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RESUMEN

El uso de estilos de vida saludables es importante por una variedad de razones, ya que tiene un
impacto positivo en la salud fisica y mental de las personas, asi como en su calidad de vida en general,
adoptar un estilo de vida saludable es importante porgque beneficia tanto la salud fisica como mental,
contribuye a una mayor longevidad y calidad de vida, y reduce el riesgo de enfermedades cronicas.
Ademas, tiene efectos positivos en la sociedad en general al reducir los costos médicos y promover un
entorno mas saludable para todos. Por lo tanto, es fundamental promover y adoptar habitos saludables
en la vida cotidiana. El objetivo del estudio fue analizar la importancia de fomentar estilos de vida
saludables en adultos mayores con enfermedades cronicas no transmisibles. Para la realizacion de este
proyecto se utiliz6 una metodologia cualitativa, descriptiva, explicativa e investigacion transversal, ya
que mediante una revision bibliografica se obtuvo la informacion necesaria sobre la importancia de
fomentar estilos de vida saludables. Los Resultados En base a la investigacion se concluye que
mediante el fomento de estilos de vida saludables se obtiene una reduccion significativa de
enfermedades cronicas no transmisibles y secuelas irreversibles a futuro en los adultos mayores, y su
conocimiento sobre factores de riesgo y medidas de prevencion no se limitaria a esta poblacién y
podria implementarse en mas grupos etarios para prevenir dichas patologias a futuro, también se llega
a la conclusion que la actividad fisica y una alimentacion saludable juegan un papel muy importante

en la reduccion y prevencion de enfermedades cronicas no transmisibles.
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Healthy Lifestyles in Older Adults with Non-Communicable Chronic
Diseases: A Systematic Review

ABSTRACT

Using healthy lifestyles is important for a variety of reasons, as it has a positive impact on people's
physical and mental health, as well as their overall quality of life, adopting a healthy lifestyle is
important because It benefits both physical and mental health, contributes to greater longevity and
quality of life, and reduces the risk of chronic diseases. Additionally, it has positive effects on society
at large by reducing medical costs and promoting a healthier environment for all. Therefore, it is
essential to promote and adopt healthy habits in daily life. The objective of the study was to analyze
the importance of promoting healthy lifestyles in older adults with chronic non-communicable
diseases. To carry out this project, a qualitative, descriptive, explanatory and cross-sectional research
methodology was used, since through a bibliographic review it was obtained the necessary
information about the importance of promoting healthy lifestyles. The Results Based on the research,
it is concluded that by promoting healthy lifestyles, a significant reduction in chronic non-
communicable diseases and irreversible consequences in the future is obtained in older adults, and
their knowledge about risk factors and prevention measures does not It would be limited to this
population and could be implemented in more age groups to prevent these pathologies in the future. It
is also concluded that physical activity and a healthy diet play a very important role in the reduction

and prevention of chronic non-communicable diseases.
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INTRODUCCION

Se entiende como enfermedades crénicas no transmisibles aquel grupo de enfermedades que persisten
a pesar de llevar tratamiento, en etapas tempranas no suelen interferir con la vida cotidiana de las
personas, por lo que su identificacion se la realiza en etapas avanzadas o durante examen medico, en
el adulto mayor se diagnostica cuando ya existe dafio organico (Peralta et al., 2020, p. 3).

Es asi como algunas de las enfermedades crénicas mas comunes son la hipertension, la diabetes, la
artritis, la enfermedad pulmonar obstructiva crénica y la renal crénica. Estas patologias pueden
presentarse por distintos factores, incluyendo la edad, el estilo de vida, los genes y las condiciones
ambientales. Teniendo en consideracion que muchas de ellas son posible prevenirlas mediante el
control de los factores de riesgo, como el tabaquismo, la obesidad y el consumo excesivo de alcohol
(Maggi y Llanos, 2022, p. 2).

Una de las enfermedades crénicas no transmisibles mas preponderantes del adulto mayor es la
Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2). En este grupo poblacional la DM2 se relaciona a la pérdida de
funcionalidad, reduccién de masa muscular, aumento de comorbilidades y muerte prematura,
afectando considerablemente la calidad de vida. En el adulto mayor, la DM2 se relaciona a la pérdida
de funcionalidad, reduccion de masa muscular, aumento de comorbilidades (HTA, enfermedad renal,
alteraciones visuales, enfermedades cardiovasculares, amputaciones) y muerte prematura (Gomez et
al., 2020, p. 51).

La prevalencia de las enfermedades crénicas aumenta con el pasar de los afios, de esta manera se da
importancia a la promocion del autocuidado, entendiéndose como actividades diarias que promueven
y conservan la salud, asumiendo el paciente un papel responsable sobre su alimentacion, higiene,
descanso, salud mental y adherencia al tratamiento (Rosero et al., 2021, p. 1).

