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RESUMEN

En el presente trabajo se aborda un tema de actualidad, el Sedentarismo, para la
realizacion de esta investigacion se toma como muestra un grupo de mujeres
trabajadoras de los Centros de despalillo de la Comunidad “Briones Montoto” del
Municipio Pinar del Rio, a los cuales se la aplica una encuesta que nos reporta
una caracterizacion de estos y nos refleja el indice de satisfaccion grupal e
individual hacia la practica de actividad fisica, clasificandose como contradictorio;
de igual forma al aplicarse el Test de clasificacion del sedentarismo propuesto por
Pérez-Rojas-Garcia se logra determinar que el 75 % de los investigados se
evallan como sedentarios. A partir del marco teoérico en el cual nos
fundamentamos se elabora un Programa de Actividades Fisicas dirigido a la
prevencion o disminucion de los niveles de Sedentarismo estableciéndose las
concepciones metodoldgicas para la puesta en practica de la propuesta,
reflejdndose su caracterizacion, objetivos, plan gréfico, contenidos e indicaciones
organizativas y orientaciones metodoldgicas; Cuando aplicamos el Programa de
Actividades Fisicas a las 10 trabajadoras que inicialmente se diagnostican como
“Sedentarias severas”, el 30 % de estas alcanza al aplicarseles el Test Final, la
clasificacion de “No sedentarios”, “Activos” y el 70% de” Muy activos”
demostrandonos la efectividad del programa desarrollado.

Con nuestro trabajo pretendemos llamar la atencién sobre este fenémeno del cual

no podemos esta ajenos pues en el mundo practicamente en todos los paises,



los niveles de inactividad fisica son elevadisimos, mas de la mitad de los adultos
nos son suficientemente activo y como siendo Cuba un pais con grandes
programas deportivos y de promocion masiva de la actividad fisica no escapa a

este problema.

INTRODUCCION

Si pudiéramos retroceder en el tiempo podriamos observar de forma notable, que
las personas que realizaban actividades tales como la pesca, agricultura, caza de
animales etc. Representaban un tipo de actividad fisica, pues lo realizaban por la
supervivencia, ademas debemos recordar que hace miles de afios la mayoria de
las tribus eran némadas en busca de mejores condiciones de vida y se
trasladaban caminando, caminar es un tipo de ejercicio, llegé el momento en que
se convirtieron en sedentarios, en la medida en la que ha transcurrido el tiempo,
el hombre de ha tornado cada vez mas sedentario, las actividades del hombre se
han modificado a tal grado que requieren menos movimiento corporal, ademas de
la tecnologia que exige incluso muchos lugares tan solo presionar algunos
botones y mover palancas durante varias horas, esto quiere decir que no participa
activamente todo nuestro organismo, por lo tanto hay sistemas de érganos que
practicamente no reciben estimulos para mantenerlos en una actividad
considerable para mantener o mejorar su desempefio, en la medida que se
especializa mas el campo laboral, la actividad fisica se torna cada vez nula, son
diversos factores que influyen en un problema que se ha venido manifestando a
nivel mundial, “la falta de ejercicio fisico”.

Pueden ser muchas las causas por las que las personas no practican actividad
fisica, pero lo que si sabemos es que existe un nuevo problema a nivel mundial y
es el SEDENTARISMO en la Internet en un articulo de la LatinSalud.com del afio
2006 dice que las encuestas de salud realizadas en todo el mundo son
notablemente similares: el porcentaje de adultos sedentarios varia entre el 60% y
el 85%.



