35.

e Accion del ejercicio: un estudio realizado por Johns y Wright (1962)
citado por Alter, (1990) determiné que los tendones proporcionan el 10% de

la resistencia total al movimiento.

e Estado Emocional: las emociones pueden influir en mayor o menor grado
en la contraccion muscular asi a mayor estado nervioso mayor contraccion

muscular y viceversa.
e Costumbres sociales: la actividad laboral, entreno, sedentarismo, estilos
de vida, etc. Manifiestan la incidencia en la mayor o menor incidencia de

estirarse.

Factores enddgenos neuroldgicos: los husos musculares son los receptores

nerviosos localizados en el interior de los musculos y al lado de las fibras

musculares en forma paralela, cuando los musculos son estirados de manera

violenta estos se contraen y detienen la accion, a esta reaccion se le conoce

con el nombre de reflejo miotatico.
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Factor endogenos mecanicos: Formado por el sistema articular y muscular,
entendido como movimientos especificos para la movilidad y la capacidad de

elongacion del tejido conectivo:

e Genético: determinado por la constitucion corporal, apareciendo unos

mas laxos y otros mas rigidos.

e Patologias ortopédicas: los laxos presentan escoliosis a nivel dorsal y los
rigidos tienen hiper cifosis.

Relacionado con lo expuesto anteriormente Platonov (1988) citado por
Bolognese, et a I(s.f.) menciona a Semereiev (1970) quien manifiesta que la
adquisicién de la flexibilidad no se logra con la misma rapidez en todas las

articulaciones.

Tabla 2. Diferenciacién del entreno de las diferentes articulaciones.

Articulacion N° de dias
Columna vertebral 50-60
Hombro 25-30
Codo 25-30
Hombro-Codo 20-25
Cadera 60-120
Rodilla 25-30
Tobillo 25-30

Fuente: Bolegnese y Moyano. Curce del grupo sobre entrenamiento, Recuperado de:
http://www.sobreentrenamiento.com/ curce/home.(s.f.)

Beneficios de la flexibilidad

Cuando se inicie un programa cualquiera flexibilidad se debe tener en cuenta
los objetivos del alumno ya que pueden ser psicolégicos, funcionales o

sociologicos los medios y métodos para lograr dichos fines. Antes de continuar


http://www.sobreentrenamiento.com/
http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
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vale la pena tener en cuenta al sefior (Sylvere Dutil, s.f.) Expresa en unas de
sus citas “ser flexibles para ser eficaces” en contraposicion (Hebert, s.f.) “ser
fuertes paras ser utiles” ambos citados por Ibafiez y Torrebadella, 1993.) De
acuerdo a lo anterior la flexibilidad no debe considerarse como una cualidad
mas o del monton ya que su desarrollo incide de manera positiva en las demas,
inclusive ayuda al rendimiento fisico, movilidad articular y mejoramiento en la

biomecénica y las técnicas deportivas.

e Anivel fisiolégico: regula el tono muscular, mejora la coordinacion inter
e intra muscular, la regulacion sanguinea, ayuda a la mujer durante el
embarazo y el parto, mejora las funciones respiratorias, retarda la aparicion

de fatiga muscular.

¢ Nivel Mecéanico: mejora la amplitud del movimiento, la economia en los

gestos técnicos, disminuye la tension en la columna vertebral.

e Desde el punto de vista esotérico: ayuda a unificar mente, cuerpo y
espiritu y una de las alternativas mas conocidas puede ser la practica del
yoga (lyengar, 1979, citado por Alter, 1990). En la actualidad muchos
cientificos creen que las tensiones emocionales prolongadas pueden originar
dolencias como tension alta, ulceras péptica, dolores articulares y
musculares Larson & Michelman, (1973, citado por Alter, 1990). La
flexibilidad devuelve jovialidad, mejora la autoimagen, los estados
emocionales, mejora las relaciones sociales, canaliza la ansiedad y el estrés

entre otras, mejora los momentos de reflexion y analisis.

e Relajacion muscular: esta es la principal causa de preocupacion la falta
de flexibilidad, cuando se presentan contracciones prolongadas se torna en
una tension cronica y a largo plazo en situaciones patolégicas en apoyo a lo

anterior Alter (1990) referencia a Vries y Adams (1972) quienes manifiestan


http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
http://www.revistanatural.com/articulo.asp?id=835
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que para disminuir la tensidbn muscular el ejercicio es mas efectivo que la

medicacion.

Segun Cooley, (2007) los que han practicado estiramientos, contindan
haciéndolo no solo porque aprecian mejoras inmediatas en la flexibilidad; sino
porque descubren gque a medida que pasa el tiempo se evidencian otros

beneficios como:

e Beneficios Fisicos: a medida que la flexibilidad aumenta se experimenta
mayor fluidez en los movimientos, aumenta la potencia, fuerza y resistencia,
desaparecen los dolores crénicos, se alivia el dolor, previene lesiones para

vivir con comodidad.

e Convierte la rabia y el odio en amor: a medida que desaparece el

malestar crénico del cuerpo disminuye la angustia por sobrevivir.

e Mejora tus posturas: la flexibilidad determina por completo la rapidez,
precision y potencia y la capacidad que tienen los masculos para acortarse

esta directamente relacionado por su capacidad de elongarse.
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CAPITULO Il
DANZA AEROBICA

El termino aerdbico significa literalmente con oxigeno. Desde la antigiedad
el hombre han practicado ejercicio fisico guiados por el empirismo, pero a
principios del siglo XIX aparecen los primeros métodos basados en teorias méas

0 menos cientificas, para racionalizar los ejercicios corporales.

La danza aerobica consiste en bailar al ritmo de la musica de forma aerobica,
generalmente estructurada en secuencias légicas o coreografiadas con el
objetivo de conseguir beneficios en el plano psico-fisico; respetando los
postulados del entrenamiento aerobico, utilizando movimientos técnicos
especificos, cuya velocidad, amplitud y ejecucién general dependen de la base
musical utilizada, Diéguez, (2010); agregando a lo anterior Vidal, (2002), citado
por Salinas, 2004), plantea “ Si el aerobic y la salud son conceptos intimamente
ligados es porque la practica regular del ejercicio fisico colabora en la
consecucién del estado de bienestar” (pag. 13); También puede ser
considerada como un deporte de fithness que se practica en salas
especializadas, asi mismo se la referencia como deporte de competicién donde
se combinan habilidades gimnasticas y la condicién fisica al maximo, desde
otra perspectiva es vista como un deporte de recreacidn que se practica en
espacios abiertos como playas, parques, plazas, el cual cada dia gana mas
adeptos y consiste en trabajar con intensidad baja o media durante un tiempo
prolongado; Sandra Vasquez licenciada en educacion fisica ponente del
primer congreso Nacional de Actividad Fisica y Salud para el Adulto Mayor
(2001) (citado por Montoya, 2001) expresa que los aerdbicos en los programas
del adulto mayor han tomado fuerza por ser una actividad ritmica que motiva y
divierte. Los movimientos tipicos de esta danza estan tomados de movimientos
gimnasticos, del jogging y de varios tipos de danzas que enlazados siguen una

secuencia légica; es por tanto una forma divertida y sencilla de mejorar la
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condicion fisca (Diéguez, 2010). Ademas de trabajar la parte cardiovascular de
manera directa, vale la pena sefalar que otra cualidad importante entrenada
sistematicamente es la flexibiidad no de forma exagerada sino como
mantenimiento de la funcionabilidad de las articulaciones y como forma de

recuperar al finalizar las sesiones de entrenamiento.

Resefa Historica del Aerobic

Segun Fernandez, et al (2004), todo empezo6 con el libro titulado “Aerobics”
que escribié en 1968, el Dr. Cooper, siendo médico de las Fuerzas Aérea
estadounidenses, el cual fue financiado por la NASA cuyo objetivo era
determinar cudél seria el sistema de entrenamiento fisico mas eficaz para los
militares americanos. El programa consistia en desarrollar esfuerzos fisicos
durante tiempos prolongados a intensidades submaximas (medias/ bajas) para
lograr beneficios a nivel cardiovascular. A partir de ahi se vio que aquello estaba
muy bien para todo el mundo y se empez6 a utilizar la moda del jogging para
mejorar la resistencia aerobica. Después se pensd que se podian combinar
diferentes tipos de musica con el jogging, la gimnasia y el baile y crear algo
nuevo que se denomind Danza Aerobica (Diéguez, 2010). Luego del éxito de
Cooper con su libro, Jackie Sorensen (1969) propone a Kenneth H. Cooper
(citados por Fernandez, et al 2004), la posibilidad de utilizar la mdsica como
método de entrenamiento gimnastico para las esposas de los militares
norteamericanos en una base de Puerto Rico frente a la tradicional gimnasia de
mantenimiento; tras el éxito de aerobics Kenneth publico en 1970 un segundo
tratado sobre el aerobic adaptado a personas mayores de 35 afios titulado The
new aerobics y un tercero adaptado especialmente para mujeres titulado
aerobics for Women. Jackie Sorensen funda ese mismo afio en New Jersey el
aerobic Dancing primer estudio donde se ofrecen clases de aerobic al publico
en general. (Fernandez, et al 2004)
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A partir de este programa inicial creado por el que se considera el padre del
aerobic, aparecio primero en EE.UU y posteriormente en otros paises del
mundo, la moda del jogging que es la forma mas popular de practicar un
entrenamiento aerdbico de resistencia. Posteriormente este tipo de trabajo
toma forma con Jane Fonda y sus videos de aerobicos en los afios 70s y 80s.
Las primeras clases de aerobics se realizaban una serie de ejercicios de alto
impacto, pero a medida que fue evolucionando se comenz¢ a utilizar pasos de
bajo impacto, aumentando un poco la velocidad de la musica para compensar

la intensidad del ejercicio.

