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Resumen

Objetivo: identificar
promueven el envejecimiento activo en
adultos con problemas cardiovasculares.
Método: revision de alcance, se realizd
busqueda, seleccién, extracciéon de datos y
sintesis. Bases de datos: Scopus, Dialnet,
Ebscohost, Science Direct, (espanol e
inglés); periodo de busqueda: entre 2018-

intervenciones que
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2022; descriptores: Envejecimiento activo and
enfermedad cardiovascular and intervenciones
de salud; criterios de inclusion: articulos
primarios completos sobre el tema. Para
el andlisis se usé matriz Excel y criterios
de cribado PRISMA. Resultados: se
analizaron 22 articulos, las intervenciones
se clasificaron segun los factores de vejez:
funcionalidad (8 revelan que la actividad
fisica controlada incide en aspectos fisicos,
cognitivos y adherencia al tratamiento
farmacolégico), discapacidad (3 indicaron
que valorar al adulto mayor con instrumentos
validos logra incorporar un régimen integral
de salud), calidad de vida (8 mostraron
actividades  multimodales  acompaiadas
de apoyo farmacolégico) y apoyo social
(3 enfatizan en que minimizar el estrés
y lograr empatizar con quien les brinda
apoyo conduce al cuidado de la salud).
Conclusiones: Articular a los profesionales,
las instituciones y las politicas publicas en
salud establecidas en los paises en torno al
mantenimiento del envejecimiento activo en
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los adultos mayores, a través de los factores
de la vejez, permite gestionar acciones
directas en los problemas cardiovasculares.

Palabras clave:

envejecimiento  saludable,  enfermedades
cardiovasculares, estrategias de salud, adulto

mayor, determinantes sociales de la salud
(DeCS).

Abstract

Objective: To identify interventions

that promote active aging in adults with
cardiovascular disorders. Methods: scope
review, which included search, selection, data
extraction and synthesis, databases cosulted
Scopus, Dialnet, Ebscohost, Sciencie Direct,
(Spanish and English), the search period
was between 2018-2022, descriptors were
used Active aging and cardiovascular disease
and health interventions. Analysis was
used Excel matrix and PRISMA screening
criteria. Results: 22 articles were analyzed,
the interventions were classified according
to old age factors: functionality: 8 reveal
that controlled physical activity affects
physical, cognitive aspects and adherence
to pharmacological treatment; in disability:
3 indicated that assessing the elderly with
valid instruments manages to incorporate a
comprehensive health regime; quality of life: 8
showed multimodal activities accompanied by
pharmacological support; in social support: 3
emphasize minimizing stress and empathizing
with those who provide support, leading to
health care. Conclusions: Articulating
professionals, institutions and public health
policies established in the Countries, around
maintaining active aging in older adults
through the factors of old age, allows
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direct actions to be taken on cardiovascular
problems.

Keywords:

healthy aging, cardiovascular diseases, health
strategies, older adult, social determinants of
health (MeSH)

Introducciéon

América Latina y el Caribe se encuentran en
un cambio sin precedentes en su historia. La
poblacién de 60 anos y mas, compuesta en
la actualidad por 76 millones de personas,
tendra un periodo de amplio incremento,
que la llevara a alcanzar las cifras de 147
millones de personas en 2037, y 264 millones
en 2075. Si bien la regién en su conjunto
estd entrando en una etapa de envejecimiento
acelerado, en la mitad de los paises, algunos
de los cuales corresponden a los mas pobres,
el proceso es incipiente y moderado, y los
mayores cambios ocurriran entre 2015 a 2030
(Huenchuan, 2018). Asimismo, este aumento
progresivo en anos de vida se considera
el principal vector del incremento de las
enfermedades cronicas (ECNT) (Prince et al.,
2015). Ademas, estas enfermedades aumentan
el coste social y los anos perdidos, como lo
afirma el estudio de Lucumi et al. (2008), en
el cual la mayor proporcién de anos de vida
saludables perdidos (AVISAS) en las personas
mayores de 55 anos ocurren por enfermedades
cronicas no transmisibles, dentro de las cuales
las enfermedades cardiovasculares y el cancer
ocupan los dos primeros lugares.

