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Introduccion

Titulo

Entrenamiento de musculacién y calidad de vida.

Planteamiento del Problema

¢La calidad de vida sufre alguna mejora con el entrenamiento de musculacion?
Justificacién y Fundamentacién

Importancia:

Es importante para conocer si ocurre alguna mejora en la calidad de vida de las personas
con este tipo de entrenamiento y desmitificar, al mismo tiempo, algunos conceptos que

se tienen de él.

Impacto:

Sobre la poblacion que desea mejorar su calidad de vida, realizando entrenamiento de

musculacion.

Aporte de Conocimientos:

Fundamentalmente fisiolégicos acerca de‘los efectos’ de dicho entrenamiento sobre el

organismo.

Aporte Practico:

Gracias a la fundamentacion tedrica se podran organizar programas de entrenamiento -

dirigidos a cada persona en particular.

Antecedentes

No se encontré informacion especifica referida a dicho problema.
Preguntas de Investigacion

(En qué consiste la calidad de vida?

(Qué es el entrenamiento de musculaciéon?

iMejora su calidad de vida con este entrenamiento en las personas?



Objetivo
Demostrar que el entrenamiento de musculacion mejora la calidad de vida.
Materiales y Métodos

Se realizara un trabajo de investigacién recopilando informacion de diferentes

especialistas en el tema, demostrandose mediante una encuesta cerrada.
Poblacién y Muestra
Poblacion:

Personas que concurren a realizar entrenamientos de musculacién, haciendo hincapié en

que dichas sesiones tengan una frecuencia mayor o igual a dos veces por semana.
Edad promedio, entre 18 y 70 afios.

Muestra:

Personas de ambos sexos que tengan dos meses como minimo de dicho entrenamiento.
Tiempo y Lugar

Lugar: En el Instituto Deporte Total SA, sitosen la€alle Montevideo 1536 de la Ciudad

Autdénoma de Buenos Aires.

Tiempo: El tiempo estimado seria de treinta (30) dias corridos a partir del 2 de Enero
del 2008.

Delimitacion y Limitaciones
No se encuentra ninguna limitacion y delimitacién para realizar la investigacién, salvo

las variables logicas de tiempo y espacio.



Marco Teorico

La calidad de vida se define en términos generales como el bienestar,
felicidad y satisfaccion de un individuo, que le otorga a éste cierta capacidad de
actuacion, funcionamiento o sensacién positiva de su vida. Su realizaciéon es muy
subjetiva, ya que se ve directamente influida por la personalidad y el entorno en el que
vive y se desarrolla el individuo. Seglin la Organizacién Mundial de la Salud, la calidad
de vida es "la percepcion que un individuo tiene de su lugar en la existencia, en el
contexto de la cultura y del sistema de valores en los que vive y en relacién con sus
objetivos, sus expectativas, sus normas, sus inquietudes. Se trata de un concepto muy
amplio que estd influido de modo complejo por la salud fisica del sujeto, su estado
psicologico, su nivel de independencia, sus relaciones sociales, asi como su relacién con

los elementos esenciales de su entorno”.
Primeros estudios sobre el coneepto

El interés por la Calidad de Vida ha existido desde tiempos inmemorables.
Sin embargo, la aparicién del concepto coma tal v la/preocupacién por la evaluacion
sistematica y cientifica del mismo es relativamente reciente. La idea comienza a
popularizarse en la década de los 60 hasta convertirse hoy en un concepto utilizado en
ambitos muy diversos, como son la satud,Ja salud mental, la educacién, la economia, la

politica y el mundo de los servicios eh genéral.