Implementacion Musical

La musica no sélo es un motivador fundamental haciendo que la clase sea
agradable y motive a los participantes sino que plantea la estructura del
programa de entrenamiento, provee el tiempo, ejecucion de los movimientos
que influyen directamente en la intensidad del entreno, la cual debe ser elegida
en relacion de la condicién y aptitud fisica de los participantes (Diéguez, 2010).
La anatomia musical de la musica estd compuesta por: beat, acento, frase

musical, secuencia, bloque, segmento, puentes, tempo.

Beat: es la pulsacién o golpe que tiene intrinseco cualquier ritmo sonoro y
ocurre en un patron continuo durante la interpretacion de cualquier melodia;
esta es la base sobre la cual se construyen los cambios de velocidad,
generando las pautas de los movimientos a desarrollar. El beat representa
basicamente dos pulsaciones con diferentes intensidades, las pulsaciones
fuertes se denominan beat alto y las débiles beat bajo lo cual marca la pauta
para trabajar la secuencia y los cambios de los movimientos, ademas de la
pierna guia la cual determina el lado de la coreografia. EI BPM representa los
batidos contabilizados en un minuto, una vez identificada la base ritmica se
pueden contar los batidos en tiempos ya sea 15 'x4; 30"'x2; 607", Y el resultado

es el BPM. (Diéguez, 2010). Todos los bajos marcan la pulsacion inicial y los
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altos la pulsacion siguiente para el balance. La musica especializada para el
fitness se concibe en un compas de 4-4, después de esto el instructor debe
saber dividir a la muasica en frases las cuales constan de 8 beats cada una con
4 beats bajos y 4 beats altos, por consiguiente una parte es la suma de 2 frases

y el bloque sera la suma de 4 frases.

Acento: son los beats que se destacan en intensidad y se repiten de forma
peridédica dentro de un conjunto de pulsaciones lo cual permite identificar los

golpes fuertes y débiles.

Frase Musical: es la agrupacion de 8 beats

Secuencia: es la suma de 2 frases o sea 16 beats

Bloque o serie musical donde se suman 4 frases musicales

Segmento: Es la suma de 2 bloques

Puentes o Lagunas: son excepciones que se manejan en algunos CDs
musicales son tiempos unidos entre si que no forman parte de ningun bloque
musical. De la musica

Tempo: es el nimero de beats por minuto o velocidad.

Variaciones ritmicas del beat: se refiere a realizar los conteos cada dos beats
basicos, donde una frase de 8 beats contiene 4 beats de 4 tiempos y un bloque
quedaria de 16 beats; destacandose los movimientos simples en donde solo
se necesitan dos beats para su ejecucion como step, marcha y lunge y los

movimientos dobles son los que necesitan cuatro beats para su ejecucion

como grape viney paso en V.
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A tiempo: es donde cada pulsacibn marca un golpe musical.

Doble tiempo: es multiplicar por 2 los movimientos de un beat.

Tiempo detenido: es cuando se acentla una pausa durante un conteo, pero

utilizando los tiempos dentro de la frase.

Tiempo empujado: es comenzar el movimiento fuera del beat y completar el

movimiento en el beat.

Fases en una sesién de Entreno (Aerobics)

A. Fase inicial: el calentamiento incluye todos aquellos ejercicios fisicos
anteriores a la actividad principal, que se realizan de forma global, suave y
progresivamente, con el objetivo de preparar el organismo para un esfuerzo
posterior; se utilizara los siguientes pasos: marcha, step, toque punta, toque
talon; se realizaran en bloques con paso de transicion para el manejo del
balance muscular. Si hay dificultad en el manejo del paso de transicion se
pueden manejar en bloques aislados teniendo muy en cuenta el mismo numero

de repeticiones en cada lado.

Objetivos:

e Predisposicion fisica, fisiolégica y psicologica del practicante hacia el
esfuerzo fisico.

e Aumento de la temperatura corporal, de la frecuencia cardiaca (FC), de la
presiéon sanguinea (PS), del volumen sistélico/diastdlico (VS/D).

e Evitar el riesgo de lesiones (distension de ligamentos y tendones).



50

Caracteristicas:

e La duracion del calentamiento oscilara entre 10-15 min.

e La intensidad global del trabajo serd baja (40%-50%) entre 140-155
FC/min.

¢ El volumen de los ejercicios fisicos, técnicos y tacticos es aconsejable que
sea moderado. Se puede manejar entre 155-165.

A. Fase Central: incluye todos aquellos ejercicios técnicos y tacticos, que

coadyuvan a consolidar y a continuar la evolucién del estado del entrenamiento.

Objetivos:

¢ Ordenacion y clasificacion de los ejercicios técnicos.

e Ensefianza y perfeccionamiento de los pasos.

Caracteristicas:

e La duracion del desarrollo central oscilara entre 15- 25 min.

e La intensidad global del trabajo sera moderada o media (50%-70%-80%)
entre 155-165 FC/min.

e EI volumen de los ejercicios técnicos y tacticos varia de acuerdo a la
aptitud fisica del alumno.

e Las pausas de recuperacion son imprescindibles, después de cada serie

de ejercicios (20-45-60 seg. segun sea la condicién fisica del grupo.)

Aqui se manejaran los pasos del aerobics que no sean de alto impacto por el
tipo de poblacion como el mambo, paso rodilla, flexion rodilla, grape vine, lunge,

camina, etc. Se puede manejar entre 140-160.
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C. Fase Final: la vuelta a la calma incluye todos aquellos ejercicios fisicos y
psicoldgicos posteriores a la actividad preparatoria y principal que introducen y
aceleran el proceso de recuperacion del organismo a su estado de

funcionamiento normal.

Objetivo:

e Disminucion progresiva y maxima del tono muscular de todas las partes
del organismo con el minimo gasto energético para facilitar el equilibrio

psico-fisico.

e Una adecuada respiracion para una buena renovacién del aire pulmonar

mediante la relajacion.

e La duracion de la relajacion oscilard entre 10-15 min.

e Laintensidad del trabajo sera progresivamente cada vez mas baja.
Compensacion de la zona core (Opcional).

Se puede manejar entre 126-134.

Normas basica para tener en cuenta:

e Antes de iniciar cualquier ejercicio fisico se debe efectuar una exhaustiva
valoracion meédica.

e La duracion de cada practica depende de la edad y de la preparacion
fisica que se tenga, Lo normal son 45 minutos o una hora.

e Se trabajan sobre todo los grandes grupos musculares de piernas y
gluteos, aunque también se mueven brazos, hombros, abdomen, etc.

¢ No se deben hacer hiperextensiones o hiperflexiones para no lesionar las

articulaciones.
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e No conviene trabajar con el cuerpo muy desmadejado ni demasiado
rigido.

e EIl atuendo es importante, sobre todo las zapatillas que no sean muy
pesadas o demasiado ligeras y que sean flexibles.

¢ El vestuario puede ser ajustado pero que sea comodo.

e Tener en cuenta superficies muy duras o muy blandas ya que producen
mas lesiones y cansancio.

e Supremamente necesario hidratarse antes, durante y después del
entreno.

e Mantener un correcto alineamiento corporal. (Diéguez, 2010)

Nota: Las personas que aparecen en las diferentes figuras, fueron tomadas con

solicitud y consentimiento previo.

Figura 1. Clase de Danza Aerdbica.

Fuente: Grupo de Adulto Mayor El Lido.
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Los movimientos basicos son los patrones motrices que repetidos, unidos,
combinados y modificados forman la estructura basica del entrenamiento, la
cual puede ser realizada en estilo libre o coreografias segun el tipo de
entrenamiento que se tenga planteado (Diéguez, 2010).

Tabla 3. Fases en una sesion de aerobic

Sesién de Aerobic

|

Estructura Programada y modificable en funcion de los objetivos.

l

Fases o Componentes

S S N\

Calentamiento Fase aerébica Acondicionamiento muscular Vuelta a la Calma

l

Mdusica en Aerobic

v

e Marca el desarrollo de cada fase
e Responsable de la intensidad del entrenamiento

e Se adapta a los objetivos de la sesion.

Fuente: Diéguez Papi, Julio. Aerobic. Barcelona: Inde, 2010, pag. 39.
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Tabla 4. Principales pasos del Aerobic

. Marcha:

Espalda: erguida, linea amplia entre los hombros y punto medio lumbar

Abdomen: contraidos pero relajados

Apoyo: completo apoyo del pie en el piso

Rodilla: dirigida al frente y proyectada hacia arriba.
Hombros: hacia abajo y relajados

Cuello: elongado pero relajado.

. Step Touch: paso lateral.

Espalda: centro y posicién neutra

Abdomen: contraido y respiracion normal.

Apoyo: en ambos pies en la fase inicial, en la separacion el peso se ubica en el centro y
hacia los dos apoyos

Rodilla: en semiflexion durante todo el movimiento

Angulo de separacién: hasta donde se pueda sin realizar flexion profunda de rodilla.

. Grape Vine:

Espalda: ubicada en el centro durante todo el desplazamiento

Rodillas: semiflexionadas en la ejecucion
Apoyo: completos de talon a punta.

Desplazamiento: lo més lineal posible.

. Elevacion de rodillas knee lifts: elevacion maxima sin flexion de tronco

Espalda: erguida sin desviaciéon en el momento de la Adduccién abduccién

Apoyo: completo en el momento de piernas unidas y solo punta de pie en el momento de la
separacion lateral.

Rodilla: peso corporal ubicado en ambas piernas en el momento inicial, en el de
separacion el peso se ubica el peso va en la pierna de base y en semiflexion.

Brazos: en cualquier plano que no implique hiperextension en la zona lumbar.

Rango de separacién: hasta donde se mantenga el control del peso, centrado en la pierna
base.