Estos  problemas  cardiovasculares  se
establecen como la principal causa de muerte
y discapacidad en el mundo dentro de este
grupo poblacional. Algunos de los ejemplos
se presentan en Estados Unidos, donde una
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de cada siete muertes esta relacionada con
problemas circulatorios; seguido de Rusia,
con una mortalidad de hasta un 60 %. Paises
como China y Egipto se quedan en tercer
lugar, con una mortalidad del 45 %; y en
el ultimo lugar estan Oceania y Australia,
con un 31 % (United Nations, 2013). El
panorama que se ha mostrado se asemeja a
lo documentado en Colombia, a razén que
las ECNT representaron el 86,6 % del total
de anos vividos con discapacidad en 2015 en
todos los grupos de edad, con tasas elevadas
en personas mayores de 70 anos (Abellan y
Pérez, 2018).

En 2017, los gastos producidos en el sistema
de salud relacionados con la atencién de
adultos con problemas cardiovasculares
fueron de aproximadamente 3.84 mil millones
de pesos, lo que significa que Colombia
dedica el 6.55 % de su gasto total en atencién
médica. De este monto, la naciéon se encarga
del 76 %, mientras que el sector privado
cubre el porcentaje restante. A estos costos
se suman las pérdidas de no productividad,
por valor de 2.58 mil millones de pesos
por ano (Federacion Mundial del Corazon,
Sociedad Colombiana de Cardiologia y
Cirugia Cardiovascular, 2017). En otros
paises, como Espana, se identificaron 17.163
pacientes con problema cardiovascular

(ano 2015: edad media 77,3 £ 11,8 afios).

Durante el periodo 2015-2019, los costes
totales asociados al problema cardiovascular
alcanzaron los 15.373 euros por persona,
siendo las hospitalizaciones por enfermedades
cardiovasculares el  determinante mas
significativo (75,8 %), especialmente las
hospitalizaciones por la enfermedad (51,0 %)
(Escobar et al., 2020).
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El panorama descrito aumentara la necesidad
de asistencia sanitaria y de la cobertura de la
proteccion social. Esta situacién ha generado
que organizaciones a nivel mundial, como
la Organizacién Panamericana de la Salud,
fomenten la Década del Envejecimiento
Saludable 2021-2030, declarada por la
Asamblea General de las Naciones Unidas,
en diciembre de 2020, como la principal
estrategia para lograr y apoyar acciones
encaminadas a construir una sociedad para

todas las edades (OPS y OMS, 2020).

Es asi como se gesta el concepto
Envejecimiento Activo (EA), el cual es
definido por la OMS como el proceso
de optimizaciéon de las oportunidades de
salud, participacion y seguridad con el
fin de mejorar la calidad de vida de las
personas a medida que envejecen (Work
Health Organization, 2002). Se resalta la
importancia de que los gobiernos promulguen
politicas y programas orientados a fortalecer
estos aspectos, fundamentados en los
derechos, las necesidades y capacidades de
los mayores (Urrutia, 2018).

En este sentido, los paises, a través de las
politicas publicas como eje fundamental de la
gestion gubernamental, formulan propuestas
orientadas a la solucién de problematicas
socialmente reconocidas. Estas politicas
establecen mecanismos para su diseno,
implementacion, seguimiento y evaluacion,
los cuales se desarrollan a partir de la
interlocucion entre actores gubernamentales
y ciudadanos (Ortega y Méndez, 2019). En
relaciéon con lo afirmado anteriormente, en
Colombia, el Plan Decenal para la Salud
Cardiovascular y la Diabetes (2013-2023),
junto con las guias de atencion integral,
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constituyeron una herramienta fundamental
para fortalecer la capacidad de respuesta
del Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS), orientadas al mejoramiento
de la prevencion, diagnostico y manejo de
estas enfermedades cronicas. Asi mismo,
en el ano 2015 se actualizo la politica
publica de envejecimiento, con el fin de
incorporar los aspectos econémicos y sociales,
asi como las politicas para el desarrollo
sostenible, respaldadas por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social, quién finalmente
la denomina  “Politica colombiana de
envejecimiento humano y vejez 2015 - 2024”
(Urrutia, 2018; Escano-Marina, et al., 2017).