Es decir, el envejecimiento es un proceso dinamico, progresivo e irreversible en el cual se relacionan
factores bioldgicos, psicolégicos y sociales. De esta manera se lo define como un deterioro
generalizado y progresivo de las funciones del ser humano provocando perdida de respuesta
adaptativa al estrés lo que ocasiona mayor riesgo de adquirir enfermedades relacionadas con la edad

(Chicaiza, 2021, p. 31).
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Los cambios que ocurren en el adulto mayor no solo se deben al proceso de deterioro bioldgico e
irreversible; sino que se relacionan con factores externos, como la pérdida prematura por abandono,
enfermedades agudas y cronicas, marginacion social, desnutricion y pobreza (Nufiez, 2019, p. 26).

La OMS reporta que las enfermedades cronicas no transmisibles constituyen la principal causa de
muerte con el 71% de defunciones en todo el mundo.

En América, causan el 81% de todas las muertes, siendo las cuatro principales causas de muerte las
enfermedades cardiovasculares 34,9%, cancer 24.3%, enfermedades respiratorias crénicas 8,9%,
diabetes 6,2% (Macias et al., 2023, p. 4).

Segun ENSANUT en el ecuador durante el 2012- 2014 se evidencio que el 50 % de la mortalidad se
debe a las ECNT, las enfermedades cardiovasculares con un 25 %; Cancer 17 %; Diabetes 4 %;
Enfermedades respiratorias 4 %, en la ciudad de cuenca se realiz6 otro estudio en el afio 2017 sobre
la prevalencia de diabetes tipo 2 identificAndose la prevalencia de 5,7 %; en las mujeres fue del 5,5 %
y en los hombres 5,9 %, y se identificd que el riesgo para Diabetes Mellitus tipo 2 aumenta con la
edad (Peralta et al., 2019, p. 2).

Es decir, las Enfermedades cardio vasculares representa la principal causa de muerte. Estas
enfermedades se relacionan con los estilos de vida, el estrés personal y laboral, falta de actividad
fisica, asi como alimentacion. La hipertension arterial (HTA) es el principal factor de riesgo para
sufrir una Enfermedad cardiovascular, padeciéndola una de cada tres adultos en 2019, la prevalencia
mundial de HTA en adultos de 30 a 79 afios fue del 32% en mujeres y 34% en hombres (Avellan et
al., 2022, p. 2).

En Ecuador, la prevalencia de hipertension arterial en mayores de 50 afios es de 38,7%, y
correspondiente a los adultos mayores de 60 afios es de 42.7%, se valoré la HTA en los adultos
mayores ubicandose en el segundo lugar entre las causas de mortalidad general a nivel del Ecuador.
Es fundamental reconocer la relacion entre la prevalencia de Hipertension arterial y estilos de vida en
adultos mayores (Mendoza & Ponce, 2020).

El diagnostico de HTA en el adulto mayor es igual que en el adulto joven, se realiza al menos tres

tomas de la presion arterial en condiciones adecuadas y en dias diferentes.
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Ademaés, si fuera necesario se puede realizar exadmenes que incluyen: electrocardiograma,
ecocardiograma, pruebas de laboratorio. La presion arterial alta debe tratarse inicialmente con
cambios de héabitos de vida, se ha manifestado que la presion arterial es susceptible de control
mediante modificaciones del estilo de vida (Pico et al., 2020, p. 6).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, la calidad de vida es una percepcion que el individuo
tiene de su lugar en la existencia, en relacion de la cultura y del sistema de valores en los que vive y la
relacién con sus objetivos, expectativas, normas e inquietudes. Tratandose de un concepto muy
amplio que se encuentra relacionado con la salud fisica, la independencia y estado psicolégico de la
persona, asi como la relacién que tiene con su habitad (Hancco, 2020, p. 12).

Es asi como la capacidad de vivir en forma independiente y dignamente es fundamental para poseer
una buena 6ptima calidad de vida, perpetuando la funcionalidad e independencia y disminuyendo la
incidencia de discapacidad. Siendo asi la mayor amenaza el desarrollo de la fragilidad en el adulto
mayor. Siendo un estado de gran vulnerabilidad, los sentidos son fundamentales para la calidad de
vida, principalmente la vision y la audicion, los que nos permite integrarnos con la sociedad. El como
Ilegamos mental y fisicamente al periodo de adulto mayor viene estrechamente relacionado con la
fisica periddica, una alimentacion balanceada, el tener un peso adecuado, el no consumo de sustancias
toxicas, poseer una elevada espiritualidad, asi como el descansar y dormir adecuadamente (Iza &
Saavedra, 2023, p. 176).

