Beneficios de un programa de
entrenamiento multicomponente en
ancianos con caidas
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Physical activity
effects on ‘

physiology of
ageing

1. Chronic Disease
prevention and
risk reduction

. Reduced all-cause mortality*

- Coronary Heart Disease*

: Diabetes prevention *

- Stroke *; peripheral vasc dis

| Colon and breast cancer*
Musculoskeletal symptoms

. Hip fractures, reduced falls* |
Weight, blood pressure, lipids* !

4. Social
outcomes

involvement i
social networks, social |
supports and '

intergenerational PA

3.Psychological
and well being

. Inmediate outcomes
. -reduce anxiety
| = reduce depression*

2. Functional
status outcomes

. -reduce stress

i long term wellbeing

' - life satisfaction

- self concept, esteem

.- Improved sleep

' - Maintain muscle strength*, bone density
‘- Quality of life (QoL)

. - Physical functioning, daily living (ADL)
- cogpnitive function *

* reported as “strong” epidemiological evidence, U.S.
Department of Health and Human Services HHS). 2008
Physical Activity Guidelines Advisory Report.
http.://www. health.gov/paguidelines/quidelines

Bauman A. Th rontologist 2016; 56: S268-
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Original Study

A Multicomponent Exercise Intervention that Reverses Frailty and

Improves Cognition, Emotion, and Social Networking in the

Community-Dwelling Frail Elderly: A Randomized Clinical Trial
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Hasta cuando el ejercicio???

Ejercicios de resistencia y caidas en nonagenarios espanoles
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40 ancianos con edad media 92 anos.

8 semanas de ejercicio leve-moderado de
piernas (leg-press), 3 veces/semana, 45-
50 minutos.

Hubo 1.2 caidas menos en el grupo de
ejercicio que en el control (1C95% 0.0—
3.0; p=.03)

\ Serra JA. JAGS 2011; 59: 594-602 ‘



Programa de Ejercicio HPS




Pacientes diana

* Pacientes de la Consulta de Caidas:
— 2 0 mas caidas a lo largo del ultimo an«
— Fragiles y/o sarcopénicos.

e Pacientes de las consultas de Geriatrnia:
— Debilidad muscular.
— Falta de actividad fisica.
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Inicio del Programa

e Grupos reducidos (4 o 5 pacientes).

* Bateria de test de condicion fisica (SFT) (Rickly
& Jones, 2008).

e INDIVIDUALIZACION




PROGRAMA DE ENTRENAI\/IIENTOE;
MULTICOMPONENTE

 OBJETIVO PRINCIPAL: Potencia de piernas.

* OBIJETIVOS SECUNDARIQS:

— Equilibrio, fuerza general, agilidad, velocidad de la
marcha y flexibilidad.

— Todos ellos medidos por el SFT y SPPB.

* Cada una de las sesiones se divide en 3 partes:
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— Calentamiento. )
— Parte principal.
— Vuelta a la calma.



CALENTAMIENTO

Cruzando piernas por delante y por detrés (carioca) st _——




PARTE PRINCIPAL
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Resultados
preliminares
Ejercicio HPS
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Editorial
Is It Ethical Not to Prescribe Physical Activity for the Elderly Frail?
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Muchas gracias
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