ACTIVIDAD DEPORTIVAY
ADULTO MAYOR

RESUMEN

En el presente articulo se anaiiza, en
términos generales, la situacion psicosocial
del adulto mayor, y se discuten los alcan-
ces que la actividad deportiva puede tener
como alternativa para lograr una mejor ca-
lidad de vida en el periodo de la adultez
mayor. Asimismo, se reflexiona sobre el
valor de la actividad deportiva en relacion
con factores psicoldgicos como: la capaci-
dad cognitiva, el control emocional, la sen-
sacién psicolégica de bienestar y las habi-
lidades sociales.

SUMMARY

This article analyses the psychosocial
setting for older people. It is discussed the
physical exercise as an
alternative to get a better
life quality in the elderly.
Likewise is given informa-
tion about the physical
activity value related to
psychological factors like
cognition ability, emotio-
nal control, psychological
well — being and social
abilities.
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UBICACION GENERAL DE LA
PROBLEMATICA

egun la apreciacién de politi-

cos, cientificos y expertos, el si-
glo XXi podria denominarse el si-
glo de los adultos mayores (Ott,
Rahn & Kleine, 1990). Ante la pre-
gunta de como pasa el adulto ma-
yor en su diario vivir, se encuentran
generalmente dos grupos: Los
nuevos adultos mayores, quienes
debido a su buena condicién eco-
némica, su estado de salud y movi-
lidad, asi como a su iniciativa y em-
prendimiento, viajan, bailan,
practican deporte o estudian, y otro
numeroso grupo de adultos mayo-
res al limite de la pobreza, con una
pobre condiciéon de salud, vistos
como una carga y que en la mayo-
ria de los casos estan recluidos en
asilos donde deben ser atendidos.

Si se enfoca la atencion en el dia-
rio vivir y la forma en que el adulto
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mayor utiliza el tiempo libre, se
encontraria un cuadro como el
siguiente:

Una demanda mayor de orga-
nizacion del tiempo libre, especial-
mente debido a lo temprano en
que se estan dando los procesos
de jubilacion.

Existe la necesidad de una ma-
yor oferta de alternativas para el uso
del tiempo libre; esto como conse-
cuencia del numero creciente de
adultos mayores. Especial interés
representa el grupo de mujeres
adultas mayores solas. Lo anterior

demanda cambios y ajustes en las
propuestas para el uso del tiempo

libre, como consecuencia de la alta
expectativa de vida existente.

La aparicion de dos grupos ex-
tremos con condiciones disimiles,
los muy privilegiados y los muy des-
favorecidos, son consecuencia de
la heterogeneidad en cuanto a los
ingresos de las personas pertene-
cientes al grupo de adultos mayores.

La necesidad de pensar en po-
sibilidades diferentes y accesibles
de uso del tiempo libre del adulto
mayor, se debe a que la mayor can-
tidad de adultos mayores viven en
Sus casas.

Definitivamente, se esta ante
una realidad en la que es preciso y
urgente promover esfuerzos politi-
COs y sociales que nos permitan
modificar el cuadro existente. En
este contexto, la actividad deporti-
va se convierte en un instrumento
que gana cada dia mayor vigencia
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y validez (Tokarski, 1991). La acti-
vidad deportiva para adultos mayo-
res, no solo es un factor determi-
nante en la organizacién del tiempo
libre, sino también parte consustan-
cial del desarrollo de ia personali-
dady de Ja totalidad de! procese del
envejecimiento. Aunque la atencion
plena y adecuada de la situacion de
vida del adulto mayor requerira en
primera instancia de decisiones so-
ciopoliticas que presenten la proble-
matica real, debe crearse concien-
cia y ofrecer opciones concretas y
accesibles (Dreisbach, 1983: 96).

Sin lugar a dudas, la dindmica
de la sociedad industrial moderna.
con sus valores y normas, favore-
ce la conformacion de un grupo
cada vez mayor de adultos solita-
rios (Ott, Rahn & Kleine, 1990).
Quien no se ajuste a los valores de
rendimiento establecidos por el sis-
tema, pierde valor ante la sociedad.
Lamentablemente, el adulto mayor
no escapa a esta realidad y como
consecuencia se enfrenta a una
desvinculacién social y pérdida de
identidad social cada vez mayor
(Nitsch, 2004).

El panorama social del aduito
mayor esta caracterizado por una
gran cantidad de prejuicios. Por
ejemplo, la senectud es asociada
con poca capacidad de adaptacion,
de ajuste a las cosas nuevas, con
comportamiento infantil, desinterés
y poca iniciativa (GHS Kasel, 1984
5). Estos estereotipos conducen
hacia una limitacion social del gru-
po de adultos mayores. El hecho es
que la imagen externa del adulto
mayor y las expectativas sociales
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asociadas a esta, influencian defi-
nitivamente el comportamiento real
del aduito mayor.

De acuerdo con un enfoque hu-
manista, en el cual la solidaridad y
el raconncimientn del ser humano
son centrales, es ineludible la tarea
de brindar ayuda y apoyo a los adul-
tos mayores. Se deben gestar ac-
ciones que conduzcan hacia el for-
talecimiento del periodo de vida del
adulto mayor con nuevos conteni-
dos, estimulando una calidad de
vida superior y promoviendo satis-
faccion. En este contexto, la activi-
dad deportiva representa una gran
posibilidad con efectos positivos no
solo en la dimension fisica, sino
también en la dimension psicologi-
ca y social (Ott, Rahn & Kleine,
1996: 132). Las condiciones y ra-
zones para que los aduitos mayo-
res se incorporen a programas de
actividad deportiva ya existen, solo
resta implementar acciones que
promuevan la adherencia de estas
personas a un estilo de vida activo,
de mejor calidad (Meusel, 1999;
Singer, 1985).

Entre algunos de los factores
que suelen mencionarse como mo-
tivantes para que el adulto mayor
se incorpore a programas de ejer-
cicio fisico estan: La influencia po-
sitiva del circulo familiar (apoyando
y estimulando estilos de vida acti-
vos) y la busqueda de estados 6p-
timos de salud (Rieder, 1977;
Neumann, 1975). También se men-
cionan otras razones importantes
como el cambio, la compensacion,
el contacto social o afiliacion y la
alegria y placer asociada al ejerci-
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cio (Allmer, 2004; Alimer, 1982). De
manera que se esta ante una es-
tructura variada de motivos, que
puede ser estimulada para promo-
cionar estilos de vida mas activos y
consecuentemente saludables.

