Ciencia y Educacion
(L-ISSN: 2790-8402 E-ISSN: 2707-3378)
Vol. 7 No. 8.1

Edicion EsBeciaI VIl 2026

EJERCICIO Y SALUD MENTAL EN LA TERCERA EDAD: UNA RELACION CLAVE
PARA EL ENVEJECIMIENTO ACTIVO
EXERCISE AND MENTAL HEALTH IN OLD AGE: A KEY RELATIONSHIP FOR
ACTIVE AGING

Autores: 'Johanna Vanessa Ladinez Garcés, >Gian Carlos Andrade Ramos, *Raul Xavier
Hernandez Molina, “Jaime Leonardo Rendon Triviiio.

IORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-3740-3837

20RCID ID: https://orcid.org/0000-0002-9020-3535

30RCID ID: https://orcid.org/0009-0002-5545-714X

“ORCID ID: https://orcid.org/0009-0000-8566-6589

'E-mail de contacto: johannaladinez(@gmail.com

2E-mail de contacto: gcaramos24(@gemail.com

*E-mail de contacto: r_xavierl 979@hotmail.com

“E-mail de contacto: jaimerendontrivino(@gmail.com

Afiliacion: "3***Universidad de Guayaquil (Ecuador), >Universidad Casa Grande (Ecuador).

Licenciada en Cultura Fisica, egresada de la Universidad de Guayaquil, (Ecuador). Magister en Educacion, mencion Inclusiéon Educativa
y Atencidn a la Diversidad, egresada de la Universidad Laica Vicente Rocafuerte, (Ecuador). Doctora en Educacion, egresada de la
Universidad César Vallejo, (Pern).

2Licenciado en Psicologia Clinica, egresado de la Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil, (Ecuador). Cuenta con 6 afios de
experiencia laboral en procesos de evaluacion psicoldgica, intervencion clinica, seguimiento de casos, docencia y trabajo institucional.

Master en Neuropsicologia con mencion en Aprendizaje, egresado de la Universidad Casa Grande, (Ecuador).
3Licenciado en Pedagogia de la Actividad Fisica y Deporte Universidad de Guayaquil, (Ecuador).
“Licenciado en Cultura Fisica, deporte y Recreacion Universidad de Guayaquil, (Ecuador).

Resumen
El envejecimiento poblacional ha incrementado
el interés cientifico por identificar estrategias
que favorezcan la salud mental y promuevan un
envejecimiento activo. En este contexto, el
ejercicio fisico constituye una de las
intervenciones no farmacologicas con mayor
potencial para mejorar el bienestar psicologico
de las personas mayores. El objetivo de la
presente investigacion fue determinar el efecto
de un programa estructurado de ejercicio fisico
sobre la salud mental de adultos mayores
pertenecientes a un centro gerontologico de la
ciudad de Guayaquil. Se desarrollé un estudio
con enfoque cuantitativo, de alcance explicativo
y disefio cuasiexperimental, longitudinal, con
grupo experimental (n = 47) y grupo control (n
= 46), conformando una poblacion total de 93
adultos mayores. La intervencion tuvo una
duracion de ocho semanas, con tres sesiones
semanales de 60 minutos, integrando ejercicios
aerdbicos de baja intensidad, fortalecimiento
muscular, equilibrio, coordinacion y
flexibilidad. La salud mental fue evaluada
mediante el Cuestionario de Salud General de
12 items (GHQ-12), aplicado antes y después de
la intervencion. Los resultados evidenciaron
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una disminucion significativa del malestar
psicoldgico en el grupo experimental, cuya
puntuacion promedio pasé de 18,74 + 3,21 a
11,28 £ 2,84 puntos (p <0,001), mientras que el
grupo  control no  presentd  cambios
estadisticamente significativos (p = 0,244). El
analisis de covarianza confirmé que el
programa explico el 47,2 % de la variabilidad
observada en la salud mental posterior a la
intervencion (n? parcial = 0,472), registrandose
ademas un tamaio del efecto muy grande (d =
1,72). Se concluye que la aplicacion sistematica
de un programa de ejercicio fisico mejora
significativamente la salud mental de los
adultos mayores, fortaleciendo su bienestar
psicoldgico y constituyéndose en una estrategia
eficaz para promover el envejecimiento activo y
la calidad de vida en esta poblacion.