. Otros Pasos: Mambo, Chase, pivot, twist, ponny march, v step, arabesque,

Fuente: Music Complex 100% Aerobics Musical 1988.
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Tabla 5. Progresiones de los pasos en la Danza Aerdbica Tradicional.

En la fase fortalecimiento: se trabajara sobre base de movimientos, es decir la forma mas
simple y sencilla de los movimientos y de bajo impacto. Con trabajo de nivel 1: movimientos
en el puesto y nivel 2 desplazamientos adelante y hacia atras.

En la segunda mejoramiento: se manejaran movimientos multimusculares con adicién
con del nivel 3 que lleva giros hacia adelante y hacia atras y el nivel 4 con direcciones
circulares.

En la tercera mantenimiento: se realizard combinacién armonica, fluida de todas las
direcciones contenidas en el nivel 5

Fuente: Fernandez, et al (2004, pags. 110-112)
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CAPITULO IlI
CADENAS MUSCULARES

Las cadenas musculares segun Busquets, (1994) son circuitos de
continuidad de direccion y planos por medio de los cuales se propagan fuerzas
organizadas del cuerpo, agregando a lo anterior (LOpez, E., s.f.) Manifiesta que
son estructuras armonicas del cuerpo en movimiento, el cual expresa una
coordinacibn motriz organizada para poder cumplir con un determinado
objetivo, vale la pena aclarar que el concepto de cadena muscular es funcional
y no anatémico sin desconocer claro estéd los nombres y la anatomia de cada

musculo.

Algo semejante ocurre con el concepto de petrologia la cual es una ciencia
que nace de la necesidad del hombre de conocer ciertos mecanismos
posturales desde muy antiguo, pero es tal vez a partir del siglo XIX, donde fruto
del interés de los investigadores y neurofisiblogos de aquella época, se
empieza a comprender las vias a través de las cuales el hombre es capaz de
mantenerse erguido y de adaptarse a los fenbmenos gravitatorios. Se van
descubriendo las vias informacionales a través de las cuales se reciben
referencias sobre entorno y relacionar con el mismo. Mas adelante en 1890 se
funda en Berlin de la mano de Vierordt la primera escuela de posturologia.
Desde entonces la posturologia ha ido desarrollandose en base a los estudios
de numerosos investigadores en el campo de la fisiologia, neurologia,
medicina, kinesioterapia, matematicas, etc.; estableciéndose unas bases
cientificas, sobre el funcionamiento y regulacién del sistema ténico postural, el
estado natural del ser humano es el equilibrio corporal, energético y
psicoldgico, cualquier carencia de uno de estos tres aspectos se rompe con la
deseada armonia y aparece la falta de salud, la enfermedad y la limitacién. En
este orden de ideas para la comprension intima del ser humano, es necesario

tener en primer lugar una buena comprension de la organizacion anatomica y
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fisiolégica del cuerpo, el cual obedece a tres leyes: economia, equilibrio y

confort.

Reuleaux referenciado por Gowitzke y Morris (1999) en el estudio sobre
entrenamiento funcional planteado por Isidro, Heredia, Pinsach y Costa (2006),
introdujo el término cadena cinematica para referirse a un sistema mecanico de
eslabones, en el que el movimiento de un eslabon tiene unas relaciones
determinadas con todos los demas eslabones del sistema. El
perfeccionamiento del movimiento mediante las cadenas cineméaticas se da
mediante tres factores basicos; El primero por un incremento de la amplitud del
movimiento, el segundo por una concentracion de la fuerza dindmica, y el
tercero con una interaccion entre los muasculos implicados, El tipo de cadena
cinética que presentan los ejercicios es un factor que marca en gran medida la
especificidad de cualquier ejercicio (Vélez, 2000, citado por Isidro, et al 2006).
Ampliando este concepto aparece Aguado (1993), (citado por Isidro, et al 2006)
quien define la cadena cinética cerrada como aquella en la que los segmentos
corporales que participan se encuentran prisioneros de un segmento externo y
cadenas semicerradas las cuales no poseen un extremo libre, sino que sus
extremos estan sometidos a ciertas cargas. En Las cadenas abiertas aparece
un primer segmento que se encuentra articulado a una base fijja y, con
posterioridad se articulan, uno tras otro un cierto niumero de segmentos. Estas

cadenas requieren de una mayor exigencia mecanica y neuromotora.

Division de las Cadenas Musculares

Las cadenas rectas del tronco: determinan la flexién y la extensién del

mismo, siendo anterior y posterior respectivamente.

(Ver Tabla 6, pagina siguiente).


http://www.google.com.co/search?hl=es&tbo=p&tbm=bks&q=inauthor:%22M.+Ramón+Costa%22

Tabla 6. Cadena recta anterior
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Parte superior de la cadena Recta

Parte inferior de la cadena Recta

Anterior Anterior
Subclavio Musculos del perineo
Esternocleidomastoideo Cuédriceps
Pectorales mayor y menor Psoas- iliaco
Esternén Obturadores
Redondo mayor Semi-membranoso
Escalenos Popliteo
Esplenios del cuello Extensor largo de los dedos
Intercostales Cuadrado plantar

Recto Abdominal

Lumbricales

Porcién inferior del trapecio

Flexor corto de los dedos.

Triangular del esternén

Musculos de la cara

Fuente: (Lopez, E., s.f.). p. 9.

De acuerdo a lo expuesto se puede deducir que un trabajo de flexibilidad

coloca en accién cada uno de los diferentes segmentos musculares activados

de manera voluntaria, ritmica y arménica cumpliéndose asi las caracteristicas

de las cadenas musculares.

Tabla 7. Cadena recta posterior

En la parte superior Recta Posterior.

En la parte Inferior Recta posterior.

Porcion superior Trapecio- inferior-
medio

Gluteo mayor

Elevador de la escapula

Soleo

Esternocleidomastoideo

Extensor corto de los dedos

Escalenos- Esplenios

Flexor corto de los dedos

Para vertebrales- Serratos menores Crural
posteriores
Transverso Espinoso Inter6seos

Pectoral mayor y menor

Intercostales — espinosos-
suprracostales

Dorsal mayor- dorsal largo

Region Sacro lumbar Redondo mayor

Fuente: (Lopez, E., s.f.). P. 11.
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Cadena Muscular Cruzada: asegura el movimiento de torsion, ademas del

equilibrio, inclinacién y circunducion.

Tabla 8. Cadena Cruzada

Parte superior de la cadena Parte inferior de la cadena
Escalenos- Dorsal ancho Aductor mayor- Vasto interno
Parte inferior trapecio- Intercostales Peroneo largo y corto
Fibras costales del cuadrado lumbar Gemelo interno y Externo
Serrato menor Glateo mayor medio y menor
Oblicuo mayor y menor Tensor de la fascia lata
Piramidal-Tibial posterior
Flexores de los dedos-Aductor del 1ler dedo

Fuente: (Lopez, E., s.f.), p. 11.
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CAPITULO IV
Adulto Mayor

Desde el principio de la humanidad y el transcurso de la historia, el trabajo
fisico y la movilidad estaban muy ligados a su estilo de vida, acostumbrados a
trabajar arduamente para poder sobrevivir lo cual se veia reflejado en las
diferentes actividades que realizaban como, la caza, pesca, atravesar rios,
escalar montafias, defenderse y conquistar nuevas tierras con lo cual
demostraban su poderio frente a las demas tribus; desde otra perspectiva en
la cultura romana también existian los prisioneros de guerra o esclavos, estos
eran preparados por medio de la gimnasia para formar gladiadores que eran
enfrentados con las fieras salvajes para demostrar que patron tenia mas
poderio o poder comprar su libertad. Mas adelante en la antigua Grecia ya se le
va a dar al ejercicio ese toque mistico y de belleza corporal tanto en hombres
como en mujeres en donde los mas fuertes y bellos entraban a competir por
ciertas predilecciones, siendo asi como nacen los primeros juegos olimpicos,
eventos que han venido evolucionando paulatinamente hasta la actualidad,
donde el entreno fisico sigue siendo competitivo, pero también tiene gran
importancia su practica en la calidad de vida.

En relacion a lo anterior Segin Murcia y Angel, (1999) el ejercicio ha

connotado en su historia y prehistoria en tres tendencias:

1. Basada en las teorias trascendentalitas del hombre, Suarez, (1991)
(mencionado por Murcia, et al 1999) manifiesta que el cuerpo era un
instrumento que deberia ser utilizado para la purificacion del espiritu,
castigando el cuerpo despreciado y subyugado; donde se utilizaban las

grandes cargas, destierros, desolacion, luchas a muerte.
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2. Vision utilitarista del racionalismo técnico de Descartes y con la llegada
posterior del hombre Faber (Hombre Fabrica) Cuando se esta en el ejercicio,
debid perfeccionarse a través del propio ejercicio, el ejercicio se utiliza para

perfeccionar los movimientos buscando economia y rendimiento.

3. De acuerdo con Moring (1986), citado por Murcia, et al 1999),
manifiesta que el ejercicio se considera como medio para el desarrollo
humano, hablando de sujetos biopsicosociales integrados y organizados
expresadas en donde el sujeto busca crecimiento individual pero con la

necesidad de apoyarse en otros sujetos.

Enfocandose en la poblacion a tratar en este trabajo que es el adulto mayor
se hace preciso la claridad de ciertos conceptos como el envejecimiento el cual
parece tener un ritmo de crecimiento y decrecimiento propio de la especie
genéticamente programado afectado por las condiciones de vida.
Complementando este concepto Izquierdo, (1998), citado por Caballero, 2006)
manifiesta que es una disminucién progresiva y regular de las funciones siendo
un proceso tan natural como el paso del tiempo, donde cada persona tiene
sus particularidades, etapa que conlleva una serie de cambios a nivel
fisiologico, fisico y psicolégico, que reducen la capacidad de esfuerzo,
resistencia al estrés fisico, su autonomia, calidad de vida, su habilidad y

capacidad de aprendizaje motriz.