En un primer momento, Ja expresion aparece en los debates publicos en
torno al medio ambiente y al deterioro de las condiciones de vida urbana. Durante la
década de los 50 y a comienzos de los 60, el creciente interés por conocer ¢l bienestar
humano y la preocupacion por las consecuencias de la industrializacién de la sociedad
hacen surgir la necesidad de medir esta realidad a través de datos objetivos, y desde las
Ciencias Sociales se inicia el desarrollo de los indicadores sociales, estadisticos que
permiten medir datos y hechos vinculados al bienestar social de una poblacién. Estos

indicadores tuvieron su propia evolucion siendo en un primer momento referencia de las



condiciones objetivas, de tipo econémico y social, para en un segundo momento

contemplar elementos subjetivos'

El desarrollo y perfeccionamiento de los indicadores sociales, a mediados de
los 70 y comienzos de los 80, provocara el proceso de diferenciacién entre éstos y la
Calidad de Vida. La expresién comienza a definirse como concepto integrador que
comprende todas las dreas de la vida (caracter multidimensional) y hace referencia tanto
a condiciones objetivas como a componentes subjetivos. La inclusién del término en la
primera revista monografica de EE UU, "Social Indicators Research", en 1974 y en
"Sociological Abstracts” en 1979, contribuird a su difusion tedrica y metodoldgica,
convirtiéndose la década de los 80 en la del despegue definitivo de la investigacion en

torno al término.

Transcurridos més de 20 afios, alin existe una falta de consenso sobre la
definicion del constructo y su evaluacién. Asi, aunguerhistéricamente han existido dos
aproximaciones basicas: aquella que lo concibe como una entidad unitaria, y la que lo

considera un constructo compuesto por una serie de dominios.”

A pesar de esta aparente falta de acuerdo entre los investigadores sobre la
definicién de calidad de vida y la metodologia uiilizada para su estudio, el concepto ha
tenido un impacto significativo en la evaluacién'y planificacion de servicios durante los

ultimos afios.

En lineas generales, la nvestigacion es importante porque el concepto estd
emergiendo como un principio organizador que puede ser aplicable para la mejora de
una sociedad como la nuestra, sometida a transformaciones sociales, politicas,

tecnolégicas y econémicas.’
Calidad de Vida en distintos dambitos de la ciencia

En los altimos 10 afios las investigaciones sobre Calidad de Vida han ido
aumentando progresivamente en diferentes Ambitos del quehacer profesional y

cientifico.

: Arostegui, | -Evaluacion de la calidad de vida en personas adultas con retraso mental en la

comunidad auténoma del pafs vasco- Universidad de Deusto 1998

: Felce, d y Perry, j -Calidad de vida: Definicién- Vol. 16, N° 1- pp. 51-74

: Schalock, r.1, -calidad de vida- Vol. 1 American association on mental retardation- Washington
DC 1996



Entre las ciencias de la salud, los avances de la medicina han posibilitado
prolongar notablemente la vida, generando un incremento importante de las
enfermedades cronicas. Ello ha llevado a poner especial acento en un término nuevo:
Calidad de Vida Relacionada con la Salud. Numerosos trabajos de investigacion
cientifica emplean hoy el concepto, como un modo de referirse a la percepcién que tiene
el paciente de los efectos de una enfermedad determinada o de la aplicacién de cierto
tratamiento en diversos dmbitos de su vida, especialmente de las consecuencias que
provoca sobre su bienestar fisico, emocional y social. Las tradicionales medidas
mortalidad/morbilidad estan dando paso a esta nueva manera de valorar los resultados
de las intervenciones, comparando unas con otras, y en esta linea, la meta de la atencién
en salud se esta orientando no solo a la eliminacion de la enfermedad, sino
fundamentalmente a la mejora de la Calidad de Vida del paciente. Actualmente hay
importantes trabajos realizados sobre intervenciones en personas con cancer, sida, asma

y esclerosis multiple, entre otras.

Desde la psiquiatria y la psicologia se realizan evaluaciones de Calidad de
Vida con el fin de medir los resultados de programas y terapias para enfermos cronicos,
en especial personas con esquiZofreniac y».cons depresién mayor. Ha tenido una
importante atencion la reflexion sobre los_efectos' dela de_sinstitucionalizacién tanto
sobre los sujetos como sobre las familias a partir de la conocida reforma psiquiatrica.
También se han estudiado las repercusiones del grado de apoyo social, el

funcionamiento personal v el nivel de’attonemia en la Calidad de Vida.