Palabras clave: Ejercicio fisico, Salud
mental, Adultos mayores, Bienestar fisico,
Funcionalidad.

Abstract
Population aging has increased scientific
interest in identifying strategies that promote
mental health and active aging. In this context,
physical exercise is one of the non-
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pharmacological interventions with the greatest
potential to improve the psychological well-
being of older adults. The objective of this
research was to determine the effect of a
structured physical exercise program on the
mental health of older adults belonging to a
gerontological center in the city of Guayaquil.
A quantitative, explanatory, quasi-
experimental, longitudinal  study  was
conducted with an experimental group (n = 47)
and a control group (n =46), comprising a total
population of 93 older adults. The intervention
lasted eight weeks, with three 60-minute
sessions per week, integrating low-intensity
aerobic  exercise, muscle strengthening,
balance, coordination, and flexibility exercises.
Mental health was assessed using the 12-item
General Health Questionnaire (GHQ-12),
administered before and after the intervention.
The results showed a significant decrease in
psychological distress in the experimental
group, whose average score fell from 18.74 +
3.21 to 11.28 + 2.84 points (p < 0.001), while
the control group showed no statistically
significant changes (p = 0.244). Analysis of
covariance confirmed that the program
explained 47.2% of the variability observed in
mental health after the intervention (partial n?
= 0.472), with a very large effect size (d =
1.72). 1t 1s concluded that the systematic
application of a physical exercise program
significantly improves the mental health of
older adults, strengthening their psychological
well-being and constituting an effective
strategy for promoting active aging and quality
of life in this population.

Keywords: Physical exercise, Mental health,
Older  adults, Physical  well-being,
Functionality.

Sumario

O envelhecimento populacional tem aumentado
o interesse cientifico na identificacdo de
estratégias que promovam a saude mental e o
envelhecimento ativo. Nesse contexto, o
exercicio fisico ¢ uma das intervengdes nao
farmacoldgicas com maior potencial para
melhorar o bem-estar psicologico de idosos. O
objetivo desta pesquisa foi determinar o efeito
de um programa estruturado de exercicios
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fisicos na saude mental de idosos pertencentes a
um centro gerontologico na cidade de
Guayaquil. Foi realizado um estudo
quantitativo, explicativo, quase-experimental e
longitudinal com um grupo experimental (n =
47) e um grupo controle (n = 46), totalizando 93
idosos. A intervencdo teve duracdo de oito
semanas, com trés sessdes de 60 minutos por
semana, integrando exercicios aerobicos de
baixa intensidade, fortalecimento muscular,
equilibrio, coordenagao e flexibilidade. A saude
mental foi avaliada por meio do Questionario de
Satde Geral de 12 itens (GHQ-12), aplicado
antes e depois da intervencdo. Os resultados
mostraram uma diminui¢do significativa do
sofrimento psicolégico no grupo experimental,
cuja pontuagdo média caiu de 18,74 + 3,21 para
11,28 + 2,84 pontos (p < 0,001), enquanto o
grupo controle ndo apresentou alteragdes
estatisticamente significativas (p = 0,244). A
analise de covariancia confirmou que o
programa explicou 47,2% da variabilidade
observada na saide mental apos a intervengao
(n? parcial = 0,472), com um tamanho de efeito
muito grande (d = 1,72). Conclui-se que a
aplicagdo sistematica de um programa de
exercicios fisicos melhora significativamente a
saude mental de idosos, fortalecendo seu bem-
estar psicoldgico e constituindo uma estratégia
eficaz para promover o envelhecimento ativo e
a qualidade de vida nessa populacao.
Palavras-chave: Exercicio fisico, Saude
mental, Idosos, Bem-estar fisico,
Funcionalidade.

