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Estructura de la conferencia

» Estadisticas de AM en sedentarismo

» Breve resumen de |los efectos del Sedentarismos en las personas
mayores

» Estrategias implementadas para modificar estilos de vida: estrategias
individuales y poblacionales.

Intervenciones poblacionales: Programa de Lucha Nacional contra el
Sedentarismo. Manual de AF. PRONEAS. Documentos de OPS/OMS.
Evidencias de su aplicacidon y utilidad.

Intervenciones tradicionales
Efectividad de las intervenciones web
Estrategias de automanejo
Conclusiones
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Sedentarismo y desenlaces a la Salud

Mortalidad

Sindrome
Metabdlico

Dislipemia

Bienestar Psicosocial

Deterioro cognitivo

eLas PM que pasan menos de 8 horas sentadas/dia tienen menos riesgo de
mortalidad por todas las causas (HR = 0,70, IC 95%: 0,60 a 0,82) en comparacién
con sus pares sedentarios. Dosis respuesta

*Las PM que pasan la mayor parte de su tiempo sentados (cuartil mds alto,> 3
horas / dia) tienen mas probabilidades de tener sindrome metabdlico (hombres:
OR 1.57; IC 95% 1.02 - 2.41 y mujeres: OR 1.56; IC 95% 1.09 - 2.24)

La probabilidad de tener triglicéridos altos fue mayor en hombres (OR 1.61; IC
95% 1.01-2.58) y mujeres (OR 1,66; IC del 95%: 1,14-2,41)

«Se asocié negativamente con el bienestar psicosocial (B -0.03; IC 95% —0.05 - -
0.01); p <0,001

« Actividades recreativas se asociaron significativamente con una disminucion de
DCM

Sedentary behavior and health outcomes among
older adults: a systematic review. Rodrigues Matsudo
BMC Public Health 2014, 14:333




Estrategias para modificar estilos de
vida y aumentar la Actividad fisica

Estrategias
poblacionales
"

Estrategias individuales

S



Promocion de la Salud T Yo

COMPORTAMIENTO INDIVIDUAL

ENTORNO

COMUNICACION SOCIAL - ACUERDOS- REGULACION

ESTILOS DE VIDA SALUDABLE
ACCIONES REGULACION / ACUERDOS SOBRE LA OFERTA DE PRODUCTOS Y SERVICIOS
ENTORNOS SALUDABLES






» FEn el 2013, la Asamblea Mundial de la Salud aprobd un Plan de accion mundial

para la prevencion y el control de las enfermedades no fransmisibles y acordd
un conjunto de nueve metas mundiales de aplicacidon voluntaria, que incluyen
una reduccion del 25% de la mortalidad prematura por enfermedades no
fransmisibles y una reduccion relativa del 10% de |la prevalencia de actividad
fisica insuficiente para el 2025

Un examen reciente de los progresos logrados a nivel mundial hacia estos
objetivos concluyd que se ha avanzado de manera lenta y desigual en los
paises de ingresos altos, medianos y bajos. Si bien el plan de accion mundial
sobre las ENT del 2013 brindd a los Estados Miembros de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) un amplio conjunto de recomendaciones de
politicas para aumentar la actividad fisica, la puesta en marcha y la
participacion de los sectores necesarios distintos del sanitario ha supuesto un
significativo desafio para el progreso en la mayoria de los paises.

Plan de accién mundial sobre actividad fisica 2018-2030.
Mds personas activas para un mundo sano ISBN: 978-92-75-32060-0




Marco de aplicacion
universal para veinte
medidas normativas
multidimensionales, cada
una establecida como un
componente importante y
eficaz cenfrada en la
poblacidon para aumentar
la actividad fisica y reducir
los hdbitos sedentarios

Crear una sociedad activa

Crear entornos activos — —

Fomentar poblaciones activas

Crear sistemas activos

Plan de accion mundial sobre actividad fisica 2018-2030.
Mas personas activas para un mundo sanc [SBN; #78-92-75-32040-0




2. Estrategia Nacional

OMS- Plan de Accion para la Estrategia Global OPS- Estrategia Regional de Prevencion y

de Prevencion y Control de Enfermedades control de Enfermedades ’Cr()nicas No
No Transmisibles Transmisibles de la Organizacion Panamericana

de la Salud

2009> Estrategia Nacional para la Prevencion y Control de Enfermedades

Cronicas No Transmisibles
-Resolucion del Ministerio de Salud 1083/09-

Direccion de Promocion de la Salud y Control del ENT

1. PROMOCION DE LA SALUD 2. VIGILANCIA 3. REORIENTACION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD




Estrategias de promocion de la Actividad Fisica

1% GOMNCURSO NACIONAL DE
ESCLUELAS BALUDABLES
MANGS A LA DBRA"

