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RESUMEN

El nivel de vida se define como el estado de salud fisico, mental y emocional en que se
encuentra un individuo. El objetivo del estudio fue relacionar la actividad fisica con la calidad
de vida en las personas de la tercera edad de 60-95 afios del asilo los Girasoles Sangolqui
mediante la aplicacién del cuestionario WHOQOL — BREF, compuesto por 4 dimensiones que
evalla salud fisica, salud psicolégica, relaciones sociales y el ambiente del adulto mayor;
entre mas alto sea el puntaje, mayor sera el nivel de satisfaccion sobre su nivel de vida. El
trabajo tuvo un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo, observacional y transversal. Se tomé
en cuenta las 7 preguntas mas relevantes del cuestionario WHOQOL — BREF. Dicho
brevemente, la relacion entre la actividad fisica y la calidad de vida de las personas de la
tercera edad del asilo los Girasoles se encuentran de acuerdo con los parametros del
cuestionario WHOQOL — BREF el 67% de los encuestados puntué como “bastante bien” su
nivel de nivel de vida, el 40% estaba satisfecho con su salud e incluso el 27% la calificé como
“‘muy satisfecho”. Por otra parte, la mayoria de los encuestados, en un 27% expres6 que el
ambiente fisico que existe es “Bastante” saludable, esto concuerda con el resultado de que
el 75% de los encuestados llevan una vida activa, de los cuales el 67% realiza actividad fisica
mas de 30 minutos, donde predomina una frecuencia del 40% de hacer actividad fisica

cuatro veces por semana.
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ABSTRACT

The standard of living is defined as the state of physical, mental and emotional health
in which an individual is. The objective of the study was to relate physical activity to quality of
life in the elderly between 60-95 years of age at the Los Girasoles Sangolqui nursing home
through the application of the WHOQOL - BREF questionnaire, composed of 4 dimensions
that evaluate physical health, health psychology, social relationships and the environment of
the elderly; the higher the score, the higher the level of satisfaction about their standard of
living. The work had a quantitative approach of a descriptive, observational and cross-
sectional type. The 7 most relevant questions of the WHOQOL - BREF questionnaire were
taken into account. Always said, the relationship between physical activity and the quality of
life of the elderly in the Los Girasoles asylum is in accordance with the parameters of the
WHOQOL - BREF questionnaire, 67% of those surveyed rated their level of living, 40% were
satisfied with their health and even 27% described it as "very satisfied". On the other hand,
the majority of the respondents, 27%, expressed that the physical environment that exists is
"Quite" healthy, this agrees with the result that 75% of the respondents lead an active life, of
which 67 % performs physical activity for more than 30 minutes, where a frequency of 40% of

doing physical activity four times a week predominates.

Keywords: older adult, physical activity, and quality of life
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INTRODUCCION

De acuerdo con la informacidn proporcionada por la Organizacion Mundial de la Salud,
la proporcion de la poblacién que esté envejeciendo ha crecido en el transcurso del tiempo, y
se espera que este proceso continle en aumento. En el afio 2000, habia alrededor de 600
millones de personas que tenian mas de 60 afios, lo que equivale al 10% de la poblacion

mundial total, segun la misma fuente (Vera, 2007).

Por otro lado, el censo de 2010 en Ecuador, las personas de la tercera edad
conformaban una poblacion de 940.905 habitantes, representando el 6,6% de la poblacion
total del pais. Es importante destacar que el proceso de envejecimiento de este grupo
poblacional no es uniforme, sino que depende de factores sociales, educativos, culturales y
economicos. Por ejemplo, algunas personas mayores han recibido una pension tras jubilarse,
mientras que otras contindan trabajando, lo que les permite tener una vida digna. En
contraste, una persona mayor que no trabaja y no tiene ingresos, no puede contar con una

vida cémoda (Gobierno del Ecuador).

La OMS (1994) define la “calidad de vida” como la vision que tiene una persona sobre
su lugar en la vida, es decir cobmo esta en relacion a la cultura y valores en los que vive, asi

como con sus logros, objetivos, metas o preocupaciones.

Por otra parte, se entiende como nivel de vida a la unién de un conjunto de factores
tanto econdémicos, como sociales. Por ello, existe 8 dimensiones del nivel de vida Schalock y

Verdugo, (2007, en prensa):
e Bienestar emocional: estado positivo de la mente y las emociones.

¢ Relaciones interpersonales: interacciones con otros individuos y la condicién de las

mismas.

e Bienestar material: situacién econémica y material que permiten una vida cémoda y

segura.

o Desarrollo personal: proceso de crecimiento y mejora en aspectos como habilidades,

conocimientos, valores, etc.
e Bienestar fisico: estado de salud y bienestar fisico del cuerpo.
e Autodeterminacion: capacidad de tomar decisiones y controlar la propia vida.

¢ Inclusion social: integracion en la sociedad y participacién en la comunidad.



o Derecho: conjunto de normas y principios que garantizan la igualdad y la justicia para

todos.

Asi mismo, para el adulto mayor, mejor condiciéon de vida significa tener una vida
tranquila sin preocupaciones, donde la gente de su alrededor le brinden paz, amor y respeto
(Vera, 2007).

La actividad fisica en los adultos mayores se considera el requisito previo mas
importante porque tiene efectos positivos en la reduccién de los niveles de estrés, mejora la
condicion fisica y ralentiza el proceso de envejecimiento. Sin embargo, la actividad fisica en
las personas mayores incluye actividades ludicas o de desplazamiento, como la bicicleta,
tareas del hogar, jardineria, los juegos, el deporte planificado o la actividad fisica. Todos ellos
son complementos para que las personas mayores lleven una vida de calidad e independiente
(club alpha, 2021).

Sin embargo, un factor también importante es el género ya que, los estudios
demuestran que el género masculino tiene una menor esperanza de vida (aproximadamente
4 afios y medios menos en 2016) y son lo mas propensos a sufrir de enfermedades que las
mujeres es por ello que tienen mas afos de vida ajustados por discapacidad (AVAD) que las
mujeres. Gran parte de estas diferencias se dan por el género: por ejemplo, hay normas
sociales que determinan que los hombres se exponen mas al tabaco y las bebidas
alcohdlicas, lo que a su vez genera tasas de afios de vida ajustados por discapacidad (AVAD)

tres veces superiores en los hombres que en las mujeres (news-room, 2018).

El método aplicado para el presente trabajo tiene un enfoque cuantitativo y cualitativo.
Es cualitativo por el trabajo bibliografico realizado y cuantitativo, por los resultados que se
obtendran de aplicar el cuestionario mediante el instrumento WHOQOL-BREF, el cual consta

de las 7 preguntas mas relevantes del cuestionario.

Es importante sefalar que este tipo de trabajo es de caracter descriptivo, ya que su
principal objetivo es analizar y describir un fendmeno especifico para obtener mas informacion
acerca de una situacion determinada. Este tipo de trabajo se caracteriza por recopilar datos
a través de una muestra con el proposito de entender como se relacionan los datos entre si.
En este caso en particular, se busca analizar la relacién entre la nivel de vida y la actividad
fisica en adultos mayores de 60 a 95 afios en el asilo Los Girasoles, ubicado en Sangolqui.
El trabajo se realiz6 de manera transversal, es decir, se aplicé un cuestionario una sola vez
a la muestra seleccionada. Por lo tanto, el siguiente trabajo se divide en las siguientes

secciones:



En el primer capitulo se abordan aspectos fundamentales de la investigacion, como
el planteamiento del problema relacionado con el envejecimiento y sus efectos en personas
de la tercera edad sedentarios, la importancia de la actividad fisica en esta poblacion, los
objetivos y metodologia del estudio, incluyendo los criterios de inclusién y exclusion. También

se presenta la hipétesis y matriz de operacionalizacién de variables.

En el segundo capitulo se describen las bases tedricas, incluyendo el envejecimiento
del adulto mayor, el nivel de vida, la actividad fisica y los distintos niveles de intensidad, asi

como el instrumento de mediciéon utilizado.