El envejecimiento tiene distintas dimensiones que se pueden abordar de la

siguiente manera:
Edad cronolégica: se refiere a los afos reales que tiene la persona, se
piensa que una persona empezaba a ser vieja a los 65 afos de edad , por ser

la edad que se establecié para la jubilacion laboral en los paises desarrollados.

Edad Bioldgica o Fisica: se refiere al estado fisico de la persona.
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Edad Psicoldgica: es considerada como la capacidad de adaptacion del
individuo, que viene determinada por las distintas experiencias que tiene a

través de la vida.

Edad Social: hace referencia a los roles que desempeifia en la sociedad.

En el proceso de envejecimiento se deben tener en cuenta varias teorias

que de una forma u otra influyen en él:

o Teoria del envejecimiento celular: con el paso del tiempo las células
empiezan a envejecer, su funcién disminuye y la reparacion de los
cromosomas también; dentro de las teorias por desgaste de las células
puede producirse por el uso y van disminuyendo su capacidad de

supervivencia.

e Teoria de los radicales libres: son moléculas que se forman en el

proceso para obtener energia.

e Teoria del Enlace Cruzado: ocurre cuando se producen enlaces nuevos

en algunas proteinas con los elementos que la forman.

e Teoria de los genes: en la actualidad se cree gue el envejecimiento

esta regulado por genes especificos.

e Teoria de la Mutacion: propone que los cambios que se producen en el

material genético, provocan el envejecimiento.

e Teoria de la capacidad limitada de multiplicaciéon: la cual se puede
presentar por el numero limitado en la producciéon de fibroblastos el cual

va disminuyendo con el paso de los afos.
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e Teoria Inmunoldégica: los procesos de defensa inmune intervienen en el
envejecimiento celular en donde los anticuerpos son células de defensa

para destruir células extrafas

e Teoria gerontogénesis: sugiere que existen unos genes llamados
gerentogenes que cuando expresan su informacion dando lugar a los

cambios propios del envejecimiento

. Teoria del suicidio celular: cuando hay multiplicacibn de células
nuevas, para que puedan sobrevivir hay que destruir las células que no

sirven.

También hay que tener en cuenta los cambios en los diferentes sistemas
organicos como en el aparato cardiovascular apareciendo con un leve
aumento en la tension arterial, aterosclerosis; aparato respiratorio con la
edad disminuye ligeramente la funcion pulmonar; aparato digestivo
produciendo perdidas dentales, perdida de las papilas gustativas; aparato
osteomuscular con la perdida de la masa muscular y disminucion de la
fuerza, apariciébn de artrosis en las articulaciones, disminucion de la
densidad de los huesos, sistema nervioso: aparece leve perdida de la
memoria. (Caballero, 2006, pag. 10-18)

Agregando a lo anterior Luz Helena Maya Salinas enfermera gerontéloga
ponente en el 1° Congreso de la Actividad Fisica y Salud del Adulto mayor,
toma como referencia a Espinosa Salazar (1995), citados por Montoya, (2001)
“el envejecimiento es en si mismo un proceso cuya calidad esta relacionada
con la forma como la persona satisface sus necesidades a través de todo su

ciclo vital’. (pag.)



64

Componentes de la Condicion Fisica

En cuanto a la actividad fisica se define esta como cualquier movimiento del
cuerpo o partes del cuerpo producido por los musculos esqueléticos que tiene
como resultado un gasto energético el American College of Sports Medicine
ACSM (2007) (citado por Mahler, Froelicher, Miller y York(2007) y por ejercicio
fisico el movimiento humano al que se realiza repetidamente con un propésito

determinado.

El Fitness es un concepto multidimensional que fue definido como la
capacidad de realizar actividades a diario con vigor y con una baja capacidad
de desarrollar enfermedades hipo cinéticas de forma prematura. Comprende
aspectos relacionados con la destreza motora, con la salud, y con algunos

componentes fisiolégicos ACSM (2007) (citado por Mahler, et al 2007)

Mora Vicente (1995), citado por Lago, (2005) da pie al concepto de "Health-
Related Physical Fitness" o Fitness relacionado con la salud, que es un estado
gue se caracteriza por la capacidad de realizar diariamente actividades con vi-
gor, y reducir el reducir el riesgo de enfermedades; en base a que el fitness
puede ser un buen estado de salud,

Entre los aspectos o cualidades motrices relacionados con la salud se
encuentran capacidad aerébica, fuerza, resistencia muscular, flexibilidad,
composicién corporal y ejercicios de relajacion; agregando a lo anterior
Lalonde, (2004) citado por Salinas, (2004) aparece con el término salud sobre
la cual refiere “estéd determinada cuando interactua la biologia humana, el

medio ambiente, la asistencia sanitaria y el estilo de vida”.

Algo semejante ocurre con la definicion que proporciona la Federacion
Espafiola De Aerobic y Fithness FEDA proporcionada por Salinas, (2004) con el

termino Wellnes “Conjunto de atributos que las personas poseen o alcanzan
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relacionado con la habilidad para llevar a cabo actividades fisicas sin esforzarse
demasiado” este conjunto de habilidades incluye sistema cardiorrespiratorio,
musculo-esquelético, resistencia, fuerza, velocidad, agilidad, flexibilidad y

composicion corporal.

Pero a causa de los grandes avances tecnoldgicos que de alguna manera
contribuyen al sedentarismo por hacer menos uso del sistema corporal, el ser
humano genera menos actividad fisica, provocando defectos posturales y la
aparicion de enfermedades propias de la vida sedentaria como (obesidad,
dolores musculares y retracciones faciales); Por consiguiente a mediados del
siglo XIX se vienen desarrollando actividades del fitness que le ayuden al
hombre no sélo a mejorar esas aptitudes fisicas perdidas sino también
enfocarse en la parte espiritual realizandose como un ser integral dentro de la

sociedad.
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CAPITULO V
PROPUESTA METODOLOGICA PARA EL MEJORAMIENTO DE LA
FLEXIBILIDAD POR MEDIO DE LA DANZA AEROBICA PARA UNA MAYOR
EFICIENCIA DE LAS CADENAS MUSCULARES EN ADULTOS MAYORES

Aero-Flex DY D.

La propuesta busca romper con el esquema clasico del entrenamiento de la
flexibilidad con la implementacién de la danza aerébica como parte fundamental
en la realizacion de las sesiones del entreno realizadas al ritmo musical. Esta
basada en la recopilacion y analisis de los diferentes clases y programas de
ejercicios aplicados a la recuperacion, mantenimiento y-o mejoramiento de la
flexibilidad. El programa se abordd desde la prevencion definida esta por el
Super Diccionario llustrado Color Barnat, (2004) como preparar, aparejat,
disponer con anticipacion; prepararse de antemano para una cosa. Y la
promocién como la elevacion o mejora en las condiciones de vida iniciando algo
procurando y su logro. Para la OMS (Salinas, 2004) esta se puede encontrar

en varios niveles:

e Prevencion primaria: incluye la promocion y la educacioén para la salud con
el objetivo de contribuir a la toma de conciencia en relacion a diferentes
patologias, para que la poblacién opte por comportamientos y estilos de vida
saludable; esta se divide en cuatro areas: Educacion sanitaria administrativa,
higiene individual, educacion nutricional y recreacion salud fisica y salud

emocional.

e Prevencion Secundaria: se refiere a acciones de proteccion que ayuden a

reducir o suprimir factores que puedan causar una enfermedad.



67

e Prevencion terciaria: son acciones médicas de recuperacidbn o0
rehabilitacion para recobrar el normal funcionamiento de un 6érgano o parte

del cuerpo afectada.

Vale la pena sefialar que la propuesta va encaminada a contribuir al
mejoramiento del AMA articular y flexibilidad muscular que ayude a un mejor
desempeiio de las funciones que le corresponden a las diferentes cadenas
musculares ya que por multiples razones se viene evidenciando un déficit
funcional en las mismas y en la amplitud de los arcos articulares como lo
asegura Busquets, (1994). Ademas el manejo de la flexibilidad en las personas
mayores debiera ser mas constante puesto que esta cualidad es de caracter
involutivo que puede producir pérdidas significativas en la realizacion de tareas
cotidianas, relacionando estas con la flexibilidad del psoas iliaco, los
cudadriceps, cuadrado lumbar, isquiotibiales; razén por la cual el profesional del

fithess debe enfocarse en promover la prevencion secundaria.

Para el planteamiento de la propuesta se tuvo en cuenta lo siguiente:

e Revision Bibliografica: permite conocer las diferentes investigaciones

sobre la tematica incluyendo sus fundamentos teéricos.

e Analisis de la bibliografia: permite seleccionar los aspectos de mayor
incidencia que puedan ayudar al planteamiento del programa.

e Conocer criterios validos para seleccionar los ejercicios y el tiempo

musical: como: objetivo, grupo poblacional, edad, recursos, gustos, etc.