Papel de la actividad deportiva
en la adultez mayor

La actividad deportiva recomen-
dada para los adultos mayores de-
pende de varios factores. De fun-
damental importancia son aquellos
de orden personal, entre los que
destaca la biografia deportiva del
adulto mayor. Sera distinto si se
trata de una persona que esta rei-
niciando la actividad deportiva o, si
por el contrario, se trata de una per-
sona activa o que inicia con el ejer-
cicio. En relacion con los distintos
tipos de actividades deportivas re-
comendadas se pueden distinguir
las siguientes (Meusel, 19882:180):

» Actividades deportivas adecua-
das para todos como gimnasia,
bicicleta, caminata, acondiciona-
miento fisico, golf, baile.

» Actividades deportivas para todos
con preparacion especial tales
como badminton, tenis de mesa,
trotar, nadar, esquiar distancia.

» Actividades deportivas para de-
portistas con experiencia, entre
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ellos, juegos colectivos, tenis,
patinaje, esquiar, atletismo, mon-
tar, conotaje.

* Actividades deportivas que son
inadecuadas para adultos mayo-
res, entre ellas: gimnasia con
aparatos. carreras de velocidad,
buceo, carreras de fondo y me-
dio fondo.

En el caso particular del adulto
mayor, es fundamental considerar
la experiencia deportiva que éste
haya tenido, para definir el tipo de
actividad fisica por recomendar. Sin
embargo, la mayoria de los auto-
res coinciden en que la caminata y
el trote suave por trechos largos, es
adecuado para todos los adultos
mayores; asi como andar en bici-
cleta; ejercicio con grandes venta-
jas por cuanto no recarga las arti-
culaciones (Meusel, 1996). También
la natacion representa una de las
actividades deportivas mas adecua-
das para la promocién de la salud
del adulto mayor. Entre las venta-
jas que se le asocian estan la des-
carga del aparato 6seo muscular y
los efectos positivos sobre el apa-
rato cardiovascular (Meusel, 1996).

FACTORES MOTIVACIONALES
E INHIBIDORES

Aspectos motivacionales: En el
caso del adulto mayor, los motivos
para participar en las actividades
fisicas y deportivas van desde ob-
tener una mejor salud hasta sentir-
se bien, socializar, interactuar, me-
jorar la capacidad de rendimiento,
el esfuerzo, la alegria en el movi-
miento y la diversion (Allmer,
2004:2); aunque en un primer pla-
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no aparece el motivo salud (Schli-
cht, 1998:8). Sin embargo, algunas
condiciones son importantes para
que tales motivos puedan activar-
se y generar comportamientos par-
ticulares. Primero, la persona ma-
yar dehe estar convencida de rodar
modificar su condicidon psicofisica,
y segundo, a la actividad deportiva
debe asignarsele una funcién, es-
pecialmente un valor compensato-
rio y preventivo (Allmer, 1996).

E! motivo salud es todavia mas
efectivo cuando el adulto mayor se
siente realmente afectado en su
corporeidad (Allmer, 1996:11). Este
mismo autor menciona como dispa-
radores del deseo de hacer activi-
dad deportiva, la presencia de limi-
taciones para moverse y malestar
fisico, lo que significa que los movi-
mientos cotidianos se hacen cada
dia mas dificiles y que las moles-
tias corporales aumentan. Por otro
lado, esta la percepcion social. A
partir de los cambios en la vida la-
boral y familiar, el adulto mayor pier-
de posibilidades de vinculacion y
contacto social, situacién que por
medio del deporte puede eventual-
mente modificarse, al promover la
formacién de grupos deportivos.

La actividad deportiva también
ofrece una posibilidad para modifi-
car el plan diario de vida del aduilto
mayor en forma constructiva, le
agrega nuevas posibilidades de afi-
liacion y experiencias reconfortan-
tes que fortalecen la autovalia y la
autoafirmacion, especialmente al
estimular el logro de metas perso-
nales y la sensacién subjetiva de
bienestar (Allmer, 1996:11).
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También se debe diferenciar en-
tre motivos para involucrarse en
actividades deportivas y motivos
para permanecer en la actividad
deportiva (Alimer, 2004:5). En el
primero de los casos, la salud re-
sulta ser la razén mas importante;
sin embargo, posteriormente, la
necesidad de contacto social pasa
a ocupar un lugar preponderante.
Estos son detalles importantes por
considerar cuando se trabaja con
adultos mayores.

Aspectos inhibidores: Los adultos
mayores suelen utilizar diferentes
excusas para no realizar actividad
deportiva (Allmer, 1996; Denk &
Pache, 1996 a,b, 1997). En este
sentido, un estudio realizado por
Allmer (1995) mostré con claridad
seis razones fundamentales para
no hacer actividad fisica: Primero,
la actividad deportiva no es vista
como algo necesario; es decir, el
adulto mayor no experimenta defi-
ciencia alguna que lo “obligue” a
hacer actividad deportiva. Segundo,
la actividad deportiva se asocia con
inversiones en tiempo y dinero, lo
que representa un factor negativo
para la adherencia. Asimismo, la ac-
tividad deportiva se asocia con es-
fuerzo y cansancio, situacién que no
todos quieren aceptar y asumir
como realidad propia del ejercicio
fisico (Alimer, 2004).

Paralelo a los factores inhibido-
res mencionados, existen otra se-
rie de actividades que compiten con
el ejercicio fisico, entre ellas, los
pasatiempos alternativos como los
café entre pares, el cine, la televi-
sién. Se suma, ademas, el hecho

............................................................

de que la actividad deportiva pue-
de asociarse con temores particu-
lares, verbigracia el de una lesion,
lo que reduce la probabilidad y el
interés por participar en ella. Espe-
cialmente cuando se trata de adul-
tos mayores, con frecuencia encon-
tramos limitaciones de orden social
e inseguridades, entre las que se
puede mencionar el rechazo del con-
tacto corporal y el temor a mostrar
deficiencias corporales.