Finalmente, en el tercer capitulo se presentan los resultados obtenidos por medio de
los cuestionarios aplicados a las personas de la tercera edad que realizan actividad fisica. Se
discute la relacion entre la actividad fisica vy la calidad de vida en el adulto mayor y se
presenta una conclusion donde se destacan los hallazgos mas relevantes y se resalta la
importancia de la actividad fisica en esta poblacién. Se proporcionan recomendaciones
adicionales al final del estudio.



CAPITULO |

ASPECTOS BASICOS DE LA INVESTIGACION

1.1 Planteamiento del problema

El envejecimiento es un proceso que produce cambios significativos en el estilo de vida
de la poblacién y tiene implicaciones importantes en una sociedad que envejece. Una de estas

repercusiones es el impacto en la calidad de vida (Loor, 2015).

Por consiguiente, las personas de la tercera edad que realizan actividad fisica  de
manera frecuente experimentan beneficios tanto a nivel fisico como a nivel psicolégico. En el
ambito fisico, se puede observar una mejora en la resistencia musculo esquelética, una mayor
resistencia cardiopulmonar, aumento de la fuerza, coordinacion y movilidad, asi como también
una mejora en la homeostasis. En cuanto a los beneficios psicolégicos, el actividad fisica
reduce los niveles de ira, depresion y ansiedad, lo que permite una vida prolongada y saludable
con independencia (INAPAM, 2018)

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) define el nivel de vida como la percepcion
individual de una persona sobre su posicion en la vida, en relacién con la cultura y valores del
entorno en el que vive, asi como con sus objetivos, metas y preocupaciones. Para medir la mejor
las condiciones de vida, la OMS ha creado el instrumento WHOQOL-BREF. Es importante
destacar que las personas de la tercera edad pueden beneficiarse tanto a nivel fisico como
psicolégico al realizar actividad fisica regularmente, mejorando aspectos como la resistencia
muscular y cardiopulmonar, la fuerza, la coordinacion, la movilidad y reduciendo la ira, depresion
y ansiedad, lo que garantiza una vida larga y saludable con independencia (Beatriz Eugenia
Botero de Mejia, 2007).

Sin embargo, en los ultimos tiempos se ha observado una disminucion en Ecuador de la
cantidad sujetos que practican alguna actividad fisica en su tiempo libre durante mas de 3.5 horas
por semana. Por esta razon, la OMS sugiere que se realice al menos 30 minutos de actividad
fisica diaria para preservar la fuerza muscular y garantizar una mejor condicién de vida adecuada

en esta etapa de la vida (Veletanga, 2021).

En el cantén Macas se realizd un estudio sobre el impacto de la actividad fisica sobre el

nivel de vida en personas de la tercera edad de 65 a 75 afios donde aproximadamente el 80%
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de los encuestados de género masculino afirmaron tener una afectacién en su estado emocional,
el 70% en el bienestar fisico, el 73% en el bienestar mental hoy el 94% en la autodeterminacion,
por otra parte el 67% de los encuestados sufrian soledad el 63% falta de cuidado el 70% de
depresion y el 85% autoestima baja dénde se concluy6 que la falta de movilidad en su vida era
el principal factor desencadenante para estos estados de animo demostrando que al realizar
actividad fisica mejora la condicion de vida en personas de la tercera edad (Fernandez, et al,
2022).

En el estudio realizado en el Valle de los Chillos se concluyd que existe una relacién
positiva entre la actividad fisica y la calidad de vida, debido a que del 94% de los encuestados
gue afirmaban tener un buen nivel de vida ya que ellos realizaban actividad fisica, y asi mismo
el 86% de los participantes que no realizaba actividades fisicas afirmaba tener una mala calidad
de vida con mayores probabilidades de tener problemas metabdlicos y patologias cronicas
(Paredes, 2015).

Por otra parte, en Cuenca se realizd un trabajo entre nivel de vida y el ejercicio fisico
en personas de la tercera edad mediante la aplicacion del cuestionario Whoqol-Bref, cuyos
resultados presentaron que el 53% de los encuestados tenian una mejor condicion de vida
normal, en el 47% de los casos su satisfaccion con su salud era normal, pero sus relaciones
sociales en el 57% de los casos eran bajas y en el 100% de los casos su dominio fisico era alto
(Banegas, 2022).

Finalmente, cabe destacar el estudio realizado en la ciudad de Quito acerca el impacto
gue tiene la actividad fisica en la nivel de vida de las personas de la tercera edad dénde los
resultados demostraron que el total de la poblacion analizada el 18% realizaba alguna actividad
fisica, sin embargo, en el 37% de los casos afirmaron que al realizar una actividad fisica
mejoraba su salud y en el 33% de los casos su estado emocional mejorando asi su mejor

condicion de vida (Pilamunga y Rivera, 2017).

Por lo tanto, lo que me motivo hacer este trabajo es saber la relacion que existe entre
actividad fisica y la calidad de vida en adultos mayores. Debido a que al leer algunas

investigaciones se menciona los beneficios en la salud asi obteniendo un nivel de vida digno.



1.2 Justificacién

El objetivo principal de este trabajo fue investigar la relacion entre la actividad fisica
y el nivel de vida en adultos mayores de 60 a 95 afios en el asilo "Los Girasoles-Sangolqui".
La Organizaciéon Mundial de la Salud ha enfatizado la importancia de la actividad fisica para
mejorar la calidad de vida en adultos mayores y asi tener una vida digna (Aranda, Actividad
fisica y calidad de vida en el adulto mayor, 2018). Diversos estudios han demostrado que la
actividad fisica regular puede generar beneficios significativos en la salud, aunque no

garantiza una vida mas larga, si puede mejorar la mejor condicién de vida (cuideo, 2019).

Los beneficios de la actividad fisica en la vejez son variados, tales como la
preservacion de la energia muscular y la funcion cognitiva, la reduccién de niveles de
alteracion y depresién, la notable reparacion de la autoestima y la reduccion de riesgos de
enfermedades crénicas. Ademas, también promueve una maxima intervencion en la
comunidad y que permite mantener vinculos entre las generaciones (Aranda, Actividad fisica

y calidad de vida en el adulto mayor, 2018).

Para esta investigacion, se aplicé el cuestionario WHOQOL-BREF a los personas de
la tercera edad activos para identificar su mejor condicién de vida en términos de salud fisica,
psicologica, relaciones sociales y ambiente. Este trabajo es importante porque la actividad
fisica juega un papel fundamental en la salud de los adultos mayores, y al realizar los
cuestionarios de evaluacion, se puede reflejar el nivel de vida en diferentes aspectos de los

participantes.

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo General

Relacionar la actividad fisica y la calidad de vida en el adulto mayor de 60 a 95 afios en el

“Asilo los Girasoles-Sangolqui”

1.3.2 Objetivos especificos

o Determinar la calidad de vida del adulto mayor mediante la aplicacién del  instrumento
de WHOQOL -BREF.

¢ Identificar a los adultos mayores que realizan actividad fisica.



e Conocer el tiempo que dedican al realizar la actividad fisica cada uno de los adultos

mayores a la semana.

¢ Indicar con qué frecuencia realizan actividad fisica los adultos mayores a la semana

1.4 Metodologia
1.4.1 Tipo de Estudio

El trabajo tuvo un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo y observacional de corte
transversal el cual se realizé en el periodo septiembre 2021 a enero 2022 con la finalidad de
relacionar la actividad fisica con la calidad de vida en personas de la tercera edad del asilo

los Girasoles — Sangolqui.

1.4.2 Universo y Muestra: La Poblacidon

La poblacién accesible fueron un grupo de personas de la tercera edad del asilo los
Girasoles que se encuentran en la edad de 60 a 95 afios. El universo estuvo conformado por
veinte personas de la tercera edad que permanecieron hasta el final del estudio y se obtuvo
mediante un muestreo por conveniencia en donde tuvo acceso los personas de la tercera

edad que realizaron actividad fisica y que cumplieron con los criterios de inclusion.