El MSP estipula, la realizacion constante de actividad fisica produce mejoria en la salud y ayuda a
prevenir enfermedades mejorando la calidad de vida y prolongandola, posee varios beneficios como
son: beneficios fisiol6gicos que permiten disminuir el riesgo de padecer enfermedades
cardiovasculares, ayuda a controlar el sobrepeso, fortaleciendo la musculatura y eliminando grasa
localizada. Ademas, se ha evidenciado que las personas que realizan actividad fisica cotidiana
(Romero, 2021, p. 65).

En relacion con la actividad fisica debemos entender que esta intimamente relacionada con la
capacidad aerobica siendo la energia en forma permanente y prolongada a partir de los diversos
nutrientes y contando con suministro de oxigeno. Esta se disminuye con el pasar de los afios 10% por

década en personas sedentarias, y 15% en edades entre 50 y 75 afios.
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La capacidad aerdbica representa una de las cualidades mas importantes asociadas a la salud, ya que
constituye una medida directa del estado del sistema cardiovascular, metabdlico y respiratorio. La
capacidad aer6bica méxima es reconocida como el mas potente indicador prondstico de
morbimortalidad cardiovascular (Aguilar et al., 2021, p. 2).

Existen cuatro tipos de ejercicios que son indispensables que realicen los adultos mayores.
Actividades de resistencia como lo son las caminatas, natacion y ciclismo aumentando la resistencia y
beneficiando a la salud cardiovascular. Ejercicios de fortalecimiento: reduciendo la pérdida de masa
muscular propia de la edad. Ejercicios para estirar los musculos: ayuda a mejorar la agilidad y
flexibilidad. Ejercicios de equilibrio: que reduce el riesgo de caidas (Aldas et al., 2021, p. 5).

En América latina carece de suficiente avance en el margen del desarrollo social que permita a los
adultos mayores tener a disposicién espacios e instalaciones adecuadas que le faciliten un
envejecimiento activo y funcional. Los ambientes urbanos se relacionan intimamente con la salud de
la poblacion adulta mayor, especificamente en actividad fisica. Un desafio para el sistema de salud es
reconocer que el como se desarrolla el ciclo vital de una persona va a influir en la vejez activa de la
poblacion (Barrera, 2021, p. 7).

Las enfermedades cronicas implican tratamiento permanente y por ende la modificacion del estilo de
vida, incluyendo la alimentacion. La composicion exacta de una alimentacion saludable, equilibrada y
variada depende de cada persona, considerando la edad, sexo, economia, contexto cultural, alimentos
disponibles y habitos alimentarios. los habitos alimentarios se consideran como comportamientos
conscientes, colectivos y repetitivos, que llevan a las personas a consumir ciertos alimentos, en
respuesta a influencias sociales y culturales. La OMS propone dentro de una dieta sana y balanceada
frutas y verduras menor ingesta de azucar, menos de 5 gramos de sal al dia. El aumento del consumo
de frutas y verduras ayuda a desplazar los alimentos ricos en grasas saturadas, azlcares o sal, lo que
menora el riesgo cardiovascular (Salazar et al., 2020, p. 3).

El Potasio, es el tercer mineral mas abundante y necesario para el normal funcionamiento del cuerpo
humano ya que es un electrolito que conduce la electricidad del cuerpo, siendo esencial para el
correcto funcionamiento del corazén ademas que produce la contraccion de la musculatura esquelética

y lisa, cuando la ingesta de potasio no es suficiente puede producir aumento en la presion arterial.
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El magnesio es el cuarto mineral mas abundante en el cuerpo responsable de las funciones de mas de
350 enzimas en el organismo. Se ha realizado estudios en los cuales evidenciaron que el consumo de
magnesio a través de vegetales disminuyd la presion arterial diastolica y sistdlica. Si se decide tomar
suplemento de magnesio, se debe acompafiarlo con calcio (Caceres & Conde, 2019, p. 19).

Diversos estudios demuestran que la sustitucion del 2% de la energia procedente de las grasas trans
por grasas insaturadas reduciria entre un 7% a un 40% los casos de enfermedades cardiovasculares
ademas de casos de diabetes de tipo 2. De tal manera el reducir la ingesta de grasas saturadas
disminuyen el colesterol. Se debe de promover la regulacion e implantacion de normas de etiquetado
con el objetivo de cambiar el comportamiento de los consumidores de esta manera reduciendo las
grasas trans y saturadas en la regién (Poleth, 2022, p. 28).

En relacion con los factores de riesgo de las enfermedades crénicas no transmisibles el tabaquismo es
un factor nocivo para la salud, incidiendo en la morbimortalidad, en la calidad de vida y costo
economico para las personas y los paises. Es una sustancia que se comercializa legalmente y que
ocasiona muerte a la mitad de sus consumidores cronicos. El consumo de tabaco se ha ido trasladando
hacia los paises de bajos a medianos ingresos, los cuales concentran 80% del total de fumadores en el
mundo (Vidal et al., 2020, p. 1).