También, suele considerarse la
actividad deportiva como un medio
inadecuado para la satisfaccion de
motivos relevantes. Por ejemplo,
para corresponder la necesidad de
socializacion, se busca participar en
actividades que no tienen nada que
ver con la practica deportiva: la igle-
sia, el club de amigos, otros. Final-
mente, debe decirse que el estilo
de vida pasivo, propio de la mayo-
ria de los adultos mayores, es en
gran parte el resultado de una vida
sedentaria. De ahi la importancia de
promover estilos de vida activos
desde la nifiez.

Actividad deportiva y correlatos
psicolégicos en adultos
mayores

En el estudio de Veltlin (1978: 2),
se argumenta que los efectos de la
actividad deportiva en el adulto
mayor son mas importantes en la
dimensién psiquica que en la di-
mension puramente bioldgica. El
proceso de envejecimiento psicolo-
gico se caracteriza por una reduc-
cién de las habilidades intelectua-
les, lo que se asocia con
modificaciones en los componentes
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bioldgicos y en las condiciones so-
ciales. El estado de salud se dete-
riora, haciendo que se refuerce el
aislamiento, la dependenciay la re-
duccion del espacio vital, lo que
conduce inevitablemente hacia pro-
blemas en el area psicolégica. Nada
despreciable es, en este contexto,
la influencia negativa de los estereo-
tipos airededor de esta fase de la
vida; lo que depara dificultades para
el adulto mayor en el grupo social.

En un sistema de productividad,
la competencia y el rendimiento son
los valores supremos. Con el enve-
jecimiento, se asocian, sin embar-
go, el deterioro del rendimiento y, en
consecuencia, se reduce la posibi-
lidad de experimentar la sensacion
de éxito y logro; decae el prestigio
y se vive la absoluta discriminacion
por parte del sistema laboral. En
este contexto, no es de extranar que
se apodere del adulto mayor una
actitud negativa y de resignacion.

Se debe tener en cuenta que la
reduccion de la capacidad de tra-
bajo corporal es calificada de ma-
nera negativa, tanto desde el punto
de vista social como econdmico y
profesional. Por lo anterior, no es
ninguna sorpresa encontrarse con
una serie de consecuencias psico-
I6gicas negativas. Entre algunas de
las consecuencias que tiene el pro-
ceso del envejecimiento se pueden
mencionar la reduccion de la capa-
cidad de aprendizaje y de la memo-
ria, lo que se manifiesta en la difi-
cultad para aprender cosas nuevas
y para desaprender otras.

En general, los procesos de
aprendizaje se ven entorpecidos y
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conducen a una reduccion de la
capacidad de rendimiento de los
sentidos y de la reaccion. En térmi-
nos generales, el adulto mayor tie-
ne dificultades crecientes con el
procesamiento de informacion
(Meusel, 1996). Asimismo, los cam-
bios psicologicos durante ia vida del
adulto mayor se manifiestan, sobre
todo, en sindromes psicosomaticos,
depresivos y psicoéticos que afectan
notoriamente su calidad de vida
(Reimann & Reimann, 1983:193).

Algunos de los posibles efectos
de la actividad deportiva en el adul-
to mayor se presentan en los resul-
tados del estudio de Neuman
(1975). Este autor reporto que las
personas adultas mayores que rea-
lizan actividad deportiva muestran
valores altos en factores como la
autovalia, el enriquecimiento del
espacio vital y experimentan, a la
vez, una mayor necesidad de acti-
vidad fisica; ademas una sensacion
de bienestar general alta.

También Becker et al. (1977:79)
concluyeron que la participacion del
adulto mayor en programas de gim-
nasia, activa y mejora la voluntad
de los participantes y el deseo de
logro. Estos mismos autores argu-
mentan que la vivencia de éxito en
la actividad deportiva actia, entre
otras cosas, en contra de Ia resig-
nacion y de la indefensién, aspec-
tos que tienen un peso importante
en la etapa de la adultez mayor.
Ademas de los efectos anteriores,
se reportaron niveles de autocon-
ciencia reforzados, nuevos con-
tactos sociales y mayor alegria
por la vida.
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En el estudio de Hertle
(1977:213), un grupo de adultos
mayores, que asistio a un curso de
natacion, amplio significativamente
sus redes sociales de contacto. In-
cluso, tiempo después de haber
concluido con el curso, las perso-
nas del grupo continuaron partici-
pando juntos en programas de acti-
vidad deportiva, especiaimente de
natacion. Evidentemente, el motivo
afiliacion juega un papel fundamen-
tal en el contexto de estos programas.

También Friedrich et al.
(1981:96) trabajaron con 93 perso-
nas adultas mayores con edades
entre los 50 y 70 afos, durante un
afio completo, utilizando activida-
des deportivas como: caminar, gim-
nasia y juegos. El propésito dei es-
tudio fue determinar si la exigencia
corporal regular en grupos forma-
les contribuia a una estabilizacion
del estado emocional. Los principa-
les resultados mostraron reduccio-
nes significativas en la sintomato-
logia propia de la depresion y de la
agresividad, asi como también una
mayor estabilidad emocional.

En la misma linea investigativa,
Sydney & Shephard (1980:54) es-
tudiaron los efectos psicologicos de
un programa de trabajo corporal con
adultos mayores. Contaron con la
participacion de 34 adultos mayo-
res (22 mujeres y 12 hombres), con
una edad promedio de 60 anos.
Después de 14 semanas de traba-
jo, el 83% de los participantes re-
porté mejorias significativas en re-
lacién con la sensacion de bienestar
general. También se reporté una
disminucién importante del temor
manifiesto y un aumento en la acti-
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vidad corporal como forma de libe-
rar tension.

De manera consistente con los
estudios antes citados, Meusel
(1988:27) reporto otra serie de efec-
tos importantes asociados con la
actividad deportiva para el caso de
los adultos mayores. Entre ellos,
aumentos en la vitalidad, actividad,
animo vy satisfaccion, alegria, au-
toafirmacion y auto- confianza. Por
medio del entrenamiento de las des-
trezas, de la habilidad de reaccién
y de la atencion, se mejoré y man-
tuvo el rendimiento de los sentidos.
En términos generales, se encon-
traron mejoras importantes en la
sensacion subjetiva de bienestar,
aunque también se especulan po-
sibles mejorias en las habilidades
mentales: memoria y concentra-
cion, como consecuencia de una
mejoria en el intercambio de oxige-
no a nivel cerebral (Dreisbach,
1983:94).