De acuerdo con la literatura actualmente existen una gran variedad de

actividades para desarrollar, mejorar y Mantener la flexibilidad entre ellas estan:
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e Flexibilidad Pasiva: autores como R Dobe, J. Dalcroze, L. Duncan, R.
Laban y M. Wigmen refieren que el objetivo es la armonia y la expresion
corporal también, aparecen otros autores como J.P. Moreau,T. Bertherat, M.
Tobias, B. Paulovic la base principal de la propuesta son los movimientos de
tipo pasivo cuyo objetivo principal es la relaciébn entre mente y cuerpo con
énfasis en la relajacion, la percepcion corporal y el equilibrio bioenergético;
este tipo de propuesta esta sustentado en las influencias del yoga, relajacion
de Schultz, de Jacobson, G Alexander enfatiza su trabajo con los ancianos
porque considera que por medio de este tipo de gimnasia se puede ayudar a
solucionar algunos problemas propios de la edad. (Los anteriores autores
citados por Ibafez, et al 1993)

e Streching Deportivo: en este tipo de actividades aparecen autores como
Holt, V. Solveborn, B. Anderson, M. Esmault el objetivo de esta técnica es el
equilibrio muscular (funciones agonisticas- antagonistas) técnica que
empez6 a ser utilizada con fines terapéuticos para las lesiones,
posteriormente se fue incluyendo en las sesiones de entrenamiento (citados

por Ibéfez, et al 1993.)

° El Streching Global nace a partir de la Reducacién Postural Global
como un método innovador creado por Souchard, (2007) revoluciond en
1980 el mundo de la kinesiologia creando el “método del campo cerrado” o
Reeducacion Postural (R.P.G) A partir de los principios de este método
Souchard, (2007) desarrollara el Streching Global Activo (S.G.A) para los
deportistas profesionales y amateurs. Gracias a este estudio se acerca a la
comunidad médica y deportiva hacia una comprension de la técnica, se dan
a conocer los multiples beneficios que repercuten sobre la salud; Los
estiramientos seran realizados mediante una serie de auto posturas en las
gue se pondran en tensiéon las diferentes cadenas musculares, tendra una
gran importancia la globalidad, la contraccion isométrica que les acompafia y

la participacion controlada de la respiracion. Esta técnica aportara un doble
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papel tanto en pacientes como en deportistas, en primer lugar ayudara a la
recuperacion de alteraciones del aparato locomotor como, acortamientos
musculares, calambres, dolores, bloqueos articulares, deformaciones,
contracturas y en segundo lugar mejorando la condicion fisica, psiquica y
aumento del rendimiento deportivo, Muchos centros de fisioterapia, personas
relacionadas con el entrenamiento deportivo, gimnasios, centros de alto
rendimiento, empresas, estan aplicando el Streching global como método

para aumentar su rendimiento.

e Estiramentos de Cadenas Musculares: Gomaériz, (2008) Los principios
basicos que utilizo no han sido emitidos por mi son de algunas maestras y
maestros conocidos en el campo de las terapias corporales; todas estas
personas con su talento, con su vision del cuerpo, sus propios problemas y
su intuiciéon dieron forma a un nuevo paradigma que revoluciond los

esquemas de la fisioterapia clasica y la reducacién postural.

e Body Balance creado por Jackie Mills esposa de Les Mills (1998), es un
tipo de entrenamiento que combina el Yoga, Tai Chi, Pilates entrenamiento
qgue desarrolla la flexibilidad y la fuerza buscando un bienestar fisico vy
mental. La clase dura 45 minutos, incluyendo 10 minutos de relajacion y
meditacion. Los ejercicios van destinados a mejorar el tono y la
Flexibilidad, este tipo de entrenamiento puede ser realizado por personas de

cualquier edad.

Entre algunos de los beneficios estan:

Mejora la flexibilidad articular y el rango de movimiento
Aumenta la fuerza central.

Quema calorias.

Reduce los niveles de estrés.

Enfoca la mente y eleva la conciencia.
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e Proporciona calma vy bienestar

Se puede deducir entonces que aunque los diferentes programas inicialmen-
te se crearon con fines terapéuticos, a medida que se avanzan en estudios se
van incorporando en las sesiones del entrenamiento deportivo y hasta se com-
binan diferentes técnicas y programas para lograr un acondicionamiento inte-

gral que incluya todos los componentes del fitness.

Mabhler, et al ( 2007) recomienda aumentar programas de ejercicio fisico que
se revisen periddicamente por personal idéneo para esto ya que gran parte de
poblacién en condiciones activas no realizan ningun plan de ejercicio fisico
dirigido que ayuden a mantener la capacidad funcional para una vida
independiente, reducir los factores de riesgo de enfermedades cardiacas,
retardar el avance de enfermedades cronicas, promover el bienestar
psicoldégico y proveer oportunidades para la interaccion social. (Gonzalez Ravé
y Vaquero Abellan, 2000, citados por Lago, 2005) se suman a esta apreciacion
manifestando que el objetivo principal de la prescripcion de ejercicio fisico para
mayores es el mantenimiento de la vida, retrasar la muerte biolégica provocada
por el deterioro del ser humano y, como objetivo secundario, gozar de una
buena calidad de vida; o sea libre de cualquier deficiencia ya sea fisica o
sicolégica acorde con su edad y el medio socioecondmico y cultural en el que
vive (Aztarain y de Luis, 1994, citados por Lago, 2005)

Para el disefio de cualquier programa se debe tener en cuenta los principios
generales de la prescripcién del ejercicio pero se deben adaptar para la
poblacion adulta mayor y poder combinar ejercicios de resistencia, fuerza y
flexibilidad que conlleven a promover una mejor calidad de vida a estas
poblaciones. Las normas generales para la prescripcion de ejercicios para
poblaciones de ancianos fueron desarrolladas a partir de las guias establecidas
por el ACSM (199, citado por Lago, 2005).
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De acuerdo con la (ACSM, 2000) La flexibilidad es una cualidad que es
muy importante sobre todo en los adultos ya que su involucién puede generar
deficiencias en algunas tareas del diario vivir, evidenciandose mas que todo en
el psoas iliaco, cuadriceps, cuadrado lumbar, isquotibiales, poca fuerza y
resistencia abdominal, patologias en el cuadrado lumbar (citado por Lago,
2005)

Objetivos

Objetivo General

Mejorar la AMA y elasticidad muscular general por medio de la danza aerdébica,

buscando provechar mejor las funciones de las cadenas musculares.

Objetivos Especificos

e Ejecutar pasos de la danza aerdbica que contribuyan al mejoramiento del
AMA de las articulaciones y elasticidad muscular.

e Recuperar, mejorar y- o mantener la condicion fisica del practicante
(fuerza, resistencia cardiovascular, resistencia fisica, flexibilidad,

coordinacion, ritmo, composicion corporal).

e Aprovechar los movimientos que ofrece la danza aerdbica trabajados
desde el estilo atlético donde los movimientos son amplios, bien marcados y
con fuerza para poder trabajar los arcos articulares que nos ayuden a

mejorar la flexibilidad corporal general.
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Procedimiento y metodologia para el desarrollo del programa.

Segun Alter (1991) citado por Bolognese, et al, 1991, pag. 13-14 “un programa
del incremento de la flexibilidad es un programa de ejercicios planeado,
intencional y regular que en cierto tiempo puede ampliar plena vy
progresivamente la amplitud de un movimiento o de varias articulaciones”,
complementando esto (Aten y Knight, 1978; Corbin 1980) (citados por Alter
1990) manifiestan que la flexibilidad no se mejora con programas de flexibilidad

de calentamiento y enfriamiento.

Fundamentacion

e Movilidad articular Distal-periférica: consiste en movimientos suaves de los
tobillos, mufiecas y codo haciendo que se incremente la frecuencia cardiaca
Lomb (1986), citado por Bolognese, et al 1991) provocando proteccién
articular para la etapa siguiente, reducciéon de impactos en los ejercicios de
desplazamientos, hay una activaciébn metabdlica que hace que no provoque

lesiones posteriores.

e Activacién Cardiorrespiratoria: eleva la frecuencia cardiaca, la T° general
reduce la viscosidad del tejidos conectivo reduciendo la deformacién

mecanica.

Cuando se desee incrementar el desarrollo de la flexibilidad el trabajo debe
ser diario en este aspecto coinciden (Platonov 1988 y 1994; Weinek 1988 y
1994; Grosser 1985 y 1986; Giraldes, 1985 Harre 1986, Alter 1991) citados
por citados por Bolognese, et al 1991), recomienda en caso de ser necesario
dos sesiones especiales por dia, pero también 3 0 4 sesiones por semana

bastan para conservar los niveles alcanzados durante el periodo de su
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maximo desarrollo; agregando a lo anterior Platonov (1988) manifiesta que el
tiempo que debe dedicarse al desarrollo de la flexibilidad puede oscilar entre
20, 30, 45, 60 minutos teniendo como referente que una cosa son los
ejercicios de flexibilidad para entrar en calor y volver a la calma y otra cosa
son las sesiones exclusivas para aumentar esta capacidad, (citado por

Bolognese, et al 1991)

Se debe tener en cuenta que un programa de acondicionamiento fisico
integral debe contemplar todas las cualidades fisicas motrices, ya que unas van
relacionadas con las otras, pero la propuesta estara enfocada en la flexibilidad
como objetivo principal, teniendo en cuenta ciertos aspectos como seguridad,
examen médico (Rusk, 1977, citado por Alter 1990) objetivos identificables,
programa individualizado, control, progresion, sumado a esto (Aguila, 2001,
citado por Hidalgo, 2005) referencia que un programa de ejercicio fisico debe
tener en cuenta el tipo, intensidad, duracién, frecuencia, con pausas y
descansos (Lago, 2005), con el complemento musical ya que la musica puede

influir de manera positiva en el desarrollo de la actividad puesto que:

e Ayuda a ejecutar los movimientos.

¢ Estimula hacia la ejecucion y favorece la concentracion.
e Mejora el proceso de aprendizaje.

e Puede canalizar sentimientos, expresiones creaciones.

e Ayuda a la expresioén corporal. (Fernandez, et al 2004)

Para la frecuencia del trabajo Pollock (1973), citado por Salinas, (2004)
recomendaba de 3-5 veces por semana entre 15- 60 minutos entre un 60,90%
de la FC max. Y en (1995) Dietary Guideline for Americans recomienda entre

30 min de actividad moderada casi todos los dias.