Es decir, las enfermedades crdnicas no transmisibles (ECNT) constituyen en la actualidad uno de los
mayores problemas que enfrentan los sistemas de salud a nivel mundial. Lo son por diversas causas:
el gran numero de pacientes afectados con sus concebidas tasas de incidencia cada vez mas crecientes
debido a los factores de riesgo que ocasionan dichas patologias, su gradual contribucion a la
mortalidad general, porque representan la causa mas frecuente de discapacidad, por el costo elevado
de la hospitalizacion, tratamiento médico y su rehabilitacion (Gonzélez & Cardentey, 2018).

Diversos estudios epidemiolégicos actuales demuestran que la ingesta alcohol aumenta el riesgo de
hipertension arterial, fibrilacion auricular, de cancer de estomago y de mama por lo que se aconseja la
abstinencia de alcohol. Otros estudios han confirmado que el consumo ligero de alcohol puede reducir
el riesgo de infarto y diabetes. De esta manera la decision del consumo de alcohol debe ser de cada

persona (Masip & Lluch, 2021, p. 1).
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El sedentarismo y los malos héabitos alimenticios provocan el aumento de peso corporal, lo que
ocasiona obesidad y sobrepeso. La OMS define al sobrepeso y obesidad como acumulacion excesiva
de grasa que ocasiona riesgo para la salud. Se puede identificar la obesidad o sobrepeso de una
persona mediante la utilizacion del IMC que es la relacion entre el peso y la talla, a partir 1975 la
obesidad se ha triplicado en todo el mundo, en 2016, mas de 1900 millones de adultos >18 afios tenian
sobrepeso, de los cuales, mas de 650 millones eran obesos; en 2016 el 39% de las personas adultas
>18 afios fueron diagnosticados con sobrepeso, y el 13% con obesidad (Vazquez et al., 2019, p. 6).

En referencia a la ansiedad en personas mayores se sabe gque constituye un problema cuya prevalencia
es estimada entre el 0,7% y el 18,6% en mayores de 60 afios. Se realizo un metaandlisis en Espafia,
que indica la prevalencia de la ansiedad en mayores de 65 afios en un 11%. Factores fisicos como
presbiacusia y presbicia se relacionan a ansiedad en los adultos mayores, también incontinencia
urinaria, HTA o problemas de suefio y es factor de riesgo importante para desarrollar arteriopatia
coronaria, mortalidad de origen cardiaco y eventos cardiovasculares (Gomez et al., 2020, p. 4). La
promocion de estilos de vida saludables en adultos mayores que padecen enfermedades cronicas no
transmisibles (ENT) es esencial para mejorar su calidad de vida y reducir el impacto de estas
condiciones en la salud ya que la falta de adherencia al tratamiento, el sedentarismo y una
alimentacion inadecuada pueden conducir a padecer secuelas irreversibles a futuro que conlleven a la
mortalidad.

En concordancia a todo lo expuesto el objetivo de la revision sistematica fue analizar la importancia
de fomentar estilos de vida saludables en adultos mayores con enfermedades crdnicas no
transmisibles. En funcion a esto se tiene como punto de partida la siguiente interrogante: ;Cuales son
las estrategias més efectivas y sostenibles para promover la adopcion de estilos de vida saludables en
los adultos mayores que padecen enfermedades crénicas no transmisibles?

METODOLOGIA

Se desarrolld una revision bibliogréafica en la cual se utilizd un enfoque cualitativo el cual hizo
referencia a la recoleccion de datos sin medicién numérica para descubrir o afinar preguntas de
investigacion en el proceso de interpretacion (Herndndez et al., 2020). Permitié una comprensién

profunda de las experiencias, actitudes y percepciones de los adultos mayores con enfermedades
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cronicas no transmisibles en relacién con la adopcion de estilos de vida saludables y los habitos no
saludables que conllevan a padecer secuelas irreversibles a futuro que conllevan a la mortalidad.

La investigacion fue de tipo descriptiva ya que buscé especificar propiedades, caracteristicas y rasgos
importantes de cualquier fenébmeno que se analizd, es decir Unicamente permitid6 medir y recoger
informacion de manera independiente o conjunta sobre los conceptos o las variables a las que se
refieren (Herndndez et al., 2020). Permitio la recopilacion y presentacion detallada de datos referentes
a los estilos de vida saludable en los adultos mayores con enfermedades crénicas no transmisibles, los
factores de riesgo relacionados a enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT) y las causas
subyacentes de la adopcion o la falta de adopcidn de estilos de vida saludables.