1.4.3 Criterios de inclusion
* Personas de la tercera edad del centro geriatrico los girasoles- Sangolqui entre Hombres

y mujeres a partir de los 60 hasta los 95 afos
* Personas de la tercera edad que residan en el centro geriatrico- Sangolqui

* Personas de la tercera edad que realizaron actividad fisica y aceptaron

participar en el estudio

1.4.3 Criterios de exclusion

e Personas de la tercera edad con discapacidades fisicas y /o mentales severa

e Personas que no firmaron el consentimiento informado

1.4.4 Fuentes

Las fuentes que se utilizaron en el estudio son de origen primario y secundario. La
informacion proporcionada por los personas de la tercera edad a través del cuestionario se
considera fuente de informacién primario asi mismo se considera fuentes secundarias un

complemento en la investigacion, pues se realizé la recoleccién de la informaciéon para el



marco teorico y la discusion, tomando en cuenta los buscadores: Pubmed, Dialnet, MedLine,

Lilacsy Scielo

También se obtuvo informacion de fuentes secundarias como disertaciones, libros,
articulos en revistas cientificas sobre temas de personas mayores, nivel de vida en relacion
con la actividad fisica, sedentarismo y actividad fisica leve, moderada y severa en personas

de la tercera edad.

1.4.5 Técnicas e Instrumentos para la recoleccién de datos

El instrumento y la técnica que se utilizaron en el trabajo para la recoleccion de datos son:
Técnica

Se utilizé la encuesta como técnica, tomando como referencia el cuestionario WHOQOL —

BREF para saber acerca de la actividad fisica.
Instrumento:
Nivel de vida

Cuestionario WHOQOL — BREF en su version en espafiol, sirve para la evaluacion de
la mejor condicion de vida, salud fisica, salud psicolégica, relaciones sociales y el ambiente

en pacientes personas de la tercera edad (Cardona-Arias& Higuita-Gutiérrez, 2014).
Actividad fisica
Se realizé una encuesta tomando como referencia al cuestionario WHOQOL — BREF
Alfa de Cronbach

Se realiz6 en Excel el analisis de consistencia el cual se obtuvo como resultado 0.80

gue equivale a una alta fiabilidad de los cuestionarios que se utilizé en el proyecto.
1.4.6 Analisis y presentacion de la informacion

Cada grafico del trabajo expone los resultados detallados debajo de cada uno. El
resultado se expone por grupos. Los graficos estan presentados en forma de barras, usando

Excel.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1 Adulto Mayor

Segun la Organizacion Mundial de la Salud se considera persona de edad avanzada
a todos los que tengan de 60 afios 0 mas. Algunos de ellos son considerados ancianos
disfuncionales porque necesitan ayuda con las actividades diarias debido a los problemas
naturales del proceso de envejecimiento. Tomando en cuenta que el organismo a través de
los afios cambia y este puede ser negativo o positivo con el tiempo, dependiendo de cémo

vivamos nuestra vida (Navarro, 2014).

Por ello, los personas de la tercera edad tienen que ser alentados por la sociedad
adulta para que logren conseguir su maximo potencial, seguir considerandose independientes

y puedan tomar decisiones (Daza, 2015).

Ademas, el Régimen de la Revoluciéon Ciudadana implementa politicas publicas
fundamentadas en la custodia de los derechos y en el reconocimiento al costo poblacional del
adulto mayor, cuya colaboracion incrementara progresivamente. Para las damas la
longevidad, va a ser mas grande con 83,5 afios comparado con los 77,6 afios de los hombres

(Gobierno del encuentro, 2020).

Por lo tanto, de acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, la primordial razén
es el progreso en la medicina, puesto que ahora tienen la posibilidad de mantener el control
de la longevidad y hasta curar patologias que afios atras causaban el deceso de millares de
individuos a una edad mas temprana. Gracias esto el adulto mayor tiene mas esperanza de
vida (Machado, 2019).

Segun Sanchez (1990), los mas grandes inconvenientes que se observan relacionadas

con el adulto mayor son:

e Soledad debida a viudez y desamparo del ndcleo familiar.
e Tendencias a depresién y deterioro de la mente.

e El primordial efecto de dichos inconvenientes es la baja satisfaccion del sujeto,
gue interfiere en su historia tanto a grado fisico como psicosocial. En conclusion,

tendra un deterioro en la salud.



2.2 Envejecimiento

Denominamos envejecimiento al proceso natural y gradual por el cual los seres
vivos envejecen. Se refiere al deterioro gradual de las funciones biolégicas v fisiol6gicas
del cuerpo a lo largo del tiempo. El envejecimiento esta asociado con una disminucién en
la capacidad del cuerpo para prevenir el dafio celular, lo que provoca muchos cambios
fisioloégicos y anatémicos en el cuerpo. Estos cambios incluyen disminucion de la masa
muscular y 6sea, disminucién de la funcion renal, disminucion de la elasticidad de la piel,
disminucién de la vision y la audicién, y disminucion de la capacidad del sistema
inmunitario para combatir infecciones. Aunque el envejecimiento es un proceso natural,
esta influenciado por factores externos como el estilo de vida, la dieta, el medio ambiente
y la genética. Por ejemplo, los habitos alimenticios poco saludables, el sedentarismo, el
tabaquismo y el consumo excesivo de alcohol pueden acelerar el proceso de
envejecimiento. Sin embargo, un estilo de vida saludable y activo puede ayudar a retrasar
algunos de los efectos del envejecimiento y mejorar la mejor condicién de vida en el
futuro. Ademas de los cambios biolégicos, el proceso de envejecimiento suele estar
relacionado con otros cambios en la vida, como la jubilacion, el traslado a viviendas mas

adecuadas y la pérdida de amigos y parejas (sitio web mundial, 2021).
2.3 Afecciones comunes asociadas con el envejecimiento

En medio de las consecuencias mas recurrentes cabe recalcar la pérdida de
audicion, las cataratas y los errores de refraccion, los dolores de espalda y cuello, la
osteoartritis, las neumopatias obstructivas crénicas, la diabetes, la depresion y la

demencia.

La vejez se caracteriza ademas por la aparicion de diversos cambios en el estado
de animo, complicados que se conocen comunmente por el nombre de sindromes

geriatricos(Bolafios, 2019).

Las personas mayores son un grupo de poblacién que en ocasiones puede sentir que

sus capacidades fisicas y cognitivas se ven alteradas o disminuidas. Ademas, muy comudn en

personas con enfermedad neurodegenerativa, se produce una desconexion o pérdida de

interés por la realidad o su entorno. Este hecho suele asociarse a la aparicién de sintomas

tipicos de algun tipo de demencia como paranoia, alucinaciones, ansiedad o agresividad, que,

a su vez, deterioran significativamente su bienestar fisico y, por tanto, su felicidad y nivel de

vida (Stima, 2020).
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Por ello, es muy importante que la mente de los personas de la tercera edad se
mantenga activa y estimulada, y es aqui donde la estimulacién sensorial juega un papel muy
importante. Es un tipo de terapia no farmacoldgica que se administra durante muchos afos a
personas que tienen o es probable que sufran en el futuro algun tipo de deterioro cognitivo
como la enfermedad de Alzheimer o cualquier otro tipo de demencia o condicién médica. Y
no se debe olvidar que los mayores van perdiendo algunas capacidades sensoriales con el

paso de los afios.

El equilibrio es un proceso complejo dependiente de numerosos estimulos sensoriales
periféricos (propioceptivos, visuales y vestibulares) que se integran centralmente y se
combinan con otras funciones neurales tales como el control motor y la cognicién para

mantener el centro de gravedad dentro de unos limites establecidos.

El mareo y el desequilibrio son sintomas comunes en el anciano y tienen un gran
impacto en su nivel de vida. El deterioro gradual del sistema vestibular es simétrico y comienza
en la edad media de la vida, pero la compensacion vestibular evita que se manifieste hasta
edades méas avanzadas. Histolégicamente, la senescencia vestibular se manifiesta por la
pérdida y degeneracion de células sensoriales, ganglios vestibulares y neurales vy fibras

aferentes.