También el estudio de McMurdo
& Burnett (1992) mostré resultados
importantes. Estos autores trabaja-
ron con dos grupos de adultos ma-
yores, asignados respectivamente
y en forma aleatoria a un grupo con-
trol y otro experimental (actividad
deportiva). En el caso del grupo que
realizé actividad deportiva, se repor-
taron mejoras significativas en
cuanto a satisfaccion de vida, asi
como un crecimiento importante de
oportunidades de socializacién.
Con lo anterior se presume una aso-
ciacion con la actividad deportiva,
una mayor apertura en la percep-
cién del mundo del aduito mayor y
en consecuencia de mayores posi-
bilidades de accion.
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Incluso en la realizacion de acti-
vidades donde se ven involucrados
movimientos corporales simples
(jardineria, compras, caminata y
subir gradas), se pueden observar
efectos significativos en factores
como la sensacion psicoldgica de
bienestar, especialmente en el caso
de los hombres (Calloso, Morgan,
Basey & Fentem, 1988).

En fechas mas recientes, el
estudio realizado por Denk &
Pache (19962) mostrd los si-
guientes resultados:

La cantidad de actividad depor-
tiva que se realice influye de mane-
ra importante sobre la actitud hacia
la practica deportiva en adultos.

Las manifestaciones positivas
sobre la practica deportiva, exter-
nadas por los adultos inactivos,
distan mucho del comportamien-
to real de estos.

El motivo salud tiene una gran
importancia no solo para los adul-
tos mayores activos, sino también
para los inactivos.

Los adultos mayores activos tie-
nen un auto-concepto positivo en
relacién con la aptitud fisica, la sa-
lud y de manera general una acti-
tud dinamica. Asimismo, estas ca-
racteristicas actitudinales se
mantienen estables a pesar del
avance en la edad; todo lo contra-
rio sucede para el caso de los adul-
tos mayores inactivos.

Consistente con la linea de tra-
bajo expuesta, Tsutsumi, Don,
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Zaichkowsky, Takenaka et al.
(1997) llevaron a cabo un estudio
para examinar el efecto del entre-
namiento de fuerza sobre el estado
animico y la ansiedad en un grupo
de adultos mayores de sexo feme-
nino. Se traté de un grupo de muje-
res sedentarias pero saludables,
quienes participaron en un progra-
ma de entrenamiento de fuerza con
intensidades desde moderadas (55-
65 % del rendimiento maximo en
una repeticion (RM1) hasta altas
(75-85% R M1), con edades prome-
dio de 69 afos. Se conté también
con un grupo control. El entrena-
miento de fuerza se ejecutd 3 dias
a la semana durante 12 semanas.
En ambos grupos de entrenamien-
to, las mujeres adultas mayores
mostraron una mejoria significativa
en su estado animico. Asimismo, el
grupo que trabajo con intensidades
moderadas, redujo significativa-
mente los niveles de ansiedad com-
parado con el grupo control. En tér-
minos generales, los resultados de
este estudio evidencian los efectos
positivos de! entrenamiento de la
fuerza con intensidad moderada en
la mejoria de la salud psicologica.

En este mismo sentido, Norvell
& Belles (1993) reportaron efectos
psicolégicos positivos asociados al
entrenamiento de la fuerza, particu-
larmente en cuanto al estado emo-
cional y a la reduccion del estrés.
En este estudio en particular, se
contd con la participaciéon de un gru-
po control y uno experimental. El
grupo que particip6 en el entrena-
miento de fuerza lo hizo con in-
tensidades entre el 70 y el 80%
del RM1.



Después de completadas 16 se-
manas de entrenamiento se repor-
taron mejorias significativas en va-
riables como: sintomatologia
depresiva, ansiedad y hostilidad.
Los investigadores sostienen que
las mejorias en el estado animico,
probablemente se deban a la reduc-
cién en la vivencia de estrés.

Asimismo, Don, Zaichkowsky &
Tsutsumi (1996) investigaron los
efectos de un programa de entre-
namiento de la fuerza sobre la reac-
tividad cardiovascular al estrés psi-
coldégico, en mujeres adultas
mayores con edades entre los 60 y
84 anos de edad. Se conformaron
tres grupos en forma aleatoria, gru-
po 1- trabajo de fuerza alta intensi-
dad (80% RM1), grupo 2- trabajo
con mediana intensidad (60% RM1)
y el grupo control. Se realizé un en-
trenamiento progresivo de fuerza
durante 12 semanas, tres sesiones
por semana. Los resultados del es-
tudio mostraron que los adultos
mayores que trabajaron el progra-
ma de fuerza manifestaron reduc-
ciones significativas en la reactivi-
dad cardiaca al estrés psicolégico,
por lo que se concluyo que el tra-
bajo de fuerza puede beneficiar la
salud mental del adulto debido al
factor proteccion que representaria
ante el estrés.

A manera de conclusion parcial,
podria decirse que la calidad de
vida del adulto mayor se ve mejo-
rada con el entrenamiento de la
fuerza. Es importante recordar que
la muerte por problemas cardiacos
representa el 70 % de los decesos
en personas mayores de 75 afios.
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Capacidad cognitiva: Es bien co-
nocido que con la edad la habilidad
funcional cognitiva, por ejemplo la
capacidad de percepcioén, la memo-
ria y en general la capacidad de
pensamiento, se ve afectada (Chur-
chill et al. 2002; Kramer & Willis,
2002). Esta situacion no solo se
debe a los efectos propios del pro-
ceso del envejecimiento, sino tam-
bién a la reduccion de la actividad
cognitiva misma (Alimer, 2004).
De manera que el adulto mayor
que se mantenga activo desde el
punto de vista cognitivo, se veria
menos afectado.