Los articulos que fueron revisados y analizados correspondieron a un total de 50 estudios, por abarcar
en su introduccién, objetivos, metodologia y resultados, se realizd una revision sistematica de
documentos publicados en bases de datos electrénicos en sitios vinculados con temas de salud tales
como: PubMed, Scielo, Dialnet. Se siguieron las directrices de la declaracion PRISMA recomendada
para el desarrollo de revisiones sistematicas, las cuales garantizaron que los articulos incluidos fueran
revisados en su totalidad de forma clara. La poblacion de estudio quedo conformada por articulos
cientificos indexados e informes de tesis en los cuales se abord6 la tematica indicada divulgados en el
periodo 2019-2023.

Para la seleccion de los documentos de investigacion se tuvo en cuenta los siguientes criterios de
inclusion: Restriccion de tiempo desde 2019 hasta 2023, articulos en texto completo, articulos de
acceso gratuito.

En cuento a descartar los articulos innecesarios se tuvo en cuenta los siguientes criterios de exclusion:
No tener acceso a texto completo, articulos duplicados, articulos en base de datos pagadas.
RESULTADOS Y DISCUSION

Se llevé a cabo una revision sistemética de la literatura consultando bases de datos electronicas
especificas del &ambito de la salud. Se utiliz6 PubMed como base de datos principal para obtener un
corpus de literatura cientifica, complementada con busquedas en Scielo y Dialnet para acceder a una
gama mas amplia de investigaciones y perspectivas regionales. La seleccion se centrd en materiales

publicados entre 2019 y 2023, abarcando articulos de investigacion, guias de préactica clinica.
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Para la identificacion inicial de los documentos y la verificacion de su relevancia e impacto, se
empled Google Académico.

Las variables extraidas de los 50 estudios analizados fueron 25 y en virtud de ello se exponen a
continuacion:

Figura 1 Diagrama prisma.
Descripcion de la revision sistematica en las bases de datos.

Articulos seleccionados de las siguientes bases de
datos: Scielo, Dialnet, PubMed, que contienen la
tematica para el estudio:50

Descartados después de
aplicados los criterios de
inclusién: 25

Total, de articulos: 50

Excluidos por no tener
acceso a texto completo: 8

Total, de articulos: 42

Descartados tras realizar
una lectura de resumen y
objetivos: 13

Total, de articulos: 29

Eliminados por ser archivos
duplicados: 4

Total, de articulos para
este estudio: 25

Fuente: Diagrama de flujo Prisma.

En la tabla se presenta de forma ordenada la informacion de los articulos incluidos para el andlisis y

discusion final.




Tabla 1 Relacion entre autor, afio de publicacién, tema y resultados obtenidas.

Autor Afo  Tema Resultados
(Peralta et 2020 Autotrascendencia y El hecho de que los cesantes tengan que convivir, en la
al., 2020) enfermedades crénicas no mayor parte de los casos, de manera permanente con las
transmisibles en adultos ECNT vy, de otro lado, su creciente incidencia, es el
mayores cesantes de una resultado de una serie de circunstancias irreversibles
universidad peruana. que requieren un cambio de paradigmas; se preconiza
que se debe adoptar estilos de vida saludables en todas
las esferas, puesto que los resultados demuestran que se
necesita un cambio en la concepcién vivencial, la
perspectiva de hacer de ellos agentes de transformacion
por medio de la emancipacién en sus enfermedades v,
gue comanden el control de las mismas.
(Maggi & 2022 Prevalencia de En funcion de los factores sociodemograficos, los
Llanos, enfermedades cronicas en resultados encontrados indicaron que la mayoria de los
2022) adultos mayores atendidos pacientes atendidos en el area de consulta externa del
en el éarea de consulta Hospital IESS Milagro son hombres, mestizos, casados,
externa del Hospital IESS urbanos y de clase media. Por lo tanto, la enfermedad
Milagro. cronica es un problema que afecta a todos los grupos
sociales, y no solo a uno en particular. Sobre los
factores clinicos, los méas destacados son la obesidad, el
colesterol y los triglicéridos elevados.
(Gomez et 2020 Prevalencia de diabetes La comorbilidad mas encontrada fue la hipertension
al., 2020) mellitus y sus arterial y en segundo lugar la dislipidemia; el 24% de
complicaciones en adultos esta cohorte fueron obesos y el tiempo desde el
mayores en un centro de diagndstico de la enfermedad en el 37% de los
referencia. participantes estuvo entre los 11 a 20 afios. Estos datos
nos permiten definir estrategias para mejorar el
screening en los adultos mayores para el inicio a tiempo
de medidas preventivas para reducir el riesgo de
complicaciones y permitir una mejor funcionalidad y
calidad de vida a largo plazo.
(Rosero et 2021 Enfermedades cronicas del El cuidado integral es fundamental en la salud de
al., 2021) adulto mayor: Reporte de pacientes que padecen enfermedades cronicas, se dio a

Caso.

conocer el plato saludable, se determind la importancia
de una buena y sana alimentacién para mejorar la
calidad de vida.