Es importante revisar las articulaciones en busca de deformidad, hinchazén,
inestabilidad y rango limitado de rango de movimiento activo y pasivo, especialmente en las

extremidades inferiores y la columna vertebral.

La evaluacioén postural, especialmente el torticolis excesivo, es comdn en los ancianos
y puede alterar el centro de gravedad del cuerpo. El desplazamiento anterior de la cabeza
junto con la dilatacion cervical limitada también altera el centro de gravedad y limita el campo
visual periférico funcional, lo que contribuye al desequilibrio. En este trabajo se propondr el
tratamiento especifico de los condicionantes de los pacientes ancianos, utilizando la
integracion sensorial, especialmente centrado en presbivértigo con inestabilidad y con riesgo
de caidas. El objetivo fundamental del tratamiento ser4 mejorar su estabilidad para reducir la
dependencia de terceras personas en la realizacion de sus actividades cotidianas, disminuir

el riesgo de caidas y, en consecuencia, las complicaciones derivadas de estas.

2.4 Caracteristicas Fisiologicas del Envejecimiento

¢ Lafuncionalidad fisioldgica de varios 6érganos y sistemas declina con la edad, tomando
en cuenta diferencias en el nivel de afectacion de los diferentes sistemas y con extensa

variabilidad personal.
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e Los cambios fisiolégicos determinan la esperanza de vida o supervivencia
maxima potencial de una especie (120 afios en la situacién del ser humano), en
lo que la expectativa de vida al nacer en las personas de cada sociedad viene
determinada por la relacibn entre componentes individuales, del medio

ambiente y sociales (Isach Comallonga e Izquierdo Zamarriego, 2002).

e Segun los resultados de estudios clinicos y experimentales, se ha comprobado
gue el envejecimiento de los vasos sanguineos y el corazon se relaciona con la
pérdida de células musculares y una menor capacidad de distensién. En cuanto
al rifibn, se ha observado una moderada disminucién en la velocidad de
filtraciébn glomerular, asi como una esclerosis vascular y glomerular, menor
capacidad de concentracion/diluciéon y de hidroxilacion de la vitamina D.
Ademas, se ha registrado una disminucion gradual de la masa muscular y un
aumento en la infiltracion grasa, lo que se asocia con una pérdida progresiva de
fuerza muscular. EI aumento de la grasa corporal, especialmente la grasa
visceral, parece contribuir a una mayor resistencia a la insulina, que esta
vinculada con la disminucion de la masa de células beta y puede facilitar el
desarrollo de la diabetes. (M, 2012).

2.5 Caracteristicas Psicolégicas del Envejecimiento

2.5.1 Pérdida de autoestima
Las personas de latercera edad pierden su autoestima cuando termina su vida laboral,

sin embargo, su mentalidad esta Iicida y sus ganas de realizar buenas cosas estan intactas.

2.5.2 Pérdida del significado o sentido de la vida
Esto se da en los personas de la tercera edad que carecen de significado a su vida
lo cual deteriora la salud psicoldgica y fisica. Por lo general este tipo de personas mayores

son sedentarias.

2.5.3 Pérdida de la facilidad de adaptacion

Son personas mayores gue se aferran al pasado, a sus costumbres y con eltranscurso
del tiempo no se adaptan al ambienten en el que se encuentran yempiezan a desarrollar
irritabilidad, ya que las cosas no son como antes.

2.5.4 La afliccion o tristeza por una pérdida

Esto se da cuando la persona ha perdido algo importante en su vida como, por

ejemplo: su pareja sentimental, trabajo, hijos etc. Pero sentir tristeza es algo normal y
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saludable, sin embargo, si la persona mayor no supera esta dificultad,empieza con un

deterioro mental, insomnio y estrés (Lépez, diciembre, 2005).
2.6 Calidad de vida en el adulto mayor

Nivel de vida es una expresion lingiistica cuyo sentido es especialmente personal;
estd vinculada con la personalidad del individuo, con su paz y la satisfaccién por la vida que
lleva, y cuya prueba esta intrinsecamente relacionada a su propia vivencia, a su salud y a su
nivel (Vera, 2007).

Segun Martin (1994), otro factor determinante en un mejor nivel de vida para las
personas de la tercera edad es que siga teniendo una participacion activa en la sociedad y
que esta a su vez sea significativa, que consista en tomar parte en forma activa y
comprometida en una actividad conjunta, la cual es intuido por el adulto mayor como

beneficiosa.

Por lo tanto, el adulto mayor necesita paz, tranquilidad, cuidados de la familia el
médico, amor, respeto y tener una vida activa para asi prolongar su longevidad (Vera,
2007)

2.7Actividad fisica en el adulto mayor

La OPS define la actividad fisica como todas las acciones que realizamos en nuestra
rutina diaria, tales como el trabajo, las actividades cotidianas, el ocio, la actividad fisica y las
actividades deportivas. La actividad fisica aerobico se recomienda ampliamente para la
prevenciéon y el tatamiento de muchas enfermedades crénicas asociadas con el

envejecimiento (Oswaldo Ceballos Gurrola).

Sin embargo, la actividad fisica debe ser realizada desde temprana edad, para
prevenir enfermedades cronicas prematuras que se aparecen al ser un adulto mayor. Con

esto evitariamos el deterioro de sus funciones y capacidades.

Obteniendo disminuir la mortalidad y morbilidad de esta etapa de la vida (Duron,
2011).

Por ello, la actividad fisica actia de manera positiva en personas mayores
manteniendo su movilidad y asi preservando su salud por largo tiempo. Asi pues, la
actividad fisica les vuelve mas coordinados, lo cual los ayuda a reducir el peligro de

accidentes como tropezones o caidas (cuideo, 2019).

En definitiva, existen diversos beneficios acerca de la practica de actividades fisicas

en la mejor condicion de vida de las personas de la tercera edad. Se conserva la fuerza
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muscular, funcidén cognitiva, minimiza los niveles de ansiedad, depresién y ayuda

significativamente en el amor propio (Aranda, 2018).

En sintesis, el adulto mayor debe realizar 30 minutos de actividad fisica todos los
dias, si padece de alguna enfermedad, debera realizar en intervalos de tiempo. A mayor
actividad fiscas mejores seran los resultados (Elige Vivir Sano y OPS/OMSChile presentaron

las nuevas recomendaciones sobre actividad fisica, 2020).
2.8 Efectos negativos de lainactividad fisica

En 2018, la OMS advirti6 que el sedentarismo es un estilo de vida que va en
crecimiento y que pone en riesgo a una cuarta parte poblacional adulta en el planeta.
1.400.000 de individuos en el planeta ponen en peligro su salud al adoptar un estilo de vida
inactivo. Poseen peligro de padecer patologias y a nivel psicolégico un deterioro. Este mal
hébito cada vez es mas recurrente en el estilo de vida poblacional. Ademas, algunos estudios
han identificado que el sedentarismo se da mas en las mujeres que en los hombres y el riesgo

aumenta después de la jubilacion (cuideo, 2021)

Por lo tanto, las secuelas del sedentarismo en el hombre son evidentes, debido a que
este estilo de vida provee a los individuos de una mala mejor condiciébn de vida , una
convergencia de patologias e inconvenientes de indole psicologica y social que van
deteriorando paulatinamente su organismo, aunado a los cambios biolégicos provocados por
la edad (Hernandez, 2006)

2.9Actividad fisica leve, moderaday severa

Actividad fisica leve

Durante esta actividad la persona realiza menos de 30 minutos y no esta inactiva y
posiblemente no esté realizando esfuerzo. Se siente una sensacion de ligero aumento del
ritmo de la respiracion, del corazén y calor. Como, por ejemplo, caminatas, jardineria,

estiramientos, etc. (Biblioteca familiar de la salud, 2021).