La cultura actual necesita una urgente implementacion de medidas de salud
publica eficaces para promover la actividad fisica y mejorar la salud en todo el
mundo.
Como problematica nos planteamos: “Por la influencia negativa sobre la salud
gue presenta la no realizacién de ejercicio fisico es necesario a partir de conocer
el nivel de Sedentarismo que presentan las trabajadoras de los centros de
despalillo de la Comunidad “Briones Montoto” del Municipio Pinar del Rio, resulta
necesario asumir alternativas para prevenir o disminuir los efectos del mismo..”
Problema cientifico ¢CoOmo contribuir a la prevencion o disminucion del
Sedentarismo entre las trabajadoras de los centros de despalillo de la Comunidad
“Briones Montoto” del Municipio Pinar del Rio mediante la implementacion de un
Programa de Actividades Fisicas?
Objeto de estudio: Practica del Ejercicio Fisico
Campo de accion: Nivel de Sedentarismo
Objetivo: Proponer un Programa de Actividades Fisicas que contribuya con la
prevencion o disminucion de los niveles de Sedentarismo de las trabajadoras de
los centros de despalillo de la Comunidad “Briones Montoto” del Municipio Pinar
del Rio.
Preguntas cientificas:
1. ¢Qué fundamentos tedricos existen sobre el Sedentarismo y la Practica de
Ejercicios Fisicos desde el punto de vista clinico y social?
2. ¢Como se caracterizan los sujetos objeto de estudio en relacion con los
niveles de aceptacion de la practica deportiva, y su estado de salud?
3. ¢Qué niveles de Sedentarismo presentan las trabajadoras de los centros
de despalillo de la Comunidad “Briones Montoto” del Municipio Pinar del
Rio?
4. ¢Qué Programa de Actividades Fisicas se puede proponer para prevenir o
disminuir los niveles de Sedentarismo?
5. ¢En gue medida resulta efectivo la aplicacion del Programa de Actividades
Fisicas que se propone?

Tareas cientificas:



1. Valoraciéon de los fundamentos tedéricos existen sobre el Sedentarismo y la
Préactica de Ejercicios Fisicos desde el punto de vista clinico y social.

2. Caracterizacidon de los sujetos objeto de estudio en relacién con los niveles
de aceptacion de la practica deportiva, y su estado de salud.

3. Diagnosticar los niveles de Sedentarismo que presentan las trabajadoras de
los centros de despalillo de la Comunidad “Briones Montoto” del Municipio
Pinar del Rio.

4. Elaboracion del Programa de Actividades Fisicas dirigido a la prevencién o
disminucion de los niveles de Sedentarismo.

5. Evaluar la efectividad de la aplicacion practica del Programa propuesto.

Diagnostico de la situacién actual

Nos referiremos a los niveles desarrollo del Sedentarismo, para ellos aplicamos el
test de clasificacién del sedentarismo por (Pérez Rojas Garcias) que nos brinda la
posibilidad de clasificar a sujetos en “Sedentario” o “No sedentario” mediante la
aplicacion del test que explicamos en la introduccion de nuestro trabajo, en caso
de los sedentarios estos se clasificarian como “Severo” o “Moderado” y los no
sedentarios en “Activo” y “Muy activo”.

Al aplica la primera carga del test 17 de las 52 trabajadoras para el 32.6 % no la
vence por lo que se clasifican como “Sedentarios severos” de ello 11
corresponden al Despalillo 1l; mientras que 22, el 42.3 % de los evaluados vence
la primera carga no asi la segunda por lo que son declarados “Sedentarios
moderados”, y de forma general el 75 % son declarados “ Sedentarios”.

De forma positiva 13 de las trabajadoras vencen la segunda carga para un 25%
que los declara como “No sedentario” y “Activos” mientras que ninguna vence
la dltima carga. Como hemos apreciado los niveles de sedentarismo de la muestra
por nosotros estudiada se encuentra entre las proporciones de 60% y el 85% que
se manifiestan a nivel mundial, este 75 % nos debe llamar a la reflexion,
considerando que es necesario la implementacion de medidas eficaces para
promover la actividad fisica entre nuestras trabajadoras y prevenir enfermedades

