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Beneficios saludables de hacer 
ejercicio: 
✓  Supervivencia más larga, mejor condición para vivir 

más.

✓ Calidad de vida mejorada, ánimo, sueño, descanso, 
sensibilidad a la insulina, densidad ósea,  función 
cognitiva .

Brian D Jhonston  
Los mayores beneficios de la salud se 

consiguen con el servicio aeróbico , cuando 
los pacientes sedentarios empiezan hacer 

ejercicio. 
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El ejercicio en las personas mayores.

Por lo menos el 75% de las personas > de 65  años no

 realiza el ejercicio al nivel recomendado, a pesar de

 cono0cer los beneficios saludables de esta actividad.
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La fuerza disminuye con la edad
Y la disminución de la fuerza puede comprometer la función.

Contraindicaciones: 
Contraindicaciones absolutas: 

• Infarto agudo de miocardio (IM), dentro de los 2 días

• Angina inestable activa

• Arritmia cardiaca no controlada con compromiso hemodinámico

• Endocarditis activa

• Estenosis aórtica grave sintomática

• Insuficiencia cardíaca descompensada

• Embolia pulmonar aguda, infarto pulmonar o trombosis venosa 
profunda

• Miocarditis o pericarditis agudas

• Disección aórtica aguda
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Los ancianos internados con mayor masa muscular tienen mejor 
equilibrio de nitrógeno, un mejor estado físico y un mejor pronóstico 
para resistir las enfermedades críticas.

Y la disminución de la fuerza puede 
comprometer la función.

Contraindicaciones relativas : 

• Estenosis obstructiva de la arteria coronaria izquierda principal 
documentada

• Estenosis aórtica de moderada a grave con relación incierta con los 
síntomas

• Taquiarritmias con frecuencias ventriculares no controladas

• Bloqueo cardíaco avanzado o completo adquirido

• Miocardiopatía hipertrófica obstructiva con gradiente elevado en reposo

• Accidente cerebrovascular reciente o ataque isquémico transitorio

• Alteración mental con capacidad limitada para cooperar de manera segura

• Hipertensión en reposo con presión arterial sistólica o diastólica > 200/110 
mmHg

• Condiciones médicas no corregidas, como la anemia significativa, un 
importante desequilibrio electrolítico (p. ej., hipopotasemia) y 
el hipertiroidismo
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https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-cardiovasculares/enfermedades-valvulares/estenosis-a%C3%B3rtica
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-cardiovasculares/generalidades-sobbre-la-conducci%C3%B3n-card%C3%ADaca/revisi%C3%B3n-de-las-arritmias
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-cardiovasculares/arritmias-card%C3%ADacas-espec%C3%ADficas/bloqueo-auriculoventricular
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-neurol%C3%B3gicos/accidente-cerebrovascular/generalidades-sobre-los-accidentes-cerebrovasculares
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-neurol%C3%B3gicos/accidente-cerebrovascular/ataque-isqu%C3%A9mico-transitorio
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-cardiovasculares/hipertensi%C3%B3n/hipertensi%C3%B3n
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/hematolog%C3%ADa-y-oncolog%C3%ADa/anemias-causadas-por-deficiencia-de-la-eritropoyesis/generalidades-sobre-las-deficiencias-de-la-eritropoyesis
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-endocrinol%C3%B3gicos-y-metab%C3%B3licos/trastornos-electrol%C3%ADticos/hipopotasemia
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-endocrinol%C3%B3gicos-y-metab%C3%B3licos/trastornos-tiroideos/hipertiroidismo
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Contraindicaciones, prevención y medidas 
Es preciso advertir claramente a los pacientes que detengan la ejercitación y busquen atención médica si padecen 
dolor de pecho, mareos o palpitaciones.

Cribado deben realizarse una evaluación clínica orientada a 

la detección de trastornos cardíacos y limitaciones físicas al 
ejercicio. Pretende conocer si padece alguna de estas: 

• Enfermedad coronaria conocida

• Síntomas de enfermedad coronaria

• ≥ 2 factores de riesgo cardíaco

     (p.ej., hipercolesterolemia, hipertensión, obesidad, 

     estilo de vida sedentario, fumar, antecedentes

     familiares de enfermedad arteriocoronaria temprana)

• Enfermedad pulmonar, documentada o probable

• Diabetes, documentado o probable

Programa de Servicios 

• Un programa de ejercicio integral debe incluir

• Actividad aeróbica

• Entrenamiento de la fuerza

• Entrenamiento de flexibilidad y equilibrio

     Variación (cambio regular de ejercicio para evitar 

     sobre-adaptación al mismo estímulo y también para

     evitar lesiones menores debido a acciones repetitivas)
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El entrenamiento de equilibrio tradicionalmente implica poner a prueba el propio centro de gravedad mediante la 
realización de ejercicios en ambientes inestables, como permanecer de pie en una sola pierna o usar una tablas de 
balanceo o equilibrio

https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-cardiovasculares/enfermedad-coronaria/generalidades-sobre-la-enfermedad-coronaria
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-endocrinol%C3%B3gicos-y-metab%C3%B3licos/trastornos-de-los-l%C3%ADpidos/dislipidemia
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-cardiovasculares/hipertensi%C3%B3n/hipertensi%C3%B3n
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-nutricionales/obesidad-y-s%C3%ADndrome-metab%C3%B3lico/obesidad
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/temas-especiales/tabaquismo/tabaco
https://www.msdmanuals.com/es-es/professional/trastornos-endocrinol%C3%B3gicos-y-metab%C3%B3licos/diabetes-mellitus-y-trastornos-del-metabolismo-de-los-hidratos-de-carbono/diabetes-mellitus-dm
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Cuestiones sociales que afectan a las 
personas mayores

Aproximación y comprensión.   Fuente: Daniel B Kaplan 
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La capacidad funcional ( Act. básicas) disminuyen en cierto 
grado en cada persona. Los cambios que se producen en la 
vejes son más que simples cambios en el estado de salud. 
Las cuestiones sociales, familiares, el grado de realizar 
actividades básicas, disposición de la vivienda, influyendo 
en el riesgo de una persona mayor.  
Por eso es importante su historia social. 
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Antecedentes sociales son importante para la historia y planificar al cuidador 

Pueden hacer preguntas acerca de (Daniel B. Kaplan) :

• Los familiares y las relaciones entre la persona mayor y los 
familiares

• Estado civil o presencia de pareja de hecho

• Relaciones con personas que ven regularmente

• Disposición de la vivienda

• Estado financiero

• Antecedentes laborales

• Educación

• Actividades diarias usuales (por ejemplo, cómo se prepara 
las comidas, qué actividades dan sentido a su vida y qué 
problemas puede tener)

• Los familiares y las relaciones entre la persona mayor y los 
familiares

• Estado civil o presencia de pareja de hecho

• Relaciones con personas que ven regularmente

• Disposición de la vivienda

• Estado financiero

• Antecedentes laborales

• Educación

• Actividades diarias usuales (por ejemplo, cómo se prepara 
las comidas, qué actividades dan sentido a su vida y qué 
problemas puede tener)

7



TREY 
re sea rch

Contacto     
Juan José 

+619603040

info@habitatasistencial.es

www.habitatasistencial.es
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