En ambos casos el realizar ejercicio fisico mejora la calidad de vida y ayuda

a prevenir muchas patologias.
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En un estudio realizado por Tumanyan y Dzhanyan (1984), citado por Alter
1990) compararon cuatro metodos de entrenamiento obteniendo los

siguientes resultados:

e Grupo 1 sin cambios en la flexibilidad activa o pasiva.

e Grupo 2 solo utiliz6 ejercicios de estiramiento, aumentd el mismo

promedio en flexibilidad activa o pasiva.

e Grupo 3 utilizo ejercicios de fortalecimiento, aumento solo en flexibilidad

activa.

e Grupo 4 utiliz6 ejercicios de fortalecimiento y estiramiento tubo gran
avance en flexibilidad activa; pudiendo evidenciar mayor progreso cuando se

realizan ejercicios isométricos y de fortalecimiento.

Ademas Brown Dawn, (1993) manifiesta “Siempre estoy buscando algo
nuevo, mejor; hacer lo mismo una Yy otra vez me aburre, en especial cuando
se trata de hacer ejercicio, cuando alguien se aburre pierde el interés vy
cuando pierde el interés no se tiene buenos resultados”.(pag. 13). “No
tengas prisa, si te dejas llevar por el entusiasmo, es posible que avances con

demasiada rapidez, aumentando la posibilidad de hacerte dafio”. (pag. 22).

1 Primeramente se pretende concientizar al participante de la importancia
de la flexibilidad dentro de un programa de acondicionamiento fisico; Se
realizara una valoracibn médica por medio de los formatos PAR Q
(Howley franks,1995; George y cols, 1996; ACSM, 1998a) cuestionario
del British Columbia Departmnet of Health revisado por Rodriguez (1994)

en la propuesta de acondicionamiento fisico en el medio acuético de
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Colado, (2004) en el cuestionario de aptitud fisica para actividad fisica(C-
AAF) ,en el caso de que se responda cualquier pregunta de manera
positiva, se postergara cualquier inicio de ejercicio fisico hasta que visite
al médico para una valoracion mas exhaustiva. Formato Ficha de
Registro, Evaluacion de Riesgo Coronario. Estos son cuestionarios
sencillos que se pueden realizar antes de iniciar cualquier programa de
ejercicio fisico con el objetivo de detectar situaciones de riesgo. (Ver

anexos)

Luego se hard la valoracion de la flexibilidad del cliente para identificar
las articulaciones y grupos musculares que necesitan ser mejorados y
poder elegir los ejercicios apropiados para tal fin, claro est4d sin

descuidar el resto de la musculatura .Para esto se utilizara:

. Test de Wells y Dillon: Creado en 1952, segun la ACSM (2000) citado por
Jiménez, (2005) el cual sirve para evaluar la flexibilidad de isquiotibiales
y no de la cadera y columna lumbosacra ya que puede verse
condicionada en el movimiento de flexion por bajos niveles de fuerza
abdominal que limitaran la flexion del tronco al frente. Desde la posicion
de Sentado con piernas juntas y extendidas. Mide la amplitud del
movimiento en término de centimetros. En el mismo se utiliza una tarima
de madera sobre la cual estd dibujada una escala de graduacion
numeérica, el cero de la misma coincide exactamente con el punto de la
tarima donde se apoyan los pies del evaluado quien, flexionando el
tronco procura con ambas manos lograr el mayor rendimiento posible.
Conforme el ejecutante se aleja de cero, se consideran los centimetros
logrados con signo positivo; si por el contrario, la persona no alcanza la
punta de los pies, se marca los centimetros que faltan para el cero pero
con un signo negativo. Constituyéndose en un recurso agil y dindmico

cuando la intencion es la de evaluar masivamente a una gran de
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personas, registrando el mejor de dos intentos. El evaluador debe

verificar que los pies estén unidos al cajon sin flexion de rodillas.

B. Test de rotadores de hombro: el sujeto sentado o de pie lleva la mano
derecha hacia la espalda, pasandola por encima de su hombro y la mano
izquierda hacia la escapula; para el puntaje se registra el nUmero de cm

gue separan Sus manos

Nota: se debe hacer un calentamiento previo antes de la prueba, se realizan 2

intentos y se toma el mejor puntaje.

3. La sesion de entreno tendra una duracion de 1 hora, la cual incluira las
fases de una sesion entreno deportivo y las personas que aparecen a lo
largo del trabajo fueron fotografiadas con previo consentimiento.

Desarrollo de la propuesta

La inquietud principal al plantear esta propuesta esta orientada desde la
experiencia obtenida como alumna y profesora de Danza Aerdbica, con mas
de cinco afos, en donde se ha podido evidenciar el decremento paulatino de
la cualidad fisica de la flexibilidad que se observa en cualquier tipo de
poblacion siendo mas evidente en los adultos mayores, con todas sus
limitantes que esto conlleva ya sea a nivel del entrenamiento fisico( limitando
la flexién, extension, rotacion de ciertas articulaciones haciendo que la
biomecanica en la ejecucion de los ejercicios se deteriore provocando
primeramente que se presenten lesiones corporales y por ende no se logren
los objetivos planteados; generando que el participante desista con facilidad
de los programas de entreno deportivo.) y en la calidad de la vida afectando

cualquier actividad del diario vivir.
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Aunado a esto, la dindmica que se evidencia es la constante transformacion y
adaptacion en las sesiones de entreno deportivo ;debido a los cambios
tecnologicos y avances que hacen que el ser humano disponga de menos
tiempo libre para ejercitarse, es precisamente aqui donde se quiere aprovechar
al maximo las diferentes alternativas que ofrece el mercado del fithess y del
acondicionamiento fisico, de tal forma que se puedan integrar en una sesion de
entreno, claro esta de acuerdo a los objetivos del alumno y poder trabajar con
el participante de una manera agradable, multifuncional, de economia , confort

,equilibrio y balance muscular.

Otra razén de gran importancia que se pudo detectar es la necesidad que
tiene el ser humano de integrarse con otros, compartir experiencias, generarse
retos a nivel personal y colectivo donde cada individuo con sus cualidades y
destrezas reconozca sus habilidades, se sienta aceptado e incluido, recordando
que ante todo el ser humano es un ser biopsicosocial; de alli la importancia de
las clases colectivas o grupales. También se esta generando conciencia de la
importancia en el mejoramiento de los componentes del fitness para una mayor
y mejor calidad de vida, debido a las constantes y crecientes patologias que

aquejan a la poblacion adulta mayor.

El programa se desarrollara bajo los pardmetros de una sesion de

entrenamiento deportiva cualquiera (fase inicial, central y final)

En la fase inicial se utilizardn pasos como la marcha, toque talon, step,
grape vine, los cuales pueden ser trabajados en bloques con paso de
transicion para el manejo del balance muscular, se realizar4d una movilidad
articular sobre todo en las articulaciones que no se puedan trabajar en la
fase central como rodillas, tobillos, mufiecas de las manos. En un trabajo de
aerdbicos tradicional se trabaja a 140-155 BPM pero para la poblacion adulta
mayor se trabajara a 130-138 ya que lo que se pretende no es trabajo

cardiovascular, ni la coreografia propiamente dicha sino un buen manejo de
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la amplitud de las articulaciones involucradas en los movimientos y la

elongacién muscular.

Figura 2. Marcha: musculos implicados: psoas, glateo, cuadriceps,

isquiotibiales, gemelos y soleo.

Fuente: Modelo: Laura Barraran Cliente Gym LMT.

Figura 3. Toque Talon: musculos implicados: psoas, cuadriceps, tibial anterior y

peroneo.
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Figura 4. Figura. Step: musculos implicados: glateo medio, aductores,
cuadriceps.

Fuente: Modelo: Esperanza Henao Cliente Gym LMT.

e En la fase central se trabajaran las diferentes musculaturas y
articulaciones; iniciando con los miembros inferiores, superiores, zona core
(opcional) respectivamente, los movimientos se trabajaran en 2 bloques a
tiempo real con la musica donde la ultima frase se maneje en tiempo
sostenido:(1-2-3-4-5-6-7-8 tiempo real 4 frases;1-2-3-4-5-6-7-8 tiempo real 3
frases tiempo real -4-3-2-1, 1 frase tiempo sostenido) y el método de
flexibilidad manejado sera el dinamico activo y activo sostenido; Teniendo
como base lo que manifiesta la ACSM (2000) donde los métodos mas
adecuados son los dindmicos lentos con final estatico de 10 a 30 seg o la
FNP (Facilitacion Neuromuscular Propioceptiva) durante 6 seg, seguido de
10 a 30 seg de asistido, (citado por Lago, 2005)

Nota: El nimero de bloques puede variar dependiendo de la aptitud fisica de

los participantes y con la rapidez con la que puedan asimilar los diferentes

pasos y movimientos.
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Figura 5. Fondos al lado o step Out Lunge: masculos implicados: gluteo medio,

tensor de la fascia lata gemelos cuédriceps y soleo.

Figura 6. Vifia o grape vine: Mdusculos implicados: abductores, aductores,

triceps sural, gluteo mayor.
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Figura 7.Femoral o Heel lifts: musculos implicados: biceps femoral,

semitendinoso, semimembranoso.

Figura 8. Uve o Paso en V: musculos implicados: psoas iliaco, cuadriceps,
abductores, aductores, triceps sural.
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Figura 8 (continuacion).

Figura 9. Mambo: Mudsculos implicados psoas iliaco, cuadriceps, aductores,

triceps sural.
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Figura 10. Paso Rodilla o Neek lifts: musculos implicados: psoas iliaco, recto

anterior del cuadriceps, triceps sural.