El indicador de envejecimiento (IEA) para
Colombia es de 37,4%. Un porcentaje
reducido de personas mayores participa en
grupos politicos o sociales, o en actividades
que impliquen la toma de decisiones con
impacto en la sociedad y el pais. De otra
parte, segun el indice de Barthel instrumento
que mide la capacidad de la persona para
la realizacion de actividades basicas de la
vida diaria (ABVD), el 84,2 % de esta
poblacién es independiente. Sin embargo,
aunque mantienen una vida auténoma, solo
el 20,8 % de las mujeres adultas encuestadas
manifestaron practicar ejercicio de manera
activa. La proporciéon de personas mayores
vinculadas a actividades de aprendizaje en
algiin establecimiento de educacion fue muy
baja (0,9 %), lo que limita la capacidad de
adquirir nuevas habilidades y competencias,
asi como de modificar actitudes (Tamayo et
al., 2021).

El panorama expuesto develd6 que si
bien se han documentado avances en la
incorporacién de acciones que promuevan
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el envejecimiento a través de politicas, la
prevalencia de la enfermedad cardiovascular
plantea la mnecesidad de profundizar en
la identificacion de las intervenciones y
actividades implementadas a fin de fomentar
el envejecimiento activo en los adultos
mayores para el afio decenal 2021-2031.

Material y métodos

La presente revision de alcance muestra la
produccién cientifica de las intervenciones o
acciones aplicadas en los adultos mayores con
problemas cardiovasculares para fomentar
el envejecimiento activo. Dicha revision se
desarroll6 a partir de los parametros Peters
(Munoz y Espinosa, 2008). El periodo de
seleccion de articulos comprendié los ultimos
cinco anos (2018-2022), y la busqueda se
realizo entre septiembre y diciembre de 2022.

Para organizar la busqueda, se utilizaron
elementos de la estrategia PICO: P: adulto
mayor, [: envejecimiento activo y saludable,
O: intervenciones/acciones (se omitié la
C, dado que el objetivo no es comparar).
Los criterios de inclusiéon fueron articulos
primarios publicados en texto completo
que aborden  programas, actividades,
intervenciones en adultos mayores con
enfermedades cardiovasculares; y los criterios
de exclusion, carta editorial, estudio de caso,
articulos de opinion.

La combinacion de los descriptores se
obtuvieron a través del National Center of
Biotechnology Information (NIH) PubMed
MeSH: Vejez activa /vejez saludable,
programa de salud, enfermedades cardiacas o
enfermedad cardiovascular, profesionales de
salud. Posibles combinaciones:
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1. Envejecimiento activo “and”
enfermedades cardiovasculares ‘“and”
programas de salud.

2. Vejez activa  “and”  enfermedades
cardiovasculares “and” intervenciones en
salud.

3. Actividades en salud “and” vejez activa
“and” enfermedades cardiacas.

4. Programas interdisciplinarios “and”
enfermedad cardiovascular “and” adulto
mayor.

A todos los descriptores indicados se les
agregd el operador de busqueda “and”.
Las bases de datos consultadas fueron

Scopus, Dialnet, Ebscohost y ScienceDirect.
Asimismo, se realizaron busquedas para
identificar estudios no publicados en Google
Scholar y repositorios. En adicién, se
emplearon los siguientes filtros para las
bases de datos: ano de publicacién; tipo
de documento (articulo); lenguaje (espafiol,
inglés); disponibilidad del texto (full text).

En cuanto a las estrategias utilizadas para
minimizar el sesgo de selecciéon, en primer
lugar, se definieron de manera precisa los
criterios de inclusion y exclusion; en segundo
lugar, dos evaluadores realizaron lectura de
los titulos y los resimenes de los articulos
seleccionados (revision por pares ciega). A
fin de asegurar que el trabajo cumpliera
con los criterios de elegibilidad, se us6 el
Software RAYYAN. Por otra parte, se evalud
la calidad de cada uno de los articulos de
forma independiente, mediante herramientas
especificas: Strobe para estudios transversales
(Peters et al., 2015), y Caspe para la lectura
de ensayos clinicos (Berra et al., 2008).
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Proceso de extraccion de datos

tras la lectura del titulo, resumen o del
articulo completo, se elaboré una matriz de
datos en el programa Excel version 2013
con los articulos seleccionados por los dos
revisores. Se disend una primera tabla piloto
usando una muestra inicial de articulos
seleccionados, con el fin de verificar la
viabilidad de recopilar toda la informacion.
Un primer revisor hizo la extraccién de los
datos, y el otro comprobd su concordancia.
La sintesis de resultados fue descriptiva;
se senalaron las particularidades de cada
articulo, los posibles sesgos o problemas
de calidad, y sus principales resultados y
conclusiones (tabla 1).