contribuyendo al mejoramiento de la salud en los casos que corresponda. Como



se puede observar el test evalla la condicidn fisica real alcanzada estableciendo
una relacion de la misma con los indicadores de los factores de riesgo y sobre esa
base clasifica los niveles de sedentarismo. Las trabajadoras que logran una
clasificacion de “no sedentarios”, que son las menos Yy tienen controlados los
factores de riesgo de las enfermedades crénicas no transmisibles que inciden en
las enfermedades cardiovasculares y cerebrovasculares (1ra y 3ra causa de
muerte en Cuba y muchos paises del mundo) lo que significa que tienen en
indicadores favorables los principales factores de riesgos: la tension arterial, el
Colesterol, HDL, relacion COLESTEROL/ HDL y pulso. Los que permanecen en
los niveles de sedentarios severos y sedentarios moderados son clasificados
como sedentarios y practicamente poseen un factor de riesgo mayor de padecer
enfermedades cardiovasculares .Esta clasificacion de sedentarismo y el
instrumento para medirla, rednen los requisitos para ser aplicados en
intervenciones sostenibles poblacionales, teniendo la caracteristica de ser util no
sélo para la clasificacion inicial y la futura evaluacién de los progresos, sino que
constituye un instrumento seguro para ser utilizado con el propésito de educar la
poblacion. Resulta muy importante clasificar el sedentarismo relacionandolo con
los niveles de condicion fisica y los factores de riesgos de las enfermedades
cardiovasculares.Los resultados que se han derivados inicialmente de esta
modesta investigaciébn no pretenden cuestionar a quienes investigamos; solo
pretendemos llamar la atencion sobre este fenomeno del cual no podemos esta
ajenos pues en el mundo practicamente en todos los paises, los niveles de
inactividad fisica son elevadisimos, mas de la mita de los adultos nos son
suficientemente activo y como siendo Cuba un pais con grandes programas
deportivos y de promocion masiva de la actividad fisica no escapa a este

problema.



Propuesta de programa de actividades fisicas para prevenir o disminuir los
niveles de sedentarismo.
Objetivo
Prevenir o disminuir los niveles de Sedentarismo a través de la practica de
ejercicios fisicos planificados y realizados de forma sistematica, elevando la
calidad de vida de forma general.
Objetivos especificos:
+ Contribuir con el desarrollo de las capacidades fisicas y habilidades
motrices.
+ Desarrollar la voluntad y la motivacion hacia la practica sisteméatica de
actividades fisicas.
Participantes:
Mujeres entre 25-50 afios de la comunidad “Briones Montoto” del Municipio Pinar
del Rio..Podran participar todas las personas que se encuentren médicamente
aptas para incorporarse al programa, los que a su vez seran subdivididos por sus
caracteristicas comunes para garantizar el buen funcionamiento y la adecuacién
del programa a las necesidades y condiciones particulares de cada practicante.
Duracion: 48 semanas
Frecuencia semanal: 6 sesiones....Lunes a viernes 6.00pm / Sdbado 8.00 am
Para la elaboracion del programa tuvimos en cuenta varios factores entre
cuales son:
1. Laedad y caracteristicas fisiologicas de las mujeres.
2. El tipo de enfermedad que padecen las pacientes.
3. El grado de preparacion fisica de las mujeres.
4. Eltiempo que tienen disponible para realizar ejercicios fisicos.
5. Los materiales y/o medios disponibles.
Caracteristicas generales del programa.
El programa posee las siguientes caracteristicas:
% Global. Incluye ejercicios parar mejorar todos los sistemas y capacidades
fisicas; sistema cardiovascular, resistencia, fuerza, flexibilidad, |,

coordinacion, etcétera.
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Progresivo. Incluye diferentes niveles de dificultad e intensidad y conduce
al practicante de un nivel a otro de manera progresiva.

Variado. Un programa de ejercicio fisico variado es el que incluye
diferentes tipos de actividades: ejercicios individuales juegos, actividades
en grupo y deportes, etc. La variedad también hace referencia a las
intensidades de trabajo, pudiéndose combinar ejercicios muy intensos con
otros de intensidad media o incluso de relajacion.

Motivante. La motivacion se consigue marcando objetivos reales que la
persona puede ir alcanzando, y a través de una labor educativa que ensefie
al participante los beneficios que aporta el ejercicio fisico.

Divertido. El ser humano tiende, por norma general, a repetir aquello que le
produce satisfaccién. Un programa de ejercicio fisico que considere este

factor genera un alto grado de implicacion por parte de sus practicantes.

El programa esta dividido en tres fases.
FASE |

Fase de la adaptacién al ejercicio fisico.
Objetivo:

Desarrollar la condicion fisica general, el acondicionamiento cardiorrespiratorio, la

resistencia muscular y flexibilidad.

Duracién: 8 semanas

Intensidad: 40 - 60% frecuencia cardiaca maxima.