Actividad fisica moderada

La actividad fisica de intensidad moderada se refiere a cualquier actividad fisica que
aumente la frecuencia cardiaca y la respiracion, pero que aun permita hablar con cierta
comodidad durante la actividad. Es un nivel de intensidad intermedio entre la actividad fisica
de intensidad leve (como caminar a paso lento) y la actividad fisica de alta intensidad (como
correr 0 hacer actividad fisica de alta intensidad). La actividad fisica de intensidad moderada
puede incluir caminar a paso ligero, montar en bicicleta a una velocidad moderada, hacer

jardineria o realizar tareas domésticas que requieran un esfuerzo fisico moderado. Este tipo
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de actividad fisica se asocia con beneficios para la salud, como la mejora de la salud
cardiovascular, el control del peso, la reduccién del riesgo de enfermedades crénicas y el

aumento de la fuerza y la resistencia muscular. (Biblioteca familiar de la salud, 2021).

El tiempo que necesita el adulto mayor de actividad fisica  moderada es de 150
minutos a la semana el cual puede realizar 30 minutos al dia, 5 dias a la semana (Physical
Activity, 2022).

Actividad fisica intensa

Es cuando la sensacién de calor es fuerte, la accidn es intensa; existe dificultad para
respirar, falta de aliento y frecuencia cardiaca rapida. Ejemplos de actividad fisica vigoroso
incluyen baile rapido, deportes avanzados (natacion, baloncesto, voleibol, etc.) (Biblioteca
familiar de la salud, 2021).

Eltiempo de actividad fisica intensa es 75 minutos (1 hora y 15 minutos) cada semana
(Physical Activity, 2022).

2.9 Instrumento whoqol-bref

El WHOQOL-BREF esta desarrollado por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).
Esta disefiado para evaluar el nivel de vida de una persona en diferentes areas de la vida,
como la salud fisica, la salud psicolégica, las relaciones sociales y el ambiente en el que vive.
El cuestionario consta de 26 preguntas y puede ser administrado en linea o en papel. Cada
pregunta se califica en una escala de cinco puntos que van desde "Muy insatisfecho" hasta
"Muy satisfecho". Las respuestas se utilizan para calcular una puntuaciéon en cada una de las
areas de la vida evaluadas, asi como una puntuacion general de mejor condicion de vida. El
WHOQOL-BREF ha sido utilizado en estudios de trabajo en todo el mundo y se considera una
herramienta Gtil para medir la calidad de vida de las personas en diferentes culturas y paises.
También se utiliza en la planificacion y evaluacion de programas de salud y bienestar en

diferentes comunidades y contextos de atencion médica.

La diferencia es que se aplica tanto a sujetos sanos como enfermos, y su puntuacion
se ha utilizado para observar los cambios en el nivel de vida inducidos por la enfermedad,
determinando el valor prondstico de la enfermedad y evaluando algunas intervenciones. A
diferencia de otros instrumentos generales utilizados en estudios clinicos y epidemioldgicos
para medir la calidad de vida, como el Formulario corto de estudio de resultados médicos
(MOSSF-36), el WHOQOL BREF no se enfoca en lo funcional, este se enfoca en situaciones

cotidianas, por eso es la escala mas fiable conceptual y metodolégicamente.
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2.10 Hipotesis de latrabajo

La actividad fisica se relaciona directamente con la calidad de vida de los adultos

mayores de 60 a 95 afios del asilo los Girasoles
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2.11 Matriz de la operacion de las variables

Variable Definicién conceptual Definicién operacional Dimensién Indicador Escala Tipo de
variable
Género Conjunto de caracteristicas | Identificacion del sexo por Femenino/Ma | Cualitativa | Variable
diferenciadas donde definen a | el encuestado sculino Independien
los individuos de una especie en te
masculinos y femeninos.
Edad Se refiere al numero de afios Afos cumplidos hasta el 60-70 Cuantitativa | Variable
gue tiene una persona desde 2022 dependiente
gue nacié hasta la actualidad 70-80
80-95
Calidad de Seguin la OMS el término Percepcion del adulto | Bienestar Cualitativo Variable
vida mejor condicion de vida se mayor ante su mejor | emocional, Muy  mala, | ordinal independien
refiere a la vision que tiene condicibon de vida que | bienestar Regular, te
una persona sobre su lugar en lleva, como referencia las material, Normal,
la vida, es decir como esta en dos Ultimas semanas. desarrollo Bastante
relacion a la cultura y valores personal, buena, Muy
en los que vive, asi como con bienestar fisico, | buena
sus logros, objetivos, metas o autodeterminaci
preocupaciones on, los
derechos, la
inclusién social
y las relaciones
interpersonales
Satisfaccion | Se refiere a si el individuo se Percepcion de los | La comunicacion, la | Muy Cualitativo Variable
con lasalud | sienteconforme con la personas de la tercera | atencidn, cortesia y | insatisfecho/a, dependien
atencion sanitaria que recibe edad acerca de su salud | el tiempo de espera | un poco te
y respecto a su salud como y la atencion que reciben | percibido insatisfecho/a,
se siente. en el centro Lo normal,
Bastante
satisfecho/a,

Muy satisfecho/a
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Salud fisica | Se refiere al estado de El adulto mayor refiere Alimentacion como | Nada, un poco, | Cualitativo Variable
bienestar del cuerpo y el tener una salud fisica fuente de energia, | Lo normal, dependien
Optimo funcionamiento moderada, ya que actividad fisica yel | Bastante, te
organismo en general. pueden realizar su descanso Extremadament
actividad fisica apropiado. e
independientemente sin
ayuda de terceros.
Salud Estado emocional en el que La mayoria de los Mente Nada, Un poco, | Cualitativo Variable
Psicoldgica Se encuentra una persona, personas de la tercera Lo normal, dependien
respecto alentorno que edad refieren que Bastante, te
habita. raramente tienen Totalmente
sentimientos negativos
Relaciones Se refiere a la interaccion Los personas de la Existencia de Muy Cualitativo Variable
Sociales entre dos omas personas tercera edad refieren otros con insatisfecho/a dependien
tener una buena conciencia de si Poco Lo normal te
relacion social con sus mismos, el Bastante
comparieros y con los lenguaje y la satisfecho/a
empleados del asilo intencion de Muy
comunicar satisfecho/a
Ambiente Lugar donde la persona vive Las personas de la Desarrollo Nada, poco, lo | Cualitativo Variable
tercera edad refieren armonico normal, independi
tener un ambiente entre el bastante ente
armonioso donde viven | hombre, satisfecho, muy
y se sienten a gusto. ambiente en satisfecho
el mismo
territorio y
diversidad de
ecosistemas
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Actividad Se considera actividad fisica Los personas de la Realiza  actividad | Si- No Cuantitativo | Variable
fisica a cualquier movimiento tercera edad refirieron fisica Menos de dependien
corporal producido por los hacer actividad fisica 30min o mas te
musculos que exija gasto de frecuentemente ya que Cuanto tiempo de 30 min
energia ellos ven como manera una vez por
de entretenimiento y Frecuencia de semana, dos
mejora en su salud actividad fisica veces por
semana, tres
veces por
semana o
cuatro veces
por semana.
Tipo de | La actividad fisica es el . Recorrido a pie en una | Moderada Caminata Cuantitativa | Variable
actividad movimiento del cuerpo que distancia moderada. Bicicleta dependien
fisica mueve los masculos y . Equipo de fitness que estética te

requiere mas energia que el
descanso.

simula el movimiento de
una bicicleta.
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CAPITULO IlI

RESULTADOS Y DISCUSION

3.1 RESULTADOS

En este trabajo se expone lo mas importante de la investigacion realizada. Se
seleccionaron las preguntas de mayor relevancia del cuestionario WHOQOL BREF el cual se

analizo el nivel de vida en el adulto mayor que hace actividad fisica.