Resultados

La estrategia de busqueda para esta revision
mostré 1774 articulos en la primera fase, de
los cuales se eliminaron 1060 por similitud
y 620 por criterios de exclusiéon. De los
94 restantes, 60 se excluyeron por estar
en conflicto, y de los 34 que quedaron,
se eliminaron 12 por no encontrarse en
texto completo. Finalmente, se obtienen
22 articulos que cumplen con el objetivo
de la revision para ser analizados. La
figura 1 muestra el proceso de seleccién de
los articulos, segtin el diagrama PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic
reviews and Meta-Analyses).

Caracteristicas de los articulos

Los paises europeos aportaron una mayor
cantidad de estudios (12), seguido de América
del Norte (6) y América del Sur (4). Del
total de los 22, se encontraron 5 de revision
bibliografica, 4 de tipo experimental, 6
descriptivos, 2 psicométricos, 3 cualitativos,
1 mixto y 1 tesis doctoral. La distribucion en
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. . " " Tipo de documento yio . Determinante
Nmaro Autores Tituo del artoulo Ao de publcacién o documents Fisidion v
1 OIS E;DY) Rich, MW | ¢.ardiovascular Screening and Primary Prevention in Older Adults 2018 Articulo de revision EEUUfingiés Discapacidad
. ies on los factores de de los adultos mayores de R Funcionaldad/
2 Pérez, B etal (31) el 2018 Tesis de doctorado Espafialespafiol iy
3 MartinRuiz, E et al (32) | una revision de revisiones d ntervenciones no famacoisicas, 2018 e Sevillalespaiiol Caidad de vida
4 Garcla Falotn, D. etal (39) | hienrer [ AMACAUNER eh aoules mayores Rperensos. Una experenca on f atencicn 2018 Estudio descriptivo fisico cuaniitaivo y iransversal CubalEspariol Gaiidad de vida
s Aquiar-Chasipantalif ot al (34) | Los benaficios de Ia actividad fisica &n el aduto mayor: Revision sistematica 200 Investigacién bioiografica Ecuador Funcionalidad
6 Landeros-Olvera, E et al (35) | Sroaro o1 ensayo 2020 Ensayo controlado aleatorio Norusgaiinglés Fungionalidad
. el Rojs .ot 55 | 409 S a0 ke i ranaded cadvsclary ot s on o 20 S— [— E—
8 Grassler, B. (37) e :r:u:’f:‘:;;:::;":"m on heart rate variabilty and cardiovascular health 2021 Revisién sistematica Alemaniafinglés Calidad de vida
Development and validation of a knowiedge, afitude, and praciice questionnaire regarding Valdez y confiabiidad de un cusstionario sobre conccimierto, . .
o Ce R e ascular iseases in an Iranian general population 22 acitud y préctica (KAP) FErTs Calidad devida
© FeakPoi R tais9 | ASamienosocil, 3070 soial y seledadcomo preciclores d idenis y motadad por 20 s secunaro emariaingés spoyo sasl
1 daraba Sudtez, 5 of o (40) | FEAaGen ENTE el adherencia al atamizni y apeyo sodilen pacieies con fala 2021 Esiudio comclacional con mucsireo no probabilstico Portugalingles Apoyo sacial
Disefio de prueba de investigacién-acién de 12 mess, dhvicido.
A Digital Health Piatfor for Integrated and Proaciive Patient. Centered Muimorbidty Seif- n’ cilos d evaluacion y con na duracion t 3 meses cada . .
Dinsmore, J. 21 (1) | 1anagement and Gare (ProAGT): Protocol fr an Acton Reseatch Proof.f-Cancept Tial 20 uno, con una fase reflexiva de redissiio y desarrolo de 1 mes randainglés Calidad de vica
después de los ciclos 1y 2
3 Lucerén (42). TIC en actividad fisica y parametros cardiovasculares en mayores 202 Descrpivo Espanalespariol Funcionalidad
4 Gentile, C. et al (43) Mingfuiness Based Stress Reductionin Older Adus at sk for Coronary Artery Disease: A 202 Ensayo piloto aleatorizado GCanada finglés Apoyo sacial
15 Jones, LW ctal (@) | Shallenges to dietary hypertension seifmanagement as described by a sample of Afcan 2022 Anéliis temético cuaitatvo. Estados Unidosiinglés Gaiidad de vida
i Stefanick, UL etal (@5) | 1romen s Heall iifalive Sirong and Healthy (WHISH) s pragmalic physical actty 202 Ensayo pragmiico Estados Unidos fnglés Funcionalidad
Web-Based Nursing Inervention fo Promote Healthy Lifestyle of Older Aduts Living vith
. Coronary Artery Dissase: Protocol for a Mixed Method Piot Study
17 Virorique. D, (45) 2023 Protocolo para un estudio piloto de método mixto Canada/inglés Calidad de vida
. g 1) St mproe e Indeies Cartiovsada Pyl Efect. it Bt o2 p—, Descrivo Erasiingés Funcionalidad
1 Ungar, Aetal (48) | Hypertension in the elderl: why one size does not it all. 202 Revisién de eratura Ialaingiés Funcionalidad
Escalade salud slecirérica de fragiidad ds CARE: asociacién con resultados de salud
2 Beauchet, 0. (49) adversos incidentes y comparacion con a escala de fragiidad del Estucio d Salud 202 Conorte observacional Canadéfngiés Discapacidad
Cartiovascular en la cohorts NuAge
2 Fong, BYF etal (50) | Envejecimiento saludable y cjercicio regular 202 Capitulo de ioro Hong Kangiinglés Funcionalidar
2 anchez G etal (51) : nipertensis i 202 Validacion expertos MéxcaEspaiiol Caidad de vida