En este contexto, Lippke et al.
(200:156) reportaron relaciones
positivas entre actividad deportiva
y habilidad funcional cognitiva, es-
pecialmente en factores como la
memoria, la atencién y la concen-
tracion. Asimismo, el estudio de
Emery & Blumenthal (1991) mostré
relaciones significativas entre acti-
vidad deportiva y capacidad de
memoria. No sucedio o mismo al
correlacionar actividad deportiva e
inteligencia.

Por otra parte, Denk & Pache
(1997) investigaron los efectos de
un programa de actividad deporti-
va sobre la capacidad funcional
cognitiva. Los resultados reporta-
dos mostraron que los adultos ma-
yores que hacen actividad deporti-
va mantienen valores constantes en
cuanto a la irrigacion sanguinea
cerebral, mientras que en los adul-
tos mayores no activos desde el
punto de vista deportivo, estos va-
lores se ven reducidos. Asimismo,
los activos en comparacion con los
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no activos mostraron valores signi-
ficativamente superiores en los test
de rendimiento cognitivo aplicados.
Estos resultados coinciden con los
reportados por Yaffe et al. (2001),
quienes reportaron que las mujeres
adultas mayores (65+) que partici-
pan de manera frecuente en activi-
dades deportivas, comparadas con
mujeres de igual edad pero inacti-
vas, muestran un deterioro mucho
menor en la habilidad cognitiva.

De acuerdo con Albert, Jones &
Savage (1995), no solo las activi-
dades deportivas de alta intensidad
reducen la probabilidad de deterio-
ro del rendimiento cognitivo, sino
también las actividades deportivas
de mediana intensidad. Esto es
confirmado por los resultados repor-
tados en el “Canadian Study of Health
and Aging” (Laurin et al., 2001), en
el cual se mostré que las mujeres
activas deportivamente tienen un
riesgo mucho menor de sufrir defi-
ciencias en la capacidad cognitiva
o de enfermedades como Alzhei-
mer. Para estos autores, es incues-
tionable que la actividad deportiva
tiene una funcién protectora de la
salud mental.

Siguiendo a Meusel (1996: 43),
podria decirse que el entrenamien-
to de resistencia aerdbica regular
tiene efectos positivos sobre el ren-
dimiento intelectual en adultos ma-
yores. Sobre todo, porque se favo-
rece la salud y se promueve la
interaccion entre persona y medio.
Asimismo, porque la actividad cor-
poral favorece el suministro de oxi-
geno al cerebro, por lo que se al-
canzan efectos positivos sobre las
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habilidades mentales, la memoria y
la concentracion (Ott y otros, 1990:
141). Ademas, el entrenamiento de
la agilidad, de la atencion y de la
reaccion puede mantener y mejo-
rar el rendimiento de los sentidos,
reduciendo asi la probabilidad de
caidas y accidentes en el adulto
mayor (Ott y otros, 1990:143).

Area emocional: Con la edad tam-
bién se presentan cambios impor-
tantes en el area emocional. Estos
cambios se manifiestan en reduc-
ciones importantes en factores
como: vitalidad, actividad, animo,
satisfaccion, seguridad, depresio-
nes y agresividad. Las causas de
estos.cambios pueden ser ubicadas
en la dimension somatica, psiquica
0 en el medio, aunque normalmen-
te se presentan alavez y se influen-
cian reciprocamente (Meusel,
1996:48).

En relacidn con el efecto que tie-
ne la actividad deportiva sobre la
dimensién emocional, hasta la fe-
cha son pocos los resultados repor-
tados y parcialmente contradicto-
rios. Esto se fundamenta, sobre
todo, en los distintos enfoques y di-
ficultades metodoldgicas. Sin em-
bargo, y de acuerdo con Meusel
(1996:50), la practica deportiva,
especialmente los deportes de re-
sistencia aerdbica, ejercen una in-
fluencia positiva sobre el estado de
animo, generando estabilidad emo-
cional y equilibrio. El autor argu-
menta que, después de una carga
fisica, desde suave hasta mediana-
mente intensa, se refuerza la acti-
vidad del sistema nervioso parasim-
patico, se intensifica la irrigacion



sanguinea del sistema nervioso
central y se induce un estado de
relajacion y de sensacion de bien-
estar general.

Sin duda alguna, la actividad
deportiva es un posible camino para
superar la soledad, el vacio y el
aburrimiento que se experimenta en
la fase de la adultez mayor. Huber
(1993:93) mostré que las activida-
des deportivas de naturaleza aero-
bica podian tener efecto terapéuti-
co real sobre las depresiones,
proporcionando tranquilidad al adul-
to mayor, particularmente cuando
padece de estrés, tension cronica,
nerviosismo e intranquilidad (Meu-
sel, 1996:51; Otty otros, 1990:142).
También se reporté que el adulto
mayor activo fisicamente se ca-
racteriza por una sensacion de
bienestar psiquico superior,
muestra menos sintomas depre-
sivos, ansiégenos y un estado
animico positivo.

De acuerdo con Meusel
(1996:59), un programa de activi-
dad deportiva basado en activida-
des de resistencia aerébica, puede
tener efectos positivos sobre la
auto-imagen del adulto mayor.
Sobre todo, porque durante la acti-
vidad deportiva el adulto mayor re-
cibe permanentemente retroalimen-
tacién sobre su propio rendimiento,
de manera que puede valorar en
forma realista sus posibilidades.
Esta es la mejor proteccion contra
la sobre-exigencia y el retiro no
justificado a la pasividad.

Por otra parte, podria decirse
que la actividad deportiva contribu-
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ye sustancialmente a que la auto-
valoracion del adulto mayor se ajus-
te adecuadamente a la edad (Meu-
sel, 1996:59). En relacién con la
actividad deportiva y la autoimagen,
también juegan un papel importan-
te variables como el auto-concepto
y la autovalia o autoestima. En este
contexto, se entenderia el autocon-
cepto como el conjunto de aprecia-
ciones y convicciones que se tienen
en relaciéon con la propia persona
(Meusel, 1996:59). Ambos factores,
tanto la autovalia como el autocon-
cepto, se ven influenciados positi-
vamente por la practica deportiva,
sobre todo cuando se logran me-
tas. El orgullo de haber alcanzado un
rendimiento particular y el reconoci-
miento de los otros aumenta la sen-
sacion de autovalia (Stoll, 2001).