Gréfico 1. Género de la poblacidn
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Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

En el siguiente gréfico se puede observar que hay mas hombres que mujeres al
realizar actividad fisica. Dando como resultado ocho hombres que equivale al 53% vy siete
mujeres con el 47%, dando un total de 15 participantes.
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Gréfico 2. Edad de la poblacién
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Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

En el segundo grafico se puede apreciar a las personas de la tercera edad clasificados
por rango de edad. El primer grupo de 60 a 70, segundo grupo de 70 a 80 y tercer grupo 80 a
95. Todos ellos realizan actividad fisica.

Grafico 3. Puntuacion de la calidad de vida
12

67%
10
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27%

6%
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muy malo poco lo normal bastante bien muy bien
NIVEL DE VIDA

Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

N EN

PER%ONAS DE LA TERCERA EDAD

El grafico numero 3 representa la mejor condicion de vida del adulto mayor y como
datos de la encuesta nadie se encuentra en estado muy malo con un porcentaje del 0%, una
persona que refirié estar con poco nivel de vida dando un porcentaje del 6%, lo normal: cuatro
personas que da un porcentaje de 27%, bastante bien: diez personas que equivale al 67% y

nadie refiere sentirse muy bien con su nivel de vida dando el 0 %.
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Gréfico 4. Satisfaccion con su salud
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SATISFACCION CON LA SALUD
Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

En la cuarta grafica se puede observar la satisfaccion que tiene el adulto mayor en las
dos ultimas semanas con su salud. Teniendo como resultado que ningun adulto mayor se
encuentra: poco y muy insatisfecha con su salud con un porcentaje del 0%, lo normal: 5
personas que equivale al 33%, bastante satisfecho: 6 personas en un porcentaje del 40% y
muy satisfecho 4 personas con porcentaje del 27%. Por lo tanto, la mayoria de las personas

de la tercera edad se encuentran bastante satisfechos con su salud.

Gréfico 5. Ambiente fisico saludable a su alrededor
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AMBIENTE FISICO SALUDABLE A SU ALREDEDOR
Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

En el grafico numero cinco se aprecia el ambiente fisico saludable en el que se
encuentra el adulto mayor, dando como resultado un promedio de cero personas que refieren

sentirse nada y poco satisfechos con el ambiente fisico que les rodea, lo normal: 4 personas
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con un porcentaje del 27%, bastante 8 personas con porcentaje del 53% y 3 personas con
20% que se sienten extremadamente bien en el lugar que estan.
Gréfico 6. Energia suficiente para su vida diaria
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ENERGIA SUFICIENTE PARA SU VIDA DIARIA

Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo
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En el grafico numero seis, en la pregunta sobre la energia suficiente para la vida diaria
gue presenta el adulto mayor refirieron nada: cero personas, un poco: una persona con
porcentaje 7%, lo normal: ocho personas con equivalencia del 53%, bastante energia para su
vida diaria seis personas de la tercera edad con un porcentaje de 40% vy totalmente O
personas. Por ello, la mayor parte de personas de la tercera edad se encuentran estables con
su energia para la vida diaria.

Gréfico 7. Capaz de desplazarse de un lugar a otro

=
o

60%

20% 20%

0% 0%

PERSONAS DE LA TERCERA EDAD
O R, N WP Ul N 0OV

CAPAZ DE DE DESPLAZARSE DE UN LUGAR A OTRO
Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

En este gréafico se puede observar que la mayor parte de adultos mayores pueden

desplazarse de un lugar a otro sin dificultad. Dando como resultado: nada: cero personas de
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la tercera edad, un poco: tres con porcentaje del 20%, lo normal: nueve personas de la tercera
edad con porcentaje de 60%, bastante: tres personas de la tercera edad equivalente al 20%

y extremadamente cero personas de la tercera edad.

Gréfico 8. Satisfaccion con su habilidad para realizar su actividad diaria
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SATISFACCION CON SU HABILIDAD PARA REALIZAR ACTIVIDAD FISICA
Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo

En el siguiente gréfico los adultos refirieron a la pregunta de la satisfaccion con su
habilidad para realizar su actividad diaria: nada: cero personas de la tercera edad, poco: dos
con porcentaje de 13%, lo normal: tres equivalente al 20%, bastante satisfecho: siete personas
de la tercera edad con equivalente al 47% y muy satisfecho tres con un 20%. Recalcando
gue entre todos los adultos mayores se encuentran bastante satisfechos al realizar su

actividad fisica diaria.

Grafico 9. Frecuencia con la que ha experimentado o sentido ciertos sentimientos en
las ultimas dos semanas

9
53%
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Nota: Obtenido de WHOQOL-BREF, 2019. Elaborado por: Mayra Alexandra Murillo
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En el grafico se puede observar que 2 individuos nunca han experimentado
sentimientos negativos, tales como tristeza, desesperanza, ansiedad y depresién dando como
total de un 13%, ocho individuos raramente experimentan estos sentimientos dando un total
del 53%, cuatro individuos refieren medianamente experimentar algunos de estos
sentimientos equivalente al 27% y un individuo dicen que con frecuencia experimentan uno

de estos sentimientos dando como porcentaje el 13 %.

Gréfico 10. Actividad fisica

M Personas activasO M Personas sedentariasl

Nota: Elaborado por Mayra Alexandra Murillo

En el grafico N® 10 se aprecia que 5 personas de la tercera edad son sedentarios
equivalente al 25% y 15 personas de la tercera edad tienen una vida activa equivalente al
75%.

Grafico 11. Tiempo de actividad fisica

M Ejercicio menos de 30 M Ejercicio mas de 30

Nota: Elaborado por Mayra Alexandra Murillo

En la grafica N211 se identifica que cinco personas realizan menos de 30 de actividad
fisica dando un equivalente al 33% y diez personas realizan actividad fisica mas de 30

minutos con porcentaje del 67%.
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Grafico 12. Frecuencia de la actividad fisica

B Una vez por semana M Dos veces por semana

M Tres veces por semana M Cuatro veces por semana

Nota: Elaborado por Mayra Alexandra Murillo

El grafico muestra que un individuo realiza una vez por semana actividad fisica que
esto equivale al 6%, cuatro individuos realizan dos veces por semana actividad fisica que
equivale al 27%, cuatro individuos realizan tres veces por semana equivalente al 27% y seis

individuos hacen actividad fisica cuatro veces por semana con porcentaje del 40%.

Grafico 13. Tipo de actividad fisica realizada

B caminata M biicicleta estatica

Nota: Elaborado por Mayra Alexandra Murillo

En el siguiente grafico se puede apreciar que nueve personas se dedican a la caminata
dando como porcentaje al 60 % y seis personas de la tercera edad prefieren la bicicleta

estatica como método para hacer actividad fisica dando un porcentaje del 40%.
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Gréafico 14. Analisis relacional de la actividad fisica con la calidad de vida

10 11 12 13 14 15

O L N W b U1 OO N O O

Actividad fisica y nivel de vida

Personas de la tercera edad

B ACTIVIDAD FISICA  ® calidad de vida
Nota: Elaborado por Mayra Alexandra Murillo

En el grafico se puede observar que el primero, el segundo el tercero, cuarto y séptimo
paciente tiene una actividad fisica leve con un nivel de vida normal. El quinto, octavo, decimo,
onceavo, doceavo, treceavo y quinceavo paciente tienen actividad fisica moderada con una
calidad de vida bastante bien y por ultimo el sexto, noveno y catorceavo paciente tienen
actividad fisica moderado con un nivel de vida normal. Concluyendo que diez personas de
la tercera edad hacen actividad fisica moderada teniendo asi un nivel de vida bastante bien y
cinco personas de la tercera edad hacen actividad fisica leve obteniendo una mejor condicion

de vida lo normal.