Tabla 1. Matriz caracteristicas generales de los articulos seleccionados y clasificados por los factores de la vejez.
Fuente: elaboracién propia.

Articulos identificados en
la base de datos

1774
Cribado
Articulos removidos por similitudes Articulos removidos criterios de
1060 exclusion afios/otro tema 620
Articulos gaeliminares Articulos en cenflicto excluidos
- 60
Flegibilidad

Articulos de texto completo no
encontrados 12

Incluidos

Articulos de texto completo
evaluados 22

Figura 1. Flujograma de articulos encontrados y analizados de la busqueda bibliogrdfica.
Fuente: Elaboracién propia, segun criterios PRISMA.
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las bases de datos fue la siguiente: Dialnet,
con 5; Scopus, con 14; ScienceDirect, con 2; y
Ebscohost, con 1.

Intervenciones para promover
el envejecimiento activo en
adultos mayores con alteraciones
cardiovasculares segin los factores de
la vejez

Una vez analizados los articulos, se

organizaron de acuerdo con los factores
de la vejez en situaciéon de enfermedad,
quedando de la siguiente manera: segun la
funcionalidad, 8; discapacidad, 3; calidad de
vida, 8; problemas sociales y econdémicos, 3
(ver tablas 2, 3, 4y 5).

Los ocho articulos sobre factor de la
funcionalidad se distribuyeron asi: cinco en
paises de Europa, uno en Sudamérica y uno
en Norteamérica. Se destacan intervenciones
orientadas a la actividad fisica dirigida
por profesionales con seguimiento de
nutricion, enfermeria e instructor fisico,
consideradas pautas benéficas en el adulto
mayor para mantener el funcionamiento en
sus actividades de la vida diaria, las cuales
en ocasiones se acompanaron del uso de la
tecnologia como ayudante para la motivacion

(tabla 2).

En cuanto al factor de discapacidad,
se identifico poca evidencia, pues solo
tres articulos de la revision resaltan la
importancia de identificar escalas validas
y confiables para evaluar el grado de
discapacidad que presentan los adultos

mayores para mantenerse activos (tabla 3).