(Chicaiza, 2021 “Enfermedades cronicas que La calidad de vida en el adulto mayor a través de la
2021) inciden en la calidad de vida escala de Fumar determindé que las dimensiones:
del adulto mayor del canton Bienestar Fisico y Bienestar Material aspectos que
Ibarra en el periodo 2021.” derivan para presencia de las enfermedades cronicas
ademas correlacionando los Factores sociodemograficos
como género, ocupacién, vivienda e ingresos
econémicos que se correlacionan y nos determinan la
calidad de vida del adulto mayor.
(Nuhez, 2019 “Vivencias de los adultos Haberse aproximado a una realidad subjetiva de lo que
2019) mayores  jubilados, con vive y experiencia el adulto mayor con enfermedad
. cronica, desde el inicio de la enfermedad, el resultado o
enfermedades Cronico= 14 confirmacion del diagnostico médico, la aceptacion,
degenerativas”. convivencia y adaptacion a la enfermedad y las
limitaciones, ha significado especial relevancia, porque
permite apreciar y comprender como viven el proceso
salud - enfermedad, en la vejez, y a su vez como el
estado emocional se ve afectado.
(Mendoza 2020 Prevalencia de hipertension Continuar con la educacion del paciente hipertenso y de
& Ponce, arterial y estilos de vida en su familia, factor esencial para mantener un adecuado
2020) adultos mayores. estilo de vida y control de la enfermedad, y asi
minimizar la aparicion de complicaciones y elevar la
calidad de vida de los adultos mayores.
(Macias et 2023 Enfermedades crénicas no Se analizé que en Ecuador las enfermedades cronicas no
al., 2023) transmisibles y la calidad de transmisibles son comunes por afectar a la poblacion en
vida en el Ecuador. general, suelen asociarse a los factores de riesgo que,
que vinculan directamente a la aparicion de dichas
enfermedades, entre los factores asociados se
encontraron la edad, sobrepeso y obesidad y la mayor
prevalencia se destacO en las enfermedades
respiratorias, diabetes mellitus tipo Il y enfermedades
cerebrovasculares.
(Peralta et 2019 Estilo de vida relacionado La falta de educacion para modificar los
al., 2019) con la salud del adulto comportamientos que son obstaculos para mantener la
mayor con enfermedades calidad de vida 6ptima que el metaparadigma de Nola J.

cronicas no trasmisibles.

Pender promociona en &rea comunitaria al individuo, la
familia y la comunidad para una buena educacion,
del
metaparadigma por el enfermero para priorizar aspectos

también la importancia de la aplicacién
relevantes que afecten o impidan a que el individuo

lleve un estilo de vida saludable.




(Avellan et 2022

al., 2022)

Prediccion de las principales
enfermedades que afectan la
salud en Ecuador a partir de

factores de riesgo.

Las principales enfermedades que afectan a los
ecuatorianos son: las enfermedades cardiovasculares, la
diabetes mellitus, las enfermedades cerebrovasculares y
la hipertension arterial, es por esto que el control del
crecimiento de las mismas se ha vuelto un problema
tanto de salud como social, que es necesario afrontar, ya
que, ademas de las campafias sobre el cuidado para su
prevencion, no existe una herramienta tecnolégica que
permita identificar y detectar, de forma temprana y
estas  enfermedades en

eficiente, personas

independientemente de sus edades.

(Gonzalez 2018
&
Cardentey,

2018)

Comportamiento  de las
enfermedades cronicas no
transmisibles en adultos

mayores.

Las enfermedades crdnicas no transmisibles constituyen
un problema sanitario para los adultos mayores del
consultorio médico #2. En el estudio predominaron las
féminas con 75 y maés afios, asi como la hipertension
arterial en ambos sexos. A medida que se envejece es
mas frecuente la presencia de mas de 1 comorbilidad,
prevalecio el antecedente familiar de primer grado y

como factor de riesgo el habito de fumar

(Pico et al., 2020

2020)

Factores de riesgo de la
hipertension  arterial  en
adulto mayor en la
comunidad de  Cércel

Montecristi-Ecuador.

En este estudio se ha encontrado que los héabitos
alimenticios de las personas mayores incluyen el bajo
consumo de proteinas producto de carnes rojas o
blancas; ademas se ha encontrado que el peso no guarda
relacion con la hipertension arterial, ya que tanto
aquellos que poseen sobrepeso como aquellos con peso
normal padecen de esta patologia. Dentro de los factores
de riesgo identificados se tiene la falta de actividad
fisica, el alto consumo de carbohidratos y el bajo

consumo de carnes con alto contenido de omega3.