Actividad fisica
7 representa actividad fisica leve

8 representa actividad fisca moderada

Indicador Resultados
10

moderado | mas de 30 minutos |3y 4 veces por semana

5

leve menos de 30 min 1y 2veces por semana

Nivel de vida

2: es el indicador de un nivel de vida poca

3: es el indicador de un nivel de vida lo normal

4: es el indicador del nivel de vida en donde el paciente indica que se encuentra bastante

bien
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Indicador | Resultados

2 | Poco 0
3 | Lo normal 8
4 | Bastante bien 7

En el grafico se puede observar que el primero, el segundo el tercero, cuarto y séptimo
paciente tiene actividad fisica leve con una calidad de vida normal. El quinto, octavo, decimo,
onceavo, doceavo, treceavo y quinceavo paciente tienen actividad fisica moderada con un
nivel de vida bastante bieny por ultimo el sexto, noveno y catorceavo paciente tienen actividad
fisica moderada con un nivel de vida normal. Concluyendo que diez personas de la tercera
edad hacen actividad fisica moderada teniendo asi una calidad de vida bastante bien y cinco

personas de la tercera edad hacen actividad fisica leve obteniendo nivel de vida lo normal.

3.2 DISCUSION

Se estudiaron distintas investigaciones para averiguar la relacion entre actividad fisica

y nivel de vida en personas de la tercera edad.

Segun el articulo "Evaluacién de Programas de actividad fisica en Personas de la
tercera edad " de la Revista Espafiola de Gerontologia, se ha demostrado que la actividad
fisica mejora la salud y el nivel de vida de las personas de la tercera edad. Todas estas
complicaciones estan asociadas a problemas musculo esqueléticos, cardiovasculares,
respiratorios e insomnio. Este estudio también fue respaldado por cuestionarios, por lo que
las personas de la tercera edad que eran mas activos fisicamente tenian una mejor

comprension de su salud (V.Diaz, 2002).

Segun un estudio realizado por Stein para determinar la relacion entre la actividad
fisica, la salud percibida y el bienestar subjetivo, se encontré que niveles mas altos de
actividad fisica estaban asociados con una mejor condiciéon de vida y salud percibida, asi
como con sintomas depresivos mas bajos en las personas de la tercera edad. Los autores
evaluaron el nivel de actividad fisica habitual utilizando el Cuestionario de actividad fisica de
Yale. En el estudio mencionado, los resultados de esta encuesta de actividad fisica en la
Escala de Depresién Geriatrica de Yesavage se correlacionaron negativamente con el grado
de depresioén, es decir, a mayor nivel de actividad fisica, menor grado de depresiéon (Aranda,
Actividad fisica y calidad de vida en el adulto mayor, 2018).Tomando en cuenta nuestro
estudio con el de Stein coinciden en los resultados, a mayor actividad fisica mejor condicién

de vida , esto se dedujo utilizando el cuestionario WHOQOL — BREF, ademas se demostrd
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gue las personas de la tercera edad experimentan muy raramente sentimientos negativos, lo

cual hace que realicen actividad fisica con mas frecuencia.

Mas de la mitad de las personas de la tercera edad hacen actividad fisica, como
caminar o bicicleta estatica con una frecuencia de una a dos veces por semana y de tres a
cuatro veces por semana durante mas de 30 minutos y menos de 30 minutos , teniendo asi
una buena condicién de vida , sin embargo en otro estudio sobre Mejor condicion de vida y
frecuencia de actividad fisica en personas de latercera edad de agrupaciones comunitarias,
se mostré que el 89,7% de los participantes del estudio realizaban actividad fisica dos veces
por semana, no cumpliendo con las recomendaciones de actividad fisica de la OMS y
alcanzando un puntaje promedio de 78,79 en el dominio fisico , justo por encima del nUmero
en el area de mejor condicién de vida general asi no obteniendo una buena mejor condicion
de vida (Sepulveda, Calidad de vida y frecuencia de actividad fisica en adultos mayores de

agrupaciones comunitarias, comuna Chillan, Chile, 2020).

En contraste a los investigado por Fernandez, et al (2022) el 73% de los encuestados
afirmaron tener una afectacién negativa en su estado emaocional en el presente estudio esta
afectacion negativa se da raramente en el 53% de los casos, por otra parte, el 67% de los
encuestados afirmé sufrir de tristeza y depresidon mientras que en el presente estudio este

porcentaje es menor dandose solo en el 13% de los casos.

El estudio realizado por paredes demostré una relacion positiva entre la actividad fisica
y el nivel de vida donde en el 94% de los encuestados que realizaban actividad fisica
afirmaban tener un buen nivel de vida, mientras que en este estudio también se ha podido

comprobar dicha relacién positiva, aunque el porcentaje es del 66%.

Por otra parte, en el estudio realizado por Banegas (2022) se concluy6 que en el 53%
de los casos los encuestados tenian una mejor nivel de vida, mientras que en el presente
estudio la puntuacion hacia énfasis en la nivel de vida en el 53% de los casos se define como
bastante bien, asimismo en el 47% de los casos la satisfaccion con su salud es normal
mientras que, en el presente estudio, esta satisfaccion en el 40% de los casos es puntuada

como bastante satisfecho.

Finalmente, en contraste con la trabajo realizada por Pilamunga y Rivera (2017) tan
solo el 18% de los personas de la tercera edad realizaban actividades fisicas mientras que
en el presente estudio este porcentaje muy superior llegando a un 75%, donde el impacto
positivo sobre su salud era del 37% mientras que en el impacto positivo en el presente estudio

es en el 40% de los casos bastante satisfactorio y en un 27% de los casos muy satisfactorio.
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LIMITACIONES DEL ESTUDIO

Al momento de realizar el cuestionario WHOQOL — BREF existié una pregunta que
decia cuan satisfecho esta con su vida sexual a lo cual los pacientes adultos no se sintieron

comodos al responder esto, por lo cual tuve que eliminar dicha pregunta.

Al realizar el trabajo del cuestionario WHOQOL — BREF referente a la puntuacion
maxima y minima que se considera que la persona tiene una mejor condicién de vida, no se

encontré informaciéon acerca de esto.
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CONCLUSIONES

Tras el analisis, se pudo observar que definitivamente existe una relacion entre actividad
fisica y nivel de vida debido a que los resultados mostraron que el 67% de las personas
de la tercera edad puntuaron bastante bien con el 67% y el 27% como “normal’, esto se
corrobora al analizar que el 40% esta “bastante satisfecho” con su nivel de salud e incluso
el 27% esta “Muy satisfecho”, asi mismo el 75% de las personas de la tercera edad llevan
una vida activa debido a que el 67% realiza mas de 30 minutos de actividad fisica vy el
40% lo hace 4 veces por semana, concluyendo asi que, diez personas de la tercera edad
hacen actividad fisica moderada teniendo asi una nivel de vida bastante bien y cinco
personas de la tercera edad hacen actividad fisica leve obteniendo una nivel de vida lo

normal.

Se concluye que la calidad de vida del adulto mayor, analizado mediante el WHOQOL —
BREF es calificada en un 67% como “Bastante bien”, en un 27% como “Normal” y solo en
un 6% es “Poco”. De los cuales el 40% esta bastante satisfecho con su salud, el 27% muy
satisfechos, expresando que en un 53% el ambiente fisico es “Bastante” saludable por lo
gue el 53% tiene energia suficiente para llevar a cabo su vida diaria sin mayores

dificultades.

Se concluye que, del total de la muestra analizada el 100% realiza actividad fisica, sin
embargo, cabe destacar que, de ellos el 75% lleva una vida activa y el 25% una sedentaria.
De esta actividad fisica mencionada en el 60% de los casos se refiere a caminatas y en el

40% a actividad fisica en la bicicleta estatica.

Por otra parte, se concluye que en relacion con el tiempo que dedican al realizar la actividad
fisica cada una de las personas de la tercera edad a la semana, el 67% realiza actividad

fisica mas de 30 minutos y el 33% menos de este tiempo.

Finalmente, respecto a la frecuencia con la que realizan actividad fisica las personas de
la tercera edad a la semana se destaca que el 40% realiza actividades fisicas mas de 4
veces por semana, el 27% tres veces por semana, otro 27% dos veces por semana y

finalmente un 6% una vez por semana.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda utilizar el presente trabajo como linea base para realizar futuras
investigaciones con una muestra mas amplia en el asilo los Girasoles ubicada en
Sangolqui e incluso en otros cantones con el fin de obtener una mayor veracidad en

los datos.