La mayoria de los autores coin-
ciden en que la actividad deportiva
facilita la vivencia de experiencias
corporales positivas y favorece la
apreciacion de la capacidad de ren-
dimiento del propio cuerpo, condi-
ciones fundamentales para una
mejor calidad de vida desde el pun-
to de vista emocional.

Habilidades funcionales socia-
les: Dadas las caracteristicas de la
actividad deportiva, en la que el
contacto social es indispensable, es
perfectamente factible pensar en el
valor potencial de esta en la promo-
cién de las habilidades funcionales
sociales (Allmer, 2004:48). En este
sentido, se espera que la actividad
deportiva influya de manera positi-
va en el desarrollo de la competen-
cia social; por ejemplo, para esta-
blecer y mantener contactos

ABRA - 167



sociales, para manifestar los pro-
pios deseos y sentimientos, para
reconocer los sentimientos y de-
seos de los otros, y para desenvol-
verse de manera adecuada en si-
tuaciones sociales (Haske, 1988).

Consistente con la argumenta-
cién expuesta, Schlicht (1998) des-
taca el valor de la actividad deporti-
va en cuanto que ésta brinda una
posibilidad importante para la vin-
culacion social y para la construc-
cién de redes de apoyo. Asimismo,
Weber (1999:49) es del criterio de
que por medio de la actividad de-
portiva, la persona adulta mayor tie-

ne la posibilidad de estructurar el
dia y las semanas de mejor forma,
de manera que puede mantener
actualizados sus contactos sociales
y, a la vez, puede establecer nue-
vos contactos.

Sin lugar a dudas, la participa-
cion en actividades deportivas faci-
lita no solo nuevos contactos socia-
les, sino que promueve la
comunicacion, la participacion y la
integracién. Todo esto estimula la
apertura, la sensibilidad, la indepen-
dencia en el sentido de una mejor
autoorganizacion y una mayor fun-
cionalidad motora (Kapustin,
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1990:162). Ademas, la actividad
deportiva con adultos mayores es-
timula la movilidad y, en consecuen-
cia, una mayor satisfaccion de vida
(Meusel, 1996:66).

Aunque los resultados expues-
tos son alentadoramente optimis-
tas, todavia es preciso disefar es-
tudios en los que se investigue de
manera sistematica el efecto de la
actividad deportiva sobre las habili-
dades funcionales sociales (Alimer,
2004:49).

Sensacion de bienestar: Con base
en Mayring (1987), a partir de los
60 afos la sensacién de bienestar
tiende a decrecer. Esta situacion no
esta estrechamente relacionada
con la edad, sino con problemas
generales de la salud. La sensacion
de bienestar social es de gran im-
portancia para el aduito mayor, a
pesar de que el circulo social del
adulto mayor se reduce y de que la
influencia social sobre él decrece
sustancialmente. También la sensa-
cion de bienestar psiquico y fisico
adquieren un papel fundamental en
esta fase de la vida. En cuanto al
area psiquica, se trata sobre todo
de encontrarle un nuevo sentido a
la vida y de recuperar el control
sobre el propio hacer y pensar.
Mientras que la sensacion de bien-
estar fisico se refiere, fundamental-
mente, a la decrepitud y a las mo-
lestias corporales que aquejan con
frecuencia al adulto mayor.

En este contexto, el punto de
partida es que la actividad deporti-
va tiene efectos en la dimension fi-
sica (sensacion de bienestar fisico),



psiquica (sensacion de bienestar
psiquico) y social (sensacion de
bienestar social). Por lo tanto, los
efectos de la actividad deportiva
sobre el bienestar fisico se mani-
fiestan en la reduccion de las mo-
lestias corporales y en un fortaleci-
miento positivo de valoracion
subjetiva del estado de bienestar y
salud (Alimer, 1997:32).

En relacién con la sensacién
subjetiva de bienestar, suele distin-
guirse entre un componente actual
y uno habitual. De manera que la
actividad deportiva puede influir
positivamente sobre la sensacion
de bienestar psiquico actual e in-
ducir una mejoria del animo y una
reduccién de la tension. En el caso
del componente habitual, la activi-
dad deportiva puede inducir mejo-
rias, reduciendo la sintomatologia
depresiva y la ansiedad; ademas
aumenta la resistencia al estrés (All-
mer, 1997:32). Asimismo, se mues-
tran mejorias en el autoconcepto y
en la autovalia (Allmer et al., 1989).

En este mismo contexto, Ott et
al. (1990:142) mencionan ctros as-
pectos que se ven favorecidos con
la practica deportiva en la adultez
mayor, entre ellos la vitalidad, el
animo y la satisfaccion general.
También se argumenta un aumen-
to importante en la auto-conviccion
y auto-eficacia (Allmer, 1997:32).
Aunque no se cuente aun con mu-
chos reportes, en relacién con el
efecto de la actividad deportiva so-
bre la sensacion de bienestar so-
cial (Weber, 1999:52), se puede, sin
embargo, suponer que la actividad
deportiva favorece y estimula la

comunicacion entre las personas, la
participacion y la integracion. Esto
facilita, a la vez, el logro de nuevos
contactos sociales, la vinculacion
social y, en consecuencia, un au-
mento de la sensacion de bienes-
tar social.

En relaciéon con la linea argu-
mentativa que se expone, Allmer
(1998:48) plantea dos limitaciones
a la actividad deportiva con adultos
mayores. Por un lado, los efectos
de la practica deportiva sobre la
sensacion subjetiva de bienestar no
pueden ser tratados desde la pers-
pectiva monocausal. Se debe con-
siderar la realidad psicosocial del
practicante: sus posibilidades de
contacto social, el liderazgo de
quien dirige las sesiones de ejerci-
cio, la confianza del adulto mayor
en la nueva situacion, entre otros
aspectos. Esto significa que, en la
practica, la orientacion biologista en
la propuesta de actividades depor-
tivas es insuficiente. Paralelamente,
deben ser consideradas las posi-
bles interacciones entre los facto-
res fisiologicos, psicologicos y so-
ciales. Por otra parte, las
caracteristicas de la actividad depor-
tiva y las condiciones de realizacion
tienen una influencia importante
sobre la sensacién de bienestar. De
manera que los efectos de la activi-
dad deportiva se ven, a su vez, mo-
dificados por factores personales y
del medio. Entre los factores rela-
cionados con la persona se tendrian
las expectativas particulares asocia-
das con la practica deportiva, las ha-
bilidades funcionales existentes y la
participacion regular. Asimismo, se
asociarian con el medio, el volumen
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de carga, las situaciones de éxito o
fracaso y la intencionalidad (Allmer,
1998:49).