Durante la busqueda de literatura, el factor
calidad de vida, con ocho articulos, muestra
la importancia de promover estilos de vida
saludables y la adherencia a los tratamientos

SANTOTOMAS

122

como aspectos que contribuyen a mantener
el estado de salud en los adultos mayores con
enfermedades cronicas (tabla 4).

Al analizar el factor apoyo social, solo tres
articulos afirman el rol de la familia en el
tratamiento y los controles de los adultos
mayores. Asimismo, se identific6 que el
contexto en el que habita el adulto mayor
aporta de manera positiva o negativa al
control de la enfermedad (tabla 5).
Discusion

La revision de alcance mostré que los paises
europeos, con 12 articulos, han avanzado en
propuestas sobre el envejecimiento activo, aun
en situacion de enfermedad cardiovascular.
Ademas, los ocho articulos del factor calidad
de vida evidencian la relevancia de considerar
este aspecto al momento de las consultas de
control, como se fomenta en el plan para

la década del envejecimiento saludable 2020-
2030 (Escobar et al., 2020).

Dentro de los factores de la vejez, la
funcionalidad en los adultos mayores es uno
de los objetivos principales del sistema de
salud, tanto para prevenir complicaciones
derivadas de la enfermedad, como para
garantizar procesos de rehabilitaciéon acordes
con sus necesidades, con el fin de favorecer
la calidad de vida en las enfermedades
cronicas. Por ello, los efectos protectores
de la actividad fisica particularmente, el
entrenamiento de fuerza sobre la salud
muscular en adultos mayores han sido
ampliamente  documentados. De igual
manera, el ejercicio aerdébico se recomienda
para la prevencion y el tratamiento de
enfermedades cronicas relacionadas con
la  vejez, como la hipertensiéon arterial
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Autores Intervenciénfactividad Profesionales

Aguilar- Actividad fisica moderada 30 minutos todos los dias de |a semana de manera controlada por un S
. - F Interdisciplinario

ChasipantaW et al profesional capacitado.

. . Seguimiento mensual de la discapacidad funcienal al medir la presion arterial, el colesterol y la
Hierrezuelo Rojas N. . . . 4 . L oo N AT
otal obegwdad, e intervenir la fragilidad y el deterioro cognitivo logran disminuir las complicaciones Interdisciplinario
cardiovasculares
Luceron, M. L.y Uso de las herramientas TIC como recordatorio para aumentar la actividad fisica y mejorar los A
- . Interdisciplinario
Valera, J parametros cardiovasculares en adultos mayores.

Promaover la actividad fisica (AF) mediante boletines (trimestrales), mensajes telefénicos mensuales
de motivacion, correos electronicos mensuales, una pagina web y contacto con el personal, segin
se solicite, disminuyd el comportamiento sedentario y redujo los principales eventos CV en mujeres
mayores.

Ejercicio regular en los adultos mayores muestra buena adaptabilidad al ejercicio, lo que indica que
el ejercicio fisico puede promover la funcion del sistema cardiovascular.

Estrategias de tratamiento personalizadas, adaptadas a la fragilidad y al estado funcional de las
personas.

Promaver el ejercicio regular segln factores persenales, ambientales, sociales y politicos, que
estimulen la funcién fisica, cognitiva v la capacidad intrinseca, movilidad.

Stefanick, ML.et al Interdisciplinario

Xu, J. Interdisciplinario

Ungar, A. et al Interdisciplinario

Fong, BYF et al Interdisciplinario

Tabla 2. Intervenciones para promover el envejecimiento activo en adultos mayores con enfermedad cardiovascular

segun el factor funcionalidad
Fuente: Elaboracién propia.

Autores Intervencién/actividad Profesional

0 El estudio Life Interventions and Independence for Elders (LIFE) compard un
Orkaby, A. R. y Rich, o A s . S
M. W régimen de ejercicio estructurado con educacin para la salud. Se demostrd una  Interdisciplinario
: reduccién del 18 % en la discapacidad de movilidad.

Pérez, B et al Educacion en salud que incide en la funcienalidad y discapacidad. Interdisciplinario

Medir el estado de fragilidad que incluye caidas, depresidn, deteriore cognitive y

Beauchet, O " o
funcional, y trastornos neuro-cegnitivos.