Se recomienda utilizar el instrumento aplicado en el presente trabajo para futuras
investigaciones de forma individual para poder potenciar los resultados obtenidos con

una mayor base de datos.

Se recomienda analizar diferentes rutinas de actividad fisica para mejorar el nivel de
vida de los adultos mayores a través de las siguientes actividades fisica: caminatas,

natacion, yoga y otros ejercicios fisicos de resistencia, asi como el baile y el ciclismo.

Se recomienda que los adultos de 65 afios en adelante dediquen 150 minutos a la
semana segun la OMS a realizar actividad fisica aerobica de forma moderada, estos
seran distribuidos entre los cinco dias a la semana. Se le puede permitir realizar

actividad fisica aerdbica vigorosa, con un equivalente a 75 minutos por semana.

Finalmente se recomienda analizar diferentes rutinas de actividad fisica por parte del
investigador que se adapten a la frecuencia segln las necesidades de cada adulto
mayor como en el caso de que existan personas de la tercera edad con problemas de

salud.
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ANEXOS
Anexo 1. CONSENTIMIENTO INFORMADO

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR
FACULTAD DE ENFERMERIA
CARRERA DE TERAPIA FiSICA
Introduccién
El presente estudio titulado: Relacion de la mejor condicion de vida en personas de la tercera
edad de 60 — 95 anos del “asilo los girasoles- Sangolqui” con la actividad fisica, recolectara

informacién acerca de su edad, sexo y datos acerca de su estilo de vida.

Propésito
Este estudio tiene como objetivo, relacionar la mejor condicién de vida de los personas de la

tercera edad con la actividad fisica.

Tipo de intervencion

Cuestionario WHOQOL — BREF, el cual indicarad como usted percibe su mejor condicion de
vida.

En la encuesta se realizara preguntas referentes a la actividad fisica.

La informacién recolectada con estos cuestionarios sera utilizada con fines de trabajo para el

desarrollo del estudio.

Seccién de participantes
El trabajo se realizara a mujeres y hombres a partir de los 60 afios que acudan al Asilo los

Girasoles en Sangolqui y realicen actividad fisica
Duracion
La duracion de la aplicacion de los cuestionarios antes mencionados sera de 30 minutos por

participante, aproximadamente.

Efectos Secundarios

Su participacion en el presente estudio no produce efectos secundarios.

Riesgos

Su participacion en el presente estudio no representa riesgos de ningun tipo.
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Beneficios
Su participacion en el presente estudio no representa ningln beneficio para usted; pero
contribuira con el trabajo de titulacién de fin de carrera, para la obtencion del titulo profesional

de la persona que realiza la investigacion.

Confidencialidad
La informacién recolectada sera confidencial y sera usada Unicamente con fines cientificos
para el estudio. Serd conocida solamente por la investigadora, su director de tesis y sus

tutores académicos.

Si usted esté de acuerdo en participar en este estudio por favor firme en la parte de abajo
Firma:
Cedula:

En caso de tener alguna duda puede consultarla en este momento o posteriormente a la

entrevista.

La persona con la que puede establecer este contacto es: Mayra Murillo// 0980988829
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Anexo 2. CUESTIONARIO WHOQOL-BREF

Antes de empezar con la prueba nos gustaria que contestara unas preguntas
generales s obre usted: haga un circulo en la respuesta correcta o conteste en el espacio en
blanco.

Sexo: Hombre Mujer

Edad:

Instrucciones

Este cuestionario sirve para conocer su opinién acerca de su mejor condicién de vida,
su salud y otras areas de su vida. Por favor, conteste a todas las preguntas. Si nho esta seguro
gué respuesta dar a una pregunta, escoja la que le parezca mas apropiada. A veces, ésta
puede ser su primera respuesta. Tenga presente su modo de vivir, expectativas, placeres y

preocupaciones. Le pedimos que piense en su vida durante las Ultimas dos semanas.

Por favor lea cada pregunta, valores sus sentimientos y haga un circulo en el nimero

de la escala de cada pregunta que sea su mejor respuesta.

Muy mala | Poco Lo normal | Bastante Muy bien
bien
1 | ¢Cbomo calificaria
su mejor condicién 1 2 3 4 5
de vida?
Muy Un poco Lo normal | Bastante Muy
insatisfecho | insatisfecho satisfecho | satisfecho
2 | ¢,Como de
satisfecho esta con | 1 2 3 4 5
su salud?
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Las siguientes preguntas hacen referencia al grado en que ha experimentado ciertos

hechos en las dos uUltimas semanas.

Nada Un poco | Lo normal | Bastante | Extremadamente

3 | ¢ Hasta qué punto 1 2 3 4 5
piensa que el dolor
fisico le impide hacer

lo que necesita?

4 | ¢En qué grado 1 2 3 4 5
necesita de un
tratamiento médico
para funcionar en

su vida diaria?

5 | ¢Cuanto disfruta de 1 2 3 4 5
la vida?
6 | ¢Hasta qué punto 1 2 3 4 5

siente que su vida

tiene sentido?

7 | ¢Cual es su 1 2 3 4 5
capacidad de

concentracion?

8 | ¢ Cuanta seguridad 1 2 3 4 5
siente en su vida

diaria?

9 | (Como de saludable 1 2 3 4 5

es el ambiente

fisico a su alrededor?
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hacer ciertas cosas en las dos Ultimas semanas, y en qué medida.

Las siguientes preguntas hacen referencia a si usted experimenta o fue capaz de

Nada

Un poco

Lo normal

Bastante

Totalmente

10

¢ Tiene energia
suficiente para la vida

diaria?

1

2

3

4

5

11

¢Es capaz de aceptar
Su apariencia

fisica?

12

¢ Tiene suficiente dinero
para cubrir sus

necesidades?

13

¢ Dispone de la
informacion que
necesita para su vida

diaria?

14

¢, Hasta qué punto tiene
oportunidad de
realizar actividades de

ocio?

15

¢Es capaz de
desplazarse de un lugar

a otro?
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Las siguientes preguntas hacen referencia a si en las dos ultimas semanas ha sentido

satisfecho/a y cuanto, en varios aspectos de su vida.

Muy Poco Lo Bastante Muy

Insatisfecho normal satisfecho | satisfecho

16 | ;Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5

esta con su suefio?

17 | ;Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5
esta con su habilidad
para realizar sus

actividades de la vida

diaria?

18 | ;Como de satisfecho 1 2 3 4 5
esta con su capacidad
de trabajo?

19 | ;Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5

esta de si mismo?

20 | ¢ Coémo de satisfecho 1 2 3 4 5
esta con sus relaciones

personales?

21 | ;Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5

esta con su vida sexual?

22 | ¢ Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5
esta con el apoyo que
obtiene de sus

amigos/as?

23 | ¢ Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5
esta de las condiciones

del lugar donde vive?

24 | ¢ Coémo de satisfecho/a 1 2 3 4 5
esta con el acceso que
tiene a los servicios

sanitarios?

25 | ¢ Como de satisfecho/a 1 2 3 4 5
esta con los servicios de

transporte de su zona?
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La siguiente pregunta hace referencia a la frecuencia con que usted ha sentido o

experimentado ciertos sentimientos en las dos Ultimas semanas.

Nunca

Raramente

Moderadamente

Frecuentemente

Siempre

26

¢,Con qué
frecuencia
tiene
sentimientos
negativos,
tales como
tristeza,
desesperanza
, ansiedad, o

depresiéon?

2

3

4

5
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Encuesta modificada del cuestionario whoqol — bref para el adulto
mayor
Realiza actividad fisica: Si- No
Cuanto tiempo: Menos de 30min o mas de 30 min
QUué tipo de actividad fisica realiza:
e caminata
¢ Dbicicleta estatica

Frecuencia de actividad fisica: una vez por semana, dos veces por semana, tres veces por

semana o cuatro veces por semana.
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