En un intento por presentar la
relacion entre actividad deportiva y
sensacion de bienestar, Brehm &
Abele (1992) ofrecen el siguiente
esquema:

ner sobre la sensacion subjetiva de
bienestar. El programa consistio en
caminatas, al principio 3 veces por
semana, con una intensidad de 5.6
km/h y una duracion de 30 minutos
o distancia de 2802 m. La duracion
del entrenamiento se fue aumentan-
do cada dos semanas, hasta llegar
finalmente a tener unidades de tra-
bajo de 60 minutos o bien 5004

Cuadro 1: Vinculaciones entre sensacion de bienestar y actividad
deportiva

l - Sensacion de bienestar _.—l

Bienestar Bienestar Bienestar
psiquico fisico social
Sentirse  Sentirseen  Sentirse Sentirse Sentirse en Sentirse  Sentirse
bien equilibrio competente saludable forma querido necesitado
Animo Satisfaccion Conviccion percepcion Percepcion Vivencia Vivencia
sensaciones de control de de la de de
dolencia habilidad inclusion influencia
corporal y apoyo social
social

T Actividad deportiva T

De acuerdo con el esquema de
Brehm & Abele (1992), la hipétesis
central que se sostiene es que la
actividad deportiva ejerce influencia
importante sobre cada uno de los
componentes de la sensacion de
bienestar: lo fisico, lo psiquico y
lo social.

Recientemente, Weber (1999)
realizé un estudio con adultos ma-
yores, cuyo propésito fundamental
fue identificar el efecto que un pro-
grama de actividad fisica podria te-
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metros. Las caminatas tuvieron lu-
gar en terreno plano y boscoso. Pri-
mero, se identificaron diferencias
entre las personas entrenadas ae-
rébicamente y las personas no en-
trenadas aerdbicamente; para final-
mente investigar los efectos del
programa de entrenamiento aero-
bico sobre la sensacién subjetiva de
bienestar. En el estudio participaron
29 hombres con edades promedio
entre 64 y 78 afos. De ellos, 8 ha-
bian practicado deporte aerébico
por afos y el resto eran inactivos.



Del grupo de los inactivos, se for-
maron dos grupos en forma aleato-
ria, uno experimental y otro control.
El programa de trabajo fisico aero-
bico se ejecutd durante 5 meses.
Los resultados mas importantes
mostraron que, al inicio de la inves-
tigacion, los fisicamente activos en
comparacion con los inactivos te-
nian una disposicién significativa-
mente superior hacia el esfuerzo y
una mayor capacidad de relajacion.

En términos generales, las per-
sonas fisicamente activas mostra-
ron un mejor estado animico. La
comparacion de datos pre y post
realizacion del programa de ejerci-
cio mostro, para el caso de los que
tenian antecedentes de activos,
mejorias significativas en relacion
con la sensacién de bienestar. En
el caso del grupo control, los valo-
res correspondientes a ia sensacion
de bienestar empeoraron. El grupo
que se entrend mostré aumentos
significativos, particularmente en
factores como: activacion, disposi-
cién para el esfuerzo, disposicion
para el contacto y mayor relajacion.
Se concluyd que los efectos del
entrenamiento aerdbico llevado a
cabo solo tuvo efectos en algunas
de los componentes de la sensa-
cién subjetiva de bienestar.

Sintomas depresivos: La actividad
deportiva no solo mejora la calidad
de vida y la capacidad funcional de
las personas, sino que induce me-
joras en la salud psicologica gene-
ral. Tomese en cuenta que, similar
al deterioro que sufre la condicion
fisiologica, las funciones psicologi-
cas también declinan con la edad.
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Entre esas deficiencias se men-
cionan la capacidad para resolver
problemas, para integrar nueva in-
formacion y para enfrentar el estrés
(Emery & Blumental (1991). De
acuerdo con Blazer (1989), los adul-
tos mayores, aunque sin problemas
fisicos ni mentales aparentes, son
mas propensos que los jovenes a
estados animicos disforicos (esta-
dos depresivos) (Buschmann,
Dixon & Tichy, 1995).

Se estima que aproximadamen-
te el 15% de los adultos mayores
sufre de sintomas depresivos
(Koenig & Blazer, 1992). Asimismo,
la prevalencia de la depresion tien-
de a aumentar con la edad (Walila-
ce & OHara, 1992). La depresion
en la adultez mayor puede ser cau-
sada por las multiples pérdidas vi-
vidas hasta el momento. Peérdidas
significativas se refieren, por ejem-
plo, a la capacidad funcional, a los
amigos, al estatus social. Téngase
presente que las personas deprimi-
das tienden a sufrir de sintomas
como: letargo, pérdida de vigor, len-
titud en los procesos de pensamien-
to, pérdida del apetito, funciones fisi-
cas y mentales confusas, pérdida de
la memoria y pérdida de interés por
la vida. Estas condiciones, sin duda
alguna, afectan negativamente la
calidad de vida de estas personas.

Debido a que muchos procesos
psicolégicos se relacionan estrecha-
mente con otros de orden fisiolégico,
no sorprende que los procesos psi-
colégicos declinen con gran rapidez
cuando se es sedentario. Aunque
esta relacién de causalidad no ha
sido absolutamente comprobada,
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numerosas investigaciones han
demostrado que cuando el adulto
mayor sedentario modifica su com-
portamiento hacia un estilo de vida
activo (haciendo actividad deporti-
va), tiende a mostrar reducciones
importantes en cuanto a la sintoma-
tologia depresiva (Camacho, Ro-
berts, Lazarus, Kaplan & Kohen,
1991; Mobily, Rubenstein, Lemke,
OHara & Wallace, 1996).