1 Ambientes Saludables:
Trabajo, Universidades, Escuelas, Municipios

1 CONCURSD MAGIDNAL
OF AFICHES “AMTIERTES
LIERES DE HUIMG"

2 Ambientes Libres de Humo del Tabaco eI
O AFICHES “HIDBCOS
S&UDEBLES"

G0 PAA T0D0S"

3 Entornos favorecedores de Actividad Fisica
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Resultados

La prevalenda de achividad fisica bga en la 47 ediciin de la BNFR e de 44 2% lo cosall indica una
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sComo medir
la AFe

A\Ulfe](Telelg{=A 8 « Encuestas autoadministradas

e Escala de actividad fisica para adultos
mayores (PASE),

¢ Cuestionario de actividad fisica para adultos
mayores, la encuesta de actividad fisica Yale
(YPAS)

¢ Cuestionario de actividad planificada (IPEQ)

Cuestionarios

Métodos * detectores de movimiento,
o dispositivos de monitoreo
objetivos (acelerémetros, podémetros,
monitores de FC, marcadores

fisioldgicos , calorimetros




Efectividad de las
Intervenciones para la
promocion

de la Actividad fisica

Infervenciones

Ntrevistas motivacional

Sesiones grupales

Apoyo individual
Intervenciones cara a cara
Liamadas telefénicas

Mensajes de textos
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Interventions Promoting Physical Activity Among Older
Adults: A Systematic Review and Meta-Analysis.
Grande et al. Gerontologist, 2019, Vol. XX, No. XX, 1-17




Efectividad de las infervenciones web

Objetivos Intervenciones
= Promover la AF, ® consejos personalizados de AF
= Mejorar la salud y la calidad de = poddmetros,

vi I rsonas mayores, .
da de las personas mayores = Acelerdmetros

= Prevenir la fragilidad y la
aparicion o progresion de
enfermedades cronicas en = seguimiento web.
etapas posteriores de la vida -

» retroalimentacion con mensaje

Utilizacion de dispositivos AP

eHealth interventions to promote objectively measured physical activity in
community-dwelling older people. Nini, Kimberley S. van Schootenb,
Maiera. Pijnappelsa: Maturitas 113, (2018) 32-39




Resultados

» [stas intervenciones condujeron a mayores niveles de AF en adultos
mayores de 55 anos en comparacion con grupos control.

= Sin embargo, los resultados no fueron concluyentes con respecto al
pregunta de si las intervenciones web tienen un mayor impacto en la AF
que las intervenciones tfradicionales o impresas.

» |gs intervenciones de eSalud pueden promover efectivamente la AF en las
personas mayores, al menos en el corto plazo, mientras que la evidencia
sobre los efectos a largo plazo y el beneficio adicional sobre
modificaciones definitivas del comportamiento aun deben ser probados.
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Modelo de Cuidados Cronicos

1 Comunida = 2.Sintema Sanitaria - .
mﬂr//l euganizackén. Bankarka \ Hispanic Chronic Disease Self-Management
yoan & Dissd L& wec A Randomized Community-Based Cwtcome Tral

Kat A Long v Philp L Ffier » Virgrma M Gonuslar

Fuente: WHO: Innovative Care for Chronic Conditions. 2001.



CONCLUSIONES

= Sibien falta mas datos concluyentes y aun reconociendo el avance dispar en
las estrategias poblacionales para la promocion de la AF en la region, las
estrategias poblacionales se muestran como una herramienta promisoria para
las PM

= Las infervenciones fradicionales y basadas en dispositivos electronicos
aumentan objetivamente los niveles de Actividad fisica en PM de la
comunidad

= La efectividad de las intervenciones se sitban mas notoriamente en el corto y
mediano plazo.

= Las intervenciones multicomponentes, que combinan diversos fipos de
ejercicios y trabajan sobre modificaciones del comportamiento son las mas
beneficiosas

= Se necesitan mas estudios que identifiquen el tiempo optimo y la infensidad de
las intervenciones que promuevan la AF y sus beneficios
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