Método: técnica Add-on considerado el método suma en donde:

A. Se propone un movimiento, se repite varias veces

B. se propone un segundo movimiento se repite varias veces

C. se unen los movimientos 1y 2

D. Se hace lo mismo con los movimientos 3y 4 luego se suman todos con

el paso de transicion.

E. método de flexibilidad isoténico — isométrico.

Para una clase normal de aerobicos las BPM serian de 140- 160 modificado a
la poblacién se puede trabajar a 120-125 puesto que el interés es la ejecucion
del movimiento y no el aumento de frecuencia cardiaca para trabajar la

condicion cardiovascular propiamente dicha.

En este tipo de método se debe tener presente el mismo numero de
repeticiones con las piernas guias o0 sea mismo numero de repeticiones en

ambos lados y a medida que se avance con el grupo y el docente a cargo
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crea conveniente cambiar de método (cardio-construccion- consultarlo.) lo

puede realizar.

Fase final .estiramiento final y vuelta a la calma. En una clase tradicional de
aerobicos se manejaria entre 126-134 BPM, para este tipo de trabajo se puede
modificar a 112-115 BPM para trabajar la zona core, lo cual ayudara a corregir,
mejorar y/o mantener una buena postura corporal para poder ejecutar de

manera adecuada los movimientos.

Por el tipo de poblacion se sugiere el manejo de musica disco, dance, pop,
musica latina, que contengan letra, esto hace que los movimientos sean de mas
facil asimilacion, mejor disposicion para la clase, se sienten identificados con
las tematicas musicales, suelen evocar recuerdos, haciendo que se sientan

identificadas con las melodias.

Para una mejor enseflanza, ejecucion y aprendizaje se debe tener en cuenta
cierta comunicacion visual y verbal; cuanta mas informacién se pueda trasmitir,
mas referencia tendra el alumno para ejecutar correctamente los movimientos,
pero los comandos debe ser cortos, precisos, con buena vocalizacién y
motivantes; la comunicacién visual es gran importancia cuando el grupo es
numeroso, no se dispone de un micréfono, hay gestos que son convencionales
de cbdigo universal pero cada instructor puede crear su propio estilo .Algunas

sefializaciones son: (Ver Figura 11, pagina siguiente).



Figura 12. Marcha

Figura 13. Step
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Figura 14. Suma

Figura 15. Principio
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Figura 16. Mira-Observa

Asi mismo es importante el manejo coreografico de los brazos porque le da
un togue mas artistico a los pasos, pero para este tipo de trabajo no son de
caracter obligatorio ya que a veces la dificultad radica en la coordinacién de
brazos y pies al tiempo pero el instructor puede tomarse un tiempo prudencial

para que el alumno asimile estos movimientos.
Los brazos coreograficos se pueden clasificar en:
Simétricos: movimiento realizado con ambos brazos al tiempo.

Asimétricos: cada brazo realiza un movimiento o patron diferentes

Figura 17. Brazos simétricos

Fuente: Modelo: Martha Paruma Cliente Gym LMT.



Figural7. Brazos simétricos.

Figura 18. Brazos simétricos.
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Figura 19. Brazos simétricos.

Figura 20. Movimientos asimétricos

Tabla 9. Progresién en el de desarrollo de la propuesta.

Fase Etapa de Método técnica | Forma Serie | semanas | Tempo musical
trabajo
1 Fortalecimient | Activo Add Onn Isotdnica 3 1-8 bloques a tiempo
0 Isométrica real

2 Mejoramiento Activo Add Onn Autoxonica 3 1-4 Bloques a tiempo
real y sostenido

3 Combinacion de
Mantenimiento | Activo Add Onn Autoxonica 3 12-14 en | todos los tiempos
adelante (real- sostenido,

doble- tiempo).
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Tabla 10. Progresiones de los pasos de la Danza Aerdbica adaptados al Adulto

Mayor.

en el puesto.

En la fase fortalecimiento: se trabajara sobre base de movimientos, es decir la forma mas
simple y sencilla de los movimientos y de bajo impacto. Con trabajo de nivel 1: movimientos

En la segunda mejoramiento: se manejaran desplazamientos basicos hacia adelante -
atras; derecha- izquierda

En el tercer mantenimiento: Desplazamientos diagonales.

Fuente: Primer Congreso Nacional de la Actividad Fisica y Salud para el Adulto Mayor Pag. 80.y
Manual de Aerobic y Step P4g. 108,109.

Tabla 11. Mdsculos y Articulaciones a trabajar fase central.

Articulaciones y misculos zona inferior fase central

Musculo Paso aerdbico Movimiento corporal BPM
Aductor-Abductor Step Toque lateral 120-125
Flexor de cadera Paso rodilla R. internay externa de 120-125
Cadera, elevacion rodilla
Isquiotibiales Talon al glateo Flexion rodilla 120-125
Gastronemios Mambo Estiramiento frontal del pie 120-125
con apoyo total.
Laguna musical de 1,2 min para hidratacion.
Articulaciones y misculos zona Superior fase central
Hombro Grape vifia Flexion del deltoides; 120-125
Dorsal Ancho V step Semiflexion de rodillas con 120-125
remo alto en mvto de
brazos.
0Codo V step Semiflexion de rodillas; con 120-125
extension de codo
pecho Toque taldn Punteo con apertura de 120-125
codos 90 grados.
Laguna musical de 1,2 min, Hidratacion
Fortalecimiento zona core , fase final
Cuadrado Lumbar Tendido prono Elevacion alternada de 112-115
pierna y brazo contrario al
tiempo
Oblicuos Decubito lateral flexion lateral 112-115

Recto Abdominal

Tendido supino

Elevacion de rodilla

112-115
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CONCLUSIONES

e Este trabajo refirid reconocer la anatomia corporal, la composiciéon en las
cadenas musculares para trabajar la flexibilidad muscular por medio de la
danza aérobica y mejorar el desempefio de cada uno de los movimientos

corporales.

e Segun los estudios realizados no hay manera de saber la flexibilidad
general de una persona ya que cada articulacion tiene su rango especifico

de movilidad.

e EI entrenamiento regular de la flexibilidad parece que mejoran en algo los

niveles de flexibilidad.

e Se observa que puede existir relacion entre la flexibilidad y algunas
patologias, siendo esta de gran importancia en la calidad de vida de las

personas; sobre todo en los adultos mayores.

e En base a revisiones bibliograficas se pueden redisefiar e implementar
nuevas formas de entrenamiento de las diferentes cualidades motrices que

vayan de acuerdo al objetivo, gusto y necesidades de los participantes.

e De acuerdo a diferentes autores la practica regular de la flexibilidad ya
sea para prevenirla, mejorarla o mantenerla coayudan al mejoramiento en la

calidad de vida de las personas.

e Se hace necesario resaltar, que de acuerdo a varios autores existen
algunas patologias que de alguna manera u otra impiden el normal
funcionamiento de las cadenas musculares, pero que con la practica regular

de la flexibilidad se pueden mejorar.
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e El desarrollo de las diferentes propuestas deben estar orientadas por el
personal idoneo de acuerdo a la actividad programada, y en lo posible
trabajar con un grupo multidisciplinario, para poder proyectar al individuo

como un ser biopsicosocial.

e Antes de comenzar cualquier ejercicio fisico debe realizarse una
valoracion inicial, para poder determinar que ejercicios son los mas

apropiados de acuerdo al individuo y plantear objetivos reales.

e La movilidad y la flexibilidad son el mejor seguro de la salud, el
anquilosamiento de las articulaciones y la rigidez de los musculos restringen

la calidad del movimiento del cuerpo que pueden ocasionar lesiones.

e A los diferentes programas de ejercicios hay que afiadirle una rutina de
estiramientos para ayudar a mejorar la flexibilidad, pero sobre todo a prevenir
lesiones de ligamentos y tendones, estirando todos los masculos en especial

los trabajados en la sesién de entreno, (Westlake, (2010)

e Brown, (1993) manifiesta que un programa de ejercicio exitoso es el
resultado de un trabajo duro y constante donde el ejercicio debe ser parte

de un programa personal, salud e higiene.

e El profesor a cargo debe tener la capacidad y facilidad de poder organizar
de manera oportuna y adecuada la sesion de entreno de acuerdo a la

disposicion y el tiempo de los participantes.

e Para ejercitarse de manera correcta, ya no es necesario disponer de 2 0 3
horas en el sitio de entrenamiento; diferentes estudios han demostrado que
con 40, 50 ,60 minutos de trabajo realizados con responsabilidad se pueden

obtener los objetivos propuestos.
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e Aligual que las otras carreras profesionales, ser profesional del deporte
o del fithess implica estar en constante estudio, actualizacidén, renovacion
mejoramiento, para ser un profesional mas competitivo e integral a nivel

laboral y de relaciones interpersonales.

e A pasar de todos los avances tecnolégicos e industriales que
practicamente se dan a conocer a diario y que son buenos porgue son un
indicador de desarrollo econémico el hombre se ve abocado a realizar
algunas actividades solo y con menor movimiento corporal pero como ser
humano necesita integrarse con otros seres de su misma especie Yy

compartir.

e Al observar las diferentes figuras son los mismos pasos que se utilizarian
en una clase de aerdébicos tradicional, la diferencia radica en que para este
tipo de trabajo solo se trabajaria el estilo atlético por la fuerza en la
marcacion y ejecucion de los movimientos lo cual es fundamental ppara

aplicar la amplitud articular y la elasticidad muscular.
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RECOMENDACIONES

¢ El profesional de Fitness debe tener buen nivel de formacion académicay
experiencias para poder entrenar de forma adecuada, con objetividad e
integridad a sus clientes ademés de conocer muy bien el manejo

biomecanico de cada uno de los pasos de la danza aerébica.

e Explicar con claridad cada movimiento y la zona a trabajar para que el

participante sepa lo que va a realizar y lo interiorice.

e Ultilizar de manera correcta y concreta los comandos visuales y verbales.

e Disponer de la musica adecuada segun el tipo de trabajo a realizar y la

finalidad del mismo.

e Tener en cuenta los aspectos que hacen parte del entrenamiento
deportivo como son: Individualidad, aptitud fisica, progresividad, variabilidad,
objetivos del participante, sumandole a esto otros factores como sexo, edad,

patologias etc.

o Tener conocimientos de ciertas patologias, para poder adaptar las

variantes a los diferentes pasos.

o Realizar las diferentes variaciones y avances de manera progresiva y

de acuerdo a la aptitud fisica de los Participantes.
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APENDICES

Apéndice 1. Formatos para la valoracion clinica

FICHA DE REGISTRO

FECHADEINGRESO | | ] N. DEDOCUMENTODEIDENTIDAD [ | | | | | | [ Jde]

INFORMACION GENERAL:

Nombres: Apellidos: Sexo: M F
Fecha de Nacimiento: Ocupacién: Edad:
Tow Thes Tawo
Indice antropométrico: Talla: m Peso: Kg

Direccién Casa:

Recomendado por:

Numero Telefénico: Casa
Celular Nombre EPS: Teléfono:

[INSTRUCCIONES: Marque con una X los cuadros donde usted considere afirmativos. Estos datos se consignaran en su Historial Clinico.