Ejercicios:

R/
°e

Ejercicios de flexibilidad

Ejercicios fortalecedores

Bailoterapia

Juegos

Caminata

La fase de adaptacion al ejercicio fisico o fase preparatoria es muy importante,

debido a que estas personas normalmente no practican ejercicios fisicos y puede

sufrir lesiones si no tienen este periodo para adaptarse gradualmente a la nueva

carga fisica y pueden ser desmotivados.



FASE Il
Fase dirigida al mejoramiento de las capacidades funcionales.
Objetivo
Contribuir mejoramiento el estado funcional de los sistemas respiratorios y
cardiovasculares de las participantes a través los ejercicios fisicos.
Duracion: 18 semana
Intensidad: 45 - 65% frecuencia cardiaca méaxima.
Ejercicios:
% Ejercicios de fuerza
% Flexibilidad

< Juegos

L)

*0

>

+ Bailoterapia

L)

L)

» Caminata

L)

En esta fase hay un aumento en cuanto a la intensidad y al volumen de la carga.
Se concentra en la pérdida y mantenimiento del peso corporal. Se trabaja a una
intensidad entre 40-85% de la frecuencia cardiaca méxima.
FASE Il
Fase dirigida al mantenimiento de las capacidades adquiridas y motivacion
de seqguir realizando ejercicio fisico regularmente.
Objetivo:
Mantener los resultados alcanzados a través de los ejercicios fisicos.
Duracion: 22 semanas
Intensidad: 65-75% frecuencia cardiaca maxima
Ejercicios:

+ Bailoterapia

% Ejercicios de fuerza

«» Juegos

+ Caminata
Esta fase tiene una duracion prolongada 6 sea por el resto de la vida. El
practicante debe saber la importancia del ejercicio fisico, su practica regularmente,

asi le ayudara mantenerse y tener una buena condicion fisica.



CONCLUSIONES
1. Los fundamentos teoricos que existen sobre el Sedentarismo desde el

punto de vista clinico y social nos permiten afirmar que nadie esta excepto

de padecerlo, siendo este uno de los males que asecha al hombre

moderno, y que solo con la practica de actividad fisica se pueden prevenir

las enfermedades que de el se derivan.

2. Las principales caracteristicas de los sujetos estudiados se relacionan con:

+

+

+

+
3.

4+
4.

De forma general podemos afirmar que la tendencia que se presenta
es de un estado de salud relativamente aceptable, pero no excepto
de riegos que puedan atentar contra su nivel de vida y que pudieran
aparecer de llevar una vida sedentaria afectandose su estado de
salud
El grupo que estudiamos es relativamente joven, pues solo el 9.6%
rebasan los 50 afios de edad, estando en posibilidades de aquellos
gue no realizan sistematicamente ejercicios fisicos de incorporarse a
Su préactica, y como resultado, ademas de prevenir enfermedades,
elevarian su bienestar fisico, social y mental.
La practica de la actividad Fisica presenta un comportamiento
inestable, caracterizada porque el 67 % no realiza ningun tipo de
actividad fisica deportiva.
La satisfaccion grupal o el nivel de satisfaccion hacia la actividad
fisica se clasifica como Contradictorio, clasificandose el 28 %
como No definidos.
Al diagnosticar los niveles de Sedentarismo que presentan las
trabajadoras cuando aplicamos el test de clasificacion del
sedentarismo, se determina que:
17 de las 52 trabajadoras para el 32.6% no vence la primera carga
por lo que se clasifican como “sedentarios severos” y de forma
general el 75% son declarados “sedentarios”.
A partir del marco tedrico en el cual nos fundamentamos se elabora el

Programa de Actividades Fisicas dirigido a la prevencion o disminucion



de los niveles de Sedentarismo estableciéndose las concepciones
metodoldgicas para la puesta en practica de la propuesta, reflejandose
su caracterizacion, objetivos, plan grafico, contenidos e indicaciones
organizativas y orientaciones metodoldgicas.

Cuando aplicamos el Programa de Actividades Fisicas a las 10 trabajadoras
gue inicialmente se diagnostican como “sedentarias severas”, el 30 % de estas
alcanza al aplicarseles el Test Final, la clasificacion de “no sedentarios”,
“Activos” y el 70% de” Muy Activos” demostrandonos la efectividad del

programa desarrollado.
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