En el terreno de la educagion la investigacidnjes aun escasa y existen muy
pocos instrumentos para evaluar la percepcion de nifios y jovenes sobre los efectos de la
educacion en su Calidad de Vida. No obstante, los cambios transcendentales acaecidos
en la forma de entender la educacion en todo el mundo, particularmente en lo que atafie
a los alumnos con necesidades educativas especiales, han ido en una linea paralela a la
seguida por aquellos que promueven la calidad de vida. En este sentido, comienzan a
desarrollarse estudios sobre los factores asociados a la efectividad de la escuela
poniendo especial atencion en aquellos que ejercen un efecto sobre el alumno,
comienzan a tener cabida en el curriculum nuevas 4reas con un caricter menos
académico que las tradicionales y mas vinculado con la formacion integral de la persona
y la mejora de su calidad de vida, la tecnologia de la rehabilitacion pasa a formar parte

del continuo de apoyos y servicios que el sistema educativo dispone para hacer realidad



la inclusién en el medio escolar de alumnos con discapacidad y, desde el servicio
educativo se¢ adopta un enfoque de mejora de la calidad en el que la satisfaccion del

usuario, en este caso, el alumno, pasa a convertirse en un criterio de maxima relevancia.

A partir de la década de los 80 se adoptd también el concepto en el mundo
del retraso mental y otras deficiencias relacionadas, dado que captaba una visién nueva
y cambiante sobre las personas con discapacidad. En la medida que la satisfaccién con
la vida se considerd muy ligada a las posibilidades de tomar decisiones y elegir entre
opciones diversas, se abrieron oportunidades a estas personas para expresar sus gustos,
deseos, metas, aspiraciones, y a tener mayor participacién en las decisiones que les
afectan. Por ello ha sido y es un concepto guia. La mejora de la Calidad de Vida es
actualmente una meta compartida por muchos programas de desinstitucionalizacion y
acceso al empleo normalizado por parte de las personas con discapacidad. Estos
programas ponen el acento en la splanificacionacentrada en el individuo, la
autodeterminacion, el modelo de apeyos; y-las-técnicas dénejora de la Calidad.* Se ha

constituido, por lo tanto, en un lenguaje comun de quienes pretenden evaluar resultados.

Las necesidades, aspiragiones ¢ .ideales relacionados con una vida de
Calidad varian en funcién de lasetapa evolutiva, ‘es decir que la percepcién de
satisfaccion se ve influida por variables ligadas'al factor edad. Ello ha dado lugar al
analisis de los diferentes momentos del cielo evolutivo: la infancia, la adolescencia y la
vejez. En la infancia y la adolescencia los estudios consideran, en funcion de la edad,
como repercuten situaciones especiales (la enfermedad c¥énica particularmente: asma,
diabetes, por ejemplo) en la satisfacCidn percibida/con la vida. Se ha puesto el acento en
la perspectiva de evaluacion centrada en el propio nifio, contrastando con la tendencia a
efectuar la evaluacién solo a través de informantes adultos, como pueden ser padres,
maestros o cuidadores. En tercera edad los estudios han prestado especial atencién a la
influencia que tiene sobre la Calidad de Vida, las actividades de ocio y tiempo libre, el

estado de salud fisica, y los servicios que reciben las personas mayores.

Durante los afios 80, el término Calidad de Vida se adopté como concepto
sensibilizador que podia ofrecer a los profesionales de distintas disciplinas un lenguaje
comun y guiar las practicas de los servicios humanos, mas orientados ahora hacia la

persona, su autodeterminacion y el logro de una mayor satisfaccion con su vida.

3 Schalock, r.1. -calidad de vida- Vol. 2 American association on mental retardation- Washington

DC 1997