(Hancco, 2020

2020)

Calidad de vida del adulto

mayor con enfermedades
cronicas y sentido  del
humor. hospital regional

honorio delgado, arequipa,
2020

La calidad de vida de los adultos mayores con

enfermedades crénicas es mala en un 66,90 %.

(1za & 2023
Saavedra,

2023)

Enfermedades crénicas

promocion y prevencion.

Diversas investigaciones han mostrado que existen
factores de riesgo modificables para las EC como los
estilos de vida: las dietas poco saludables, el consumo
de tabaco, la falta de actividad fisica y el consumo
nocivo del alcohol, factores que contribuyen a aumentar

el riesgo de tener una o mas enfermedades cronicas.

e




Impacto de la actividad
fisica en adultos mayores
sedentarios con
enfermedades crdnicas no

transmisibles.

Como primer resultado se evidencia que, con un
porcentaje de 19 % la actividad fisica impacta de
manera positiva en el adulto mayor en la mejora del

fortalecimiento de las capacidades fisicas.

Capacidad aerobica:
Actividad

musicalizada, adulto mayor,

fisica

promocion de la salud.

La capacidad aerdbica es un factor preventivo y
predictivo de enfermedades crdnicas no trasmisibles y el
criterio de medicion tradicionalmente aceptado se basa
en el consumo méaximo de oxigeno (VO2max) con el fin
de evaluar la capacidad aerobica, los valores del VO2

max.

Actividad fisica en el adulto

mayor.

El ejercicio fisico se considera un arma secreta para
sentirse bien, vivir mas y ralentizar el proceso de
envejecimiento. Ademds, previene la diabetes, las
enfermedades cardiovasculares y forma parte del
tratamiento de la artritis, la ansiedad y la depresion, que
son problemas de salud habituales en los ancianos.

El movimiento mejora la calidad de vida de esta
poblacion y le permite volverse més autonoma. Para las
personas mayores, es importante tener en cuenta que la
actividad fisica incluye actividades recreativas o
turisticas como senderismo, ciclismo, jardineria, juegos,
deportes y tareas del hogar, como el programa de

ejercicios.

Revision tedrica sobre los
efectos de la actividad fisica

en el adulto mayor.

Si bien existe evidencia cientifica, el tema del

envejecimiento  poblacional  latinoamericano  es
contemporaneo y que demanda ain mas esfuerzos en las
politicas publicas de los diferentes paises, a fin de
brindar a las personas mayores un envejecimiento

activo, saludable e integral.

(Romero, 2021
2021)

(Aguilar et 2021
al., 2021)

(Aldas et 2021
al., 2021)
(Barrera, 2021
2021)

(Salazar et 2020
al., 2020)

Habitos  alimentarios vy
actividad fisica en adultos
mayores con enfermedad

cronica.

Los resultados de este estudio indican que, a mayor
tiempo de caminata por semana, mayor consumo de
porciones de fruta y vasos de agua en los adultos
mayores. De manera general, los resultados muestran
que los afios de enfermedad juegan un papel muy
importante y quienes reportan tener menos afios de
enfermedad tienen mayor frecuencia en el desempefio
de las actividades fisicas, asi como mayor consumo de

frutas y verduras

e




(Caceres & 2019
Conde,

Estilos de vida y prevencion
de complicaciones en la
hipertension  arterial, en
adultos mayores, Centro de
Salud Cruz de Motupe, San

Juan de Lurigancho, 2019.

Segun, los autores Zuni.K. et.al 2019 de un total de 183
pacientes, se observd que en estilos de vida el
sedentarismo era el 50%; consumo de carbohidratos,
lipidos y comida rapida con un 56.5%, 32.5% y 44.6%
respectivamente; niveles de ansiedad bajo 54.2%y altos
32.5%.

Acciones saludables para

prevenir enfermedades
cronicas no transmisibles en
personas de 65 a 74 afos.
Centro de Salud de Calpi,
diciembre 2021-marzo

2022.

Se identificé que el 67% de la poblacién no conoce
sobre las enfermedades cronicas no transmisibles, ni ha
recibido consejos sobre estas, se visualizo a través de las
encuestas un punto positivo ya que del 64% al 76%
mencionaron que no consume cigarrillos, ni bebidas
alcohdlicas, sin embargo la alimentacion saludables es
otro punto importante, donde el 84% de las personas
sefialé6 que no consume frutas, pero si consumen
alimentos no saludables como las harinas, perjudicando
esto su salud, también se observo que el 57% de la
poblacidn si realiza actividad fisica beneficiando esto a

la salud de las personas.

2019)

(Poleth, 2022
2022)

(Vidal et 2020
al., 2020)

Tabaquismo en el adulto
mayor: un  freno al
envejecimiento saludable en

la poblacidn chilena.

Los adultos mayores presentan una alta prevalencia de

consumo de tabaco y esto atenta contra el

envejecimiento saludable y funcional de nuestra

poblacion.