Introduccion
El envejecimiento poblacional constituye uno

de los fendmenos demograficos mas
trascendentales del siglo XXI debido al
incremento sostenido de la esperanza de vida, la
disminucién de las tasas de fecundidad y los
avances alcanzados por los sistemas sanitarios,
circunstancias que han modificado
significativamente la estructura etaria de la
poblacion mundial. Esta transformacion
demogréafica ha impulsado un cambio de
paradigma en las politicas ptblicas de salud, las
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cuales ya no se limitan a prolongar la
supervivencia de las personas, sino que buscan
garantizar que los aflos adicionales transcurran
con adecuados niveles de bienestar fisico,
psicologico, funcional y social. En este
contexto, el concepto de envejecimiento activo
ha adquirido una relevancia estratégica al
promover la optimizacion de las oportunidades
relacionadas con la salud, la participacion
comunitaria y la seguridad, favoreciendo una
mejor calidad de vida durante la vejez y
reduciendo el impacto de la discapacidad
asociada al envejecimiento (World Health
Organization [WHO], 2020).

Sin embargo, alcanzar dicho objetivo continta
representando un desafio para numerosos
paises, debido al incremento simultaneo de
enfermedades cronicas, trastornos
neurodegenerativos y alteraciones de la salud
mental que afectan de manera significativa la
autonomia de las personas mayores (United
Nations, 2023). Diversos informes
internacionales coinciden en sefialar que la
salud mental constituye uno de los pilares
esenciales del envejecimiento saludable, ya que
influye directamente sobre la capacidad
funcional, la independencia, la interaccion
social y la percepcion subjetiva de bienestar
durante esta etapa del ciclo vital (WHO, 2022).
En consecuencia, comprender los factores que
contribuyen a preservar el equilibrio
psicologico de la poblacion adulta mayor
representa actualmente una prioridad cientifica,
clinica y social para el disefio de intervenciones
preventivas sustentadas en evidencia.

La salud mental en la tercera edad trasciende la
ausencia de enfermedades psiquidtricas, ya que
comprende un estado integral de bienestar
emocional, cognitivo y social que permite a las
personas afrontar los cambios propios del
relaciones

envejecimiento, mantener
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interpersonales  satisfactorias y participar
activamente dentro de sus comunidades. No
obstante, el proceso natural de envejecimiento
suele acompafarse de multiples
acontecimientos potencialmente estresantes,
como la jubilacion, la disminuciéon de las
capacidades fisicas, la pérdida de seres
queridos, la aparicion de enfermedades cronicas
y la reduccion progresiva de las redes de apoyo,
factores que incrementan la vulnerabilidad
frente a trastornos como la depresion, la
ansiedad, la soledad no deseada y el deterioro
cognitivo (Prince et al., 2015; Pan American
Health Organization [PAHO], 2023).

La Organizacion Mundial de la Salud estima
que aproximadamente una de cada seis personas
mayores presenta algin trastorno mental,
siendo la depresion y la ansiedad las
condiciones mas frecuentes y, al mismo tiempo,
las  menos diagnosticadas y tratadas
oportunamente (WHO, 2022). Esta situacion
adquiere especial relevancia debido a que las
alteraciones emocionales repercuten
negativamente sobre la funcionalidad, la
adherencia a tratamientos médicos, la calidad
del sueno, la participacion social y la
percepcion de satisfaccion con la vida (Blazer,
2020). Ademas, la literatura reciente evidencia
que la coexistencia entre enfermedades fisicas y
trastornos psicoldgicos incrementa el riesgo de
dependencia funcional, hospitalizacion y
mortalidad prematura en la poblacion geriatrica
(Lopez-Otin et al., 2023). Por ello, la promocion
de estrategias preventivas dirigidas a fortalecer
la salud mental constituye una necesidad
impostergable dentro de los actuales modelos
de atencion gerontologica.