En este sentido, un estudio lon-
gitudinal realizado durante 20 afos
por Camacho et al. (1991) reporto
que las mujeres sedentarias en
comparacion con las mujeres acti-
vas, tenian un riesgo mucho mayor
de sufrir periodos depresivos. Asi-
mismo, se encontré que las muje-
res inactivas que cambiaron hacia
una vida activa desde el punto de
vista fisico, redujeron significativa-
mente la sintomatologia depresiva
(Mobily et al., 1996).

Depresion clinica y entrenamien-
to de fuerza: El efecto del entrena-
miento de la fuerza en la reduccion
de la sintomatologia propia de la
depresién ha sido ampliamente do-
cumentado y representa una alter-
nativa terapéutica con alcances si-
milares a los inducidos por la
actividad deportiva aerdbica (Meu-
sel, 1996).

Por ejemplo, Doyne et al. (1987)
compararon el efecto de un progra-
ma de ejercicio aerébico con uno
de fuerza en mujeres con padeci-
mientos depresivos. Después de 8
semanas de entrenamiento, los pa-
cientes en ambos programas ha-
bian reducido su sintomatologia
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depresiva de manera significativa.
Ambos programas mostraron efec-
tos similares.

Asimismo, Martinsen, Hoffart &
Solber (1989) realizaron un estudio
en el que contaron con 95 pacientes
con depresién mayor, desérdenes
distimicos y desérdenes depresivos.

Estas personas fueron asigna-
das a dos grupos de trabajo, entre-
namiento de fuerza y entrenamien-
to aerobico tres veces por semana
durante 8 semanas. Después del
periodo de entrenamiento, los va-
lores promedio en depresion se re-
dujeron significativamente en am-
bos grupos, sin que se encontraran
diferencias importantes entre los
grupos. El incremento de la condi-
cion aerdbica en el grupo que en-
trend resistencia no se asocio de
manera significativa con la reduc-
cion en los valores promedio corres-
pondientes a depresién. iguaimen-
te, en el grupo que entrend fuerza
no se observaron aumentos en
cuanto a la capacidad aerébica. Los
resultados sugieren que el ejercicio
se asocia con un efecto antidepre-
sivo en pacientes con depresiones
que van desde leves hasta mode-
radas. Sin embargo, en la mayo-
ria de los estudios, la capacidad
aerébica no parece ser el factor
antidepresivo.

El trabajo de Singh, Clements &
Fiatarone (1997) reporté resultados
similares. En este estudio se traba-
jo con 32 adultos mayores con edad
promedio de 71 afios y distimicos.
Ellos participaron en un programa
de trabajo de resistencia durante 10
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semanas. Después de completar el
programa, las personas participan-
tes en este experimentaron reduc-
ciones significativas en la sintoma-
tologia propia de la depresién. Los
sujetos reportaron, ademas, una
mejoria significativa en cuanto a
percepcion subjetiva de calidad de
vida. Se encontraron mejorias sig-
nificativas en las variables, funcio-
namiento fisico, vitalidad, funciona-
miento social y emocional, y salud
mental; todo ello comparado con los
valores determinados en el perio-
do de linea base. En comparacion
con el grupo control (programa edu-
cativo en salud), el grupo experi-
mental (actividad deportiva) mejo-
ré en vitalidad, redujo la sensacion
de dolor corporal y mejor6 el fun-
cionamiento socio-emocional. Estos
resultados sugieren que el entrena-
miento de fuerza representa un tra-
tamiento efectivo para adultos ma-
yores con problemas depresivos,
y mejora su calidad de vida al in-
fluenciar una variedad de aspec-
tos emocionales y sociales relati-
vos a la salud.

También Sexton, Maere & Dahl
(1989) compararon corredores y
caminantes diagnosticados como
depresivos, segun el Tratado de
Psiquiatria (DSN-III-R). Los grupos
se conformaron en forma aleatoria.
En ambos grupos se encontraron
reducciones significativas en los
valores correspondientes a la varia-
ble depresion; sin embargo, la dife-
rencia entre los grupos no fue sig-
nificativa. Asimismo, Martinsen,
Hoffart & Solberg (1989b) estudia-
ron 99 pacientes de ambos sexos
con edad promedio de 41 afos y
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diagnosticados con depresion ma-
yor segun el DSM-IHI-R, desérdenes
distimicos o desordenes depresivos
no especificos. Fueron asignados
en forma aleatoria a dos grupos: tro-
te y caminata rapida, y ejercicio no
aerébico, entrenamiento de la fuer-
za, relajacion y flexibilidad muscu-
lar. El trabajo se realizo 3 veces
por semana, una hora cada vez y
durante 8 semanas. Ambos gru-
pos reportaron reducciones signi-
ficativas en los sintomas propios
de la depresidn. Sin embargo, la
diferencia entre los grupos no fue
significativa.

A pesar de que aun es necesa-
ria mucha investigacion en esta
area, todo pareciera indicar que in-
cluso los desérdenes emocionales
leves pueden ser contrarrestados
con la actividad deportiva.

CONCLUSIONES

La realidad del adulto mayor re-
presenta un verdadero compromi-
so social. La calidad de vida de este
grupo de personas es, en muchos
casos, realmente deplorable. El ais-
lamiento social al que ha sido obje-
to y la cantidad de prejuicios alre-
dedor de esta fase de la vida, son
algunos de los factores que mas
afectan el bienestar del adulto ma-
yor. La condicion psico-somatica y
social del adulto mayor es muy par-
ticular, y debe ser entendida y acep-
tada en su dimension real. Con este
marco referencial, es un deber so-
cial garantizar las condiciones mi-
nimas para que este grupo de per-
sonas viva esta fase con la mayor
calidad posible. En este contexto,
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la actividad deportiva representa
una alternativa invaluable como ins-
trumento para la promocién de bien-
estar, satisfaccién, integracion so-
cial, reconocimiento, entre otros
aspectos que se ven favorecidos.
Las hipétesis expuestas en este ar-
ticulo alientan no solo a continuar
investigando esta tematica, sino a
promover la integracion de la acti-
vidad deportiva como parte del es-
tilo de vida del adulto mayor.

.......................................................................................................................
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