Sefiale cual de las siguientes enfermedades se ha presentado en su familia.

Infarto al corazén Muerte subita antes de los 35 afios Obesidad Quien o quienes
Soplo Cardiaco Hipertensién arterial Colesterol elevado 1
Enfermedad coronaria Diabetes o Hiperglicemia Asma o alergias 2

Sefiale cual de las siguientes enfermedades le han sido diagnosticadas o tratadas por un medico.

Infarto al corazén Hipoglicemia Soplo cardiaco A tenido Cirugias de:
Anemia Diabetes Obesidad Columna
Derrame cerebral Dolores de espalda Problemas de audicion Rodilla DER
Artritis o Artrosis Dolores en el cuello Problemas renales Hombro

Asma Enfermedades mentales Problemas en tiroides Codo
Bronquitis cronica Enfisema o Epoc Bursitis Mano - mufieca
Cancer Epilepsia Desgarros Musculares Tobillo - pie
Problemas en el higado Flebitis Lumbago - lumbalgia ATM

Presion arterial alta Gota Fascitis Cesarea
Defectos Congénitos Colesterol elevado Tendinitis Plastica

Otras: 1 2 3

Ha recibido tratamiento de Fisioterapia en los filtimos 6 meses. Si No Donde?

Sefiala todas las medicinas que hayas usado en los fliltimos 6 meses.

Digitales Antidepresivos Oftros: 1

Anticoagulantes Antiinflamatorios 2

Diuréticos Para la presion Arterial 3

Insulina Relajantes musculares 4

Se ha practicado recientemente.

Examenes de laboratorio Ecografia Pruebas de funcién pulmonar

Electromiografia Resonancia Magnética Prueba de Esfuerzo yfo E.K.G.

Radiografias Utiliza dispositivo intrauterino Otras:

Conductas relacionadas con la salud.

Fuma Sl NO Indique el numero diario de cigarrillos y/o pipa

Consumo de licor Sl NO Con que frecuencia consume licor Cantidad

Hace ejercicio con regularidad ? S| NO Cuantas veces por semana ? 1 2 3 Mas de 4

Que ejercicios practica ?

OBSERVIACIONES:

Doy testimonio gue las respuestas dadas en la encuesta son veridicas.

Firma




EVALUACION DE RIESGO CORONARIO

Ref. Tomada del ACSM, 2001. Exercise Physiology; Hatch and Hatch.

Nombre

Edad:

El siguiente es un cuestionaric en deteccion temprana para conocer cual es |a probabilidad de
desencadenar enfermedades asociadas al Sistema Cardiovascular en los proximes 10 afios.
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Edad en afios 10-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70
1 2 3 4 5 8
lcasode |2 casos de 1 caso de 3 casos de
Antecedentes | No hay enf. enf. 2 casos de
) . . enf. . enf.
de herencia | Cardiaca | Cardiaca Cardiaca enf. Cardiaca Cardizca
Enfer_medad éle Enf_ ge?puz% SETPUZ% antes de los anEtEs -cie los antes de los
Cardiaca en ardiaca oS €los 60 afios. anas. 60 afios.
la Familia anos. anos.
1 2 3 4 3 8
Masde3 | Menos de
Kg.por |3omasde | De3al1d |De10ails | Del16a22 | De23aiz2
Su Peso abajo del | 3 Kg. del Kg. de Kg. de Kg. de Kg. de
Actual es peso peso sobrepeso | sobrepeso | sobrepeso sobrepeso
estandar | estandar
0 1 2 3 5 7
N cigarrilo Menosde |De 11220 | De21a30 | Masdedo
Habno. de MNa fumo yopipa | cigarillos mgarnll'os mgarnllfjs por mgarnll’os
Tabaquismo : por dia por dia dia por dia
0 1 2 4 5 10
Actividad o e | Sedentanio | Sedentario | Sedentario y
Fisi Ejercicioy | Ejercicioy |~~~ e A :
isica Trabajo Trabajo y ejercicio | y ejercicio ejercicio Ausencia de
Deportiva y r recreativo | recreativo racreativo e|ercicio
- vigoroso | moderado | i
Actividad intenso moderado ligero
Laboral 1 2 3 5 & 8
Colesterol | Colesterol | Colesterol | Colestercl
menora |entre 181y |ente 206 vy | ente 231y | Colesterol Colesterol
Cifras de 180mg/dl o | 205 mg/dl. [ 230 mg/dl. | 255 mg/dl. | ente 256y | ente 281y
Colesterol o no Dieta con | Dietacon | Dieta con 280 mg/dl. | 300 mgidl.
CONSUMo un Ln un Dieta con un | Dieta con un
Consumo en
. grasa consumo | consumo | consumo | consumo de | consumo de
%degrasa | gnimalo |de 10%de |de 20 % de |de 30% de | 40 % de 50 % de
animal o grasa grasa grasa grasa grasa animal | grasa animal
solidaenla sdlida animal animal animal
dieta 1 2 3 4 5 7
Cifra de 100-119 de [120-139 de |[140-159 de | 160-179 de | 180-199 de | Mas de 200
Presia presion prasion presion presién presion de presion
resion Sistolica | Sistolica | Sistolica | Sistélica | Sistlica Sistélica
Arterial 1 2 3 4 s 8
Mujer Mujer entre Mujer Hombre Hombre
. menor de 40 y mayor de Hombre Obesoy
Genero 40 afios S0afios 50 afios Obeso Calvo
1 2 3 4 8 7
=1 Muy bajo Su resultado final es
12a17 Bajo
18 az24 Latente
25a31 Maoderado
32240 Alto | SU RIESGO ES |
41 a63 COMNSULTE UN MEDICC




Si la persona contesta afirmativamente a cualquiera de las siguientes preguntas abajo

PARQY TU

mencionadas, se le debe posponer cualquier ejercicio vigoroso y requerir un certificado médico:

ND

PREGUNTAS

Sl

NO

1

cAlguna vez su médico le dijo que usted poseia un problema del corazdn?

¢ Sufre usted frecuentemente de dolores en el pecho?

4 Con frecuencias usted experimenta un casi desmayo o mareos severos?

4 En alguna ocasién le indicd su Doctor que tenia una afeccion en el hueso o
articulacién, como lo es la artritis, y que ha sido agravado por el gjercicio?

4 Existe alguna buena razon no mencionada aqui por la cual usted no deberia
participar en un programa de ejercicio, aln cuando usted lo desee?

¢ Usted se encuentra sobre los 65 afios y no esta acostumbrado a llevar a cabo
ejercicios vigorosas?
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Test de Wells y Dillon
Creado en 1952, segun la ACSM (2000) citado por Jiménez, (2005) el cual sirve

para evaluar la flexibilidad de isquiotibiales y no de la cadera y columna
lumbosacra ya que puede verse condicionada en el movimiento de flexion por
bajos niveles de fuerza abdominal que limitaran la flexién del tronco al frente.
Desde la posicion de Sentado con piernas juntas y extendidas. Mide la
amplitud del movimiento en término de centimetros. En el mismo se utiliza una
tarima de madera sobre la cual estd dibujada una escala de graduacién
numeérica, el cero de la misma coincide exactamente con el punto de la tarima
donde se apoyan los pies del evaluado quien, flexionando el tronco procura con
ambas manos lograr el mayor rendimiento posible. Conforme el ejecutante se
aleja de cero, se consideran los centimetros logrados con signo positivo; si por
el contrario, la persona no alcanza la punta de los pies, se marca los
centimetros que faltan para el cero pero con un signo negativo.
Constituyéndose en un recurso agil y dinAmico cuando la intencién es la de
evaluar masivamente a una gran de personas, registrando el mejor de dos
intentos. El evaluador debe verificar que los pies estén unidos al cajon sin

flexion de rodillas.

TEST DE SIT AND REACH

[ CALIFICACION

1EVALUACION | 2 EVALUACION

16 - 17 ANOS

GENERO | EXCELENTE | BUENA | NORMAL DEFICIENTE | MALA
MASCULINO | >14 | 11-14 f 7-10 4-6 | <4 |
FEMENINO |  >15 | 12-15 ‘ 7-11 ; 4-6 | <2 |
ADULTOS:

GENERO | EXCELENTE | BUENA NORMAL | DEFICIENTE | MALA |
MASCULINO >17 6-16 0-5 -8--1 <-20
FEMENINO | . >21 11 -20 | 1-10 7-0 <15 |