(Masip & 2021
Lluch,
2021)

Alcohol, salud y enfermedad

cardiovascular.

Existe una gran variabilidad geografica en el consumo
de alcohol en el mundo. La cantidad se suele medir en
gramos Yy depende del volumen del liquido y de su

graduacion.

(Vazquez 2019

etal., 2019)

Sedentarismo, alimentacién,
obesidad, consumo de

alcohol y tabaco como
factores de riesgo para el

desarrollo de diabetes tipo 2.

Los factores analizados en la presente revision son
caracteristicas, condiciones o comportamientos en el
que la probabilidad de enfermar de diabetes o sufrir una
lesion a consecuencia de esta condicion aumenta. A
menudo estos factores se presentan de manera
individual, sin embargo, es mas probable que sean
hechos que suceden en colectividad y que coexisten e
interactlan entre si. A pesar de que se tiene suficiente
informacion sobre el impacto de estos factores de riesgo
los resultados contindan manifestindose de manera

negativa.




(Gémez et 2020 En personas mayores no se El grado de ansiedad observado en nuestra muestra no

al., 2020) encontré asociacién entre se ha relacionado con enfermedades cardiovasculares ni
niveles bajos de ansiedad y sus factores de riesgo.

enfermedades La proporcién del consumo de alcohol ha sido

cardiovasculares. significativamente superior (a expensas del vino y la

cerveza) en los participantes con menor grado de

ansiedad.

Nota: Elaboracion propia

El andlisis entre autor, afio de publicacién, tema y resultados obtenidos indica que los principales
factores de riesgo clinicos son la obesidad, triglicéridos elevados, el colesterol y genética que
conllevan a padecer enfermedades cronicas no transmisibles y los habitos poco saludables como
consumir tabaco , inactividad fisica y el desconocimiento sobre las complicaciones que causan dichas
patologias es por esto que los diferentes autores hacen énfasis en el fomento de estilos de vida
saludables, actividad fisica, alimentacién adecuada y prevencion del consumo de sustancias ilicitas
para prevenir y evitar secuelas irreversibles a futuro causas por dichas patologias, proporcionando un
envejecimiento activo y saludable a este grupo poblacional.

Diversas investigaciones han mostrado que existen factores de riesgo modificables para las
enfermedades cronicas no transmisibles como los estilos de vida: las dietas poco saludables, el
consumo de tabaco, la falta de actividad fisica y el consumo nocivo del alcohol, factores que
contribuyen a aumentar el riesgo de tener una o mas enfermedades crénicas (l1za & Saavedra, 2023).
Segln (Mendoza & Ponce, 2020) también comparte la idea de que los entornos tienen una influencia
importante en el establecimiento y mantenimiento de habitos saludables es por esto que recomienda
Ilevar una alimentacion saludable, realizar actividad fisica periddica y abstenerse de fumar ya que son
los principales factores de riesgo que predisponen la enfermedad si no se conlleva de manera correcta
habitos saludables.

Es asi como los resultados indican que es necesario hacer énfasis en estilos de vida saludables para
reducir o prevenir complicaciones y secuelas irreversibles a futuro causadas por enfermedades
cronicas no transmisibles, ya que la finalidad de fomentar estilos de vida saludables en adultos
mayores es mejorar su bienestar general, prevenir complicaciones, reducir costos en el sistema de

salud y promover un envejecimiento activo y saludable.

M B




Esto beneficia tanto a los individuos como a la sociedad en su conjunto por lo cual el presente articulo

se centra en el fomento de hébitos saludables a través de la promocion de la salud desde un enfoque

basado en la comunidad en donde el fomento de estilos de vida saludables no se centralice Unicamente

en la alimentacion Saludable y la actividad Fisica, sin desconocer su importancia en la promocion y

mantenimiento de una buena salud durante todo el ciclo vital, sino también intervengan el tiempo de

suefio, la recreacion, el manejo del estrés y las habilidades sociales, como determinantes de la salud en

las personas para mejorar de manera significativa la calidad de vida de los adultos mayores con

dichas patologias.

CONCLUSIONES

Al terminar el analisis de los articulos este estudio destaca la vital importancia de promover estilos de

vida saludables en adultos mayores que padecen enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT). Los

hallazgos respaldan la nocion de que la adopcion de habitos de vida saludables, que incluyen una

alimentacion equilibrada, actividad fisica regular, la gestion del estrés y la prevencién de factores de

riesgo, puede tener un impacto significativo en la prevencion, el manejo y la mejora de la calidad de

vida de los adultos mayores con ECNT. La promocion de estilos de vida saludables no solo se traduce

en una reduccién del riesgo de complicaciones asociadas a las ECNT, sino que también contribuye a

un envejecimiento mas saludable y activo.
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