Interdisciplinario

Tabla 3. Intervenciones para promover el envejecimiento activo en adultos mayores con enfermedad cardiovascular

segun el factor discapacidad
Fuente: Elaboracién propia.

Autores Intervencién/actividad Profesional
La adherencia al tratamiento como un elemento clave en la prevencion primaria, la toma de
Martin-Ruiz, E et al suplementos de vitamina D, incremento del consumo de acidos grasos omega 3, Qigongy  Unidisciplinario

“counselling” o educacidn para la modificacion de factores de riesgo cardiovascular.
Intervenciones de ejercicios de resistencia, coordinativos y multimodales sobre la variacion

Grassler, B. et al de la frecuencia cardiaca en reposo en adultes mayores sanes de 60 afios, en promedio, y  Interdisciplinario
mayores.
" Identificar los conocimientos, las actitudes y précticas que aplican los adulios mayores S
Koohi, F. et al ! Y P q B Y Interdisciplinario

para el manejo de la enfermedad cardiovascular.

Uso de una plataforma de salud digital para mejorar y promover la atencién integrada en el

Dinsmore, J. et al Lo
hogar y la autogestion apoyada para personas mayores

Interdisciplinario

Actividades de autocontrol para regular la hipertensién mediante una alimentacién
Jones, LM. et al saludable, como los enfoques dietéticos para detener la hipertension (DASH) y las dietas Interdisciplinario
cetogénicas.

Seguimiento y apoyo de un profesional de la salud, para satisfacer las necesidades de los

Audrey, L.; Véronique, D. | adultos mayores, con el uso de la web para potencializar el conocimiento, la motivacién y Interdisciplinario
autoeficacia para promover estilos de vida saludables.
Uso de materiales didactices e informatives con el fin de aconsejar sobre los factores de

Borrayo-Sanchez, G. etal | riesgo para el desarrollo de enfermedad cardiovascular. Participan trabajo social y de Interdisciplinario
psicologia.

Tabla 4. Intervenciones para promover el envejecimiento activo en adultos mayores con enfermedad cardiovascular

segun el factor calidad de vida
Fuente: Elaboracién propia.
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Autores Intervencién/actividad

Ereak o Rt los efectos de interaccién con la salud.

Jaraba Sudrez, S. et al escalas.

Gentile, C. etal adultos mayores con riesgo de ECV.

Seguimiento durante 4,5 afios a las persenas con apoyo social y sin apoye social, y medir

Se midié el nivel de adherencia al tratamiento y el apoyo social emocional con uso de

Reducir el estrés a partir de la atencién plena (relajacién, interaccién, imagen corporal) en

Profesion

Medicina y Enfermeria

Medicina y Enfermeria

Interdisciplinario

Tabla 5. Intervenciones para promover el envejecimiento activo en adultos mayores con enfermedad cardiovascular

segun el factor apoyo social
Fuente: Elaboracién propia.

(Mejia-Lopez et al., 2017; Noa et al., 2021;
Gallegos-Carrillo et al., 2019; Martin-Ruiz et
al., 2018).

De igual modo, Vargas y Rosas
(2019)  demostraron que el ejercicio
aerébico moderado ayuda a disminuir
significativamente los niveles de presién

arterial sistélica y presion arterial diastolica
en esta poblaciéon, ademas contribuye a
mantener una condiciéon fisica funcional
O6ptima para el desarrollo de actividades
béasicas de la vida diaria.

En cuanto a la calidad de vida, este ha sido
el determinante que mostré6 mayor numero
de investigaciones. Esto podria explicarse
a partir de lo senalado por Vazquez et
al. (2023), quienes sostienen que la actividad
fisica y calidad de vida en los adultos mayores
significa mantener las relaciones sociales y
el ocio; ademas, contribuyen principalmente
a la prevencion de enfermedades de origen
psicoldgico (depresién) y favorecen un

envejecimiento exitoso, activo y saludable.

En esta misma linea, Matos et al. (2022)
consideran el estilo de vida como un
condicionante para mantener la practica
de actividad fisica en adultos mayores, a
razén que genera impacto positivo en la
conservacién de la calidad de vida. Asimismo,
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Enriquez et al. (2022) mencionan que la
actividad fisica de forma regular, vigorosa
o moderada, genera una sensaciéon positiva
acerca de la calidad de vida, la cual se
conforma en su totalidad por las dimensiones
de funcionamiento fisico, limitaciones de
roles debido a la salud, bienestar emocional
y salud general.

Respecto al apoyo social, se destaca que este
se constituye a partir de la participaciéon con
los amigos, la familia y el entorno. Ademas,
se observd que se relaciona de manera
estrecha con las actividades recreativas y
la actividad fisica, dado que estas generan
felicidad, beneficios y recompensas, derivadas
de la interaccion con la sociedad, las familias
y las instituciones de salud. Por lo tanto,
este determinante se considera esencial en el
adulto mayor y contribuye al entendimiento
del proceso de envejecimiento. Como lo
afirman Salazar et al. (2020): los adultos
mayores son percibidos por la sociedad como
personas vulnerables, por lo que el apoyo
social fortalece el apego y la confianza de
familiares y amigos hacia ellos, ayudandolos
a enfrentar los cambios que ocurren en esta
etapa; ademas, contribuye a la reduccion de
sintomas depresivos.

ediciones

USTA
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De igual manera, Nunez et al. (2020)
aplicaron en su investigacién un programa
educativo con actividad fisica, el cual logré
disminuir el malestar psicolégico a niveles
moderados. Este resultado es similar al del
estudio de Saavedra et al. (2021), quienes
senialan que para los adultos mayores la
actividad fisica es una oportunidad de
encontrarse, conversar, conocerse, recibir
afecto, salir e intercambiar ideas con otros
individuos; exponer sus puntos de vista sobre
situaciones del dia a dia, asi como de otros
contextos de la vida.

En cuanto a la discapacidad, Can et al. (2019)
mostraron que el ejercicio en la vejez ofrece
una gama amplia de beneficios fisiologicos,
desde controlar la atrofia muscular, favorecer
y mejorar la movilidad articular, aumentar la
inmunidad, la fuerza y la flexibilidad, hasta
mejorar la autoestima y la salud.

A pesar de que la mayoria de los programas
de actividad fisica y ladica estan dirigidos a
personas sin limitaciones fisicas o cognitivas,
quienes pueden comprender, ejecutar y
repetir las instrucciones recibidas, asi como
incrementar progresivamente las repeticiones
y la intensidad de los ejercicios, se reconoce
la necesidad de disenar estrategias inclusivas
que contemplen a poblaciones con diversas
condiciones de salud, garantizando asi el
acceso equitativo y el beneficio integral de
la practica de la actividad fisica.Arrizabalaga
(2020), en su investigacién de adultos mayores
con discapacidad intelectual severa, demostré
que la fisioterapia, combinada con terapia
manual y actividad fisica, es un tratamiento
eficaz para mejorar las funciones fisicas
y psicologicas de adultos mayores fragiles
que no comprenden instrucciones verbales,

SANTOTOMAS

125

no toleran el contacto fisico y presentan
niveles muy bajos de resistencia al esfuerzo,
con la intencién de impactar las variables
psicologicas como la ansiedad, depresién y
estrés.

Conclusiones

La revisién bibliografica devel6 la necesidad
de articular las disciplinas del area de la
salud con los factores de la vejez, por
medio de politicas publicas relacionadas con
el envejecimiento, con el fin de promover
practicas especificas para la poblacién con
problemas cardiovasculares. De igual manera,
muestra la importancia de medir los factores
de la vejez para identificar de manera
temprana el riesgo que pueda tener la
poblacién con relacion a mantener un
envejecimiento activo y, a partir de ello,
establecer estrategias en salud dirigidas a los
adultos mayores, que permitan mejorar los
indicadores en salud de la calidad de vida.

Finalmente, la revision permitié conocer
los adelantos en intervenciones que han
desarrollado diferentes paises, con miras a
minimizar la prevalencia de la enfermedad
cardiovascular y mantener el envejecimiento
activo.

Limitaciones

Las actividades encontradas se han realizado
de manera especifica, sin articular todos
los factores de la vejez, lo que muestra la
importancia de investigar el impacto que
tendria la implementaciéon de programas
integrales para adultos mayores con
problemas cardiovasculares.
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