Entre las estrategias no farmacologicas con
mayor respaldo cientifico para preservar la
salud mental de las personas mayores destaca la
préctica sistematica del ejercicio fisico, debido
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a que sus beneficios han sido ampliamente
documentados tanto desde la perspectiva
fisiolégica como psicoléogica y social.
Numerosas investigaciones han demostrado que
los programas de ejercicio  aerobico,
entrenamiento de fuerza, actividades
multicomponente y ejercicios de equilibrio
favorecen la liberacion de neurotransmisores
relacionados con el bienestar emocional,
incrementan la  produccion del  factor
neurotrofico derivado del cerebro, mejoran la
plasticidad neuronal y reducen procesos
inflamatorios asociados al deterioro cognitivo
(Erickson et al., 2019; Stillman et al., 2020).

Paralelamente, la practica regular de actividad
fisica fortalece la autoestima, incrementa la
percepcion de autoeficacia, favorece la
interaccion  social y  disminuye la
sintomatologia depresiva y ansiosa, generando
efectos positivos que trascienden el ambito
estrictamente bioldgico (Bull et al., 2020).
Estudios recientes también han identificado
mejoras significativas en la memoria, la
atencion, las funciones ejecutivas y la velocidad
del procesamiento cognitivo después de la
participacion en programas de ejercicio
estructurado dirigidos a adultos mayores (Nasri
et al., 2023; Warburton & Bredin, 2024). Estos
hallazgos respaldan la incorporacion del
gjercicio como un componente esencial dentro
de las estrategias integrales destinadas a
promover un envejecimiento activo y saludable.
En consecuencia, el interés cientifico por
comprender los mecanismos mediante los
cuales la actividad fisica influye sobre la salud
mental contintia creciendo de manera sostenida
en diferentes contextos internacionales.

A pesar de la solida evidencia disponible, una
proporcion importante de adultos mayores
permanece fisicamente inactiva, situacion que
constituye uno de los principales factores de
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riesgo modificables para el deterioro funcional
y psicolédgico durante la vejez. La Organizacion
Mundial de la Salud advierte que millones de
personas mayores no alcanzan los niveles
minimos recomendados de actividad fisica
semanal, favoreciendo la aparicion de
enfermedades  cardiovasculares, diabetes,
fragilidad, deterioro cognitivo y trastornos
emocionales que limitan considerablemente su
calidad de vida (Bull et al.,, 2020). Esta
problematica resulta particularmente
preocupante en América Latina, donde las
desigualdades econdmicas, las limitaciones en
infraestructura recreativa, el acceso insuficiente
a programas comunitarios y las condiciones
propias del envejecimiento  poblacional
dificultan la adopcion de estilos de vida activos
(PAHO, 2023).

Diversos estudios desarrollados en la region
muestran que la inactividad fisica se encuentra
estrechamente relacionada con mayores niveles
de depresion, aislamiento social y dependencia
funcional, lo que incrementa la demanda de
servicios sanitarios y eleva los costos asociados
al cuidado de largo plazo (Hallal et al., 2023;
Guthold et al., 2024). Desde esta perspectiva,
fomentar programas de ejercicio fisico
representa una estrategia costo-efectiva para
reducir la carga de enfermedad y promover una
mayor autonomia durante la tercera edad. En
consecuencia, la promocion de habitos activos
debe entenderse como una prioridad dentro de
las politicas publicas orientadas al bienestar de
las personas mayores.

En Ecuador, el incremento progresivo del
numero de adultos mayores plantea importantes
desafios para los sistemas de salud y proteccion
social, particularmente en relaciéon con la
prevencion de enfermedades asociadas al
envejecimiento y el mantenimiento de la
funcionalidad fisica y mental. Aunque diversas
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instituciones publicas y privadas desarrollan
programas de recreacion, actividad fisica y
envejecimiento activo, todavia existe una
limitada produccion cientifica nacional que
evallie rigurosamente el impacto de estas
intervenciones sobre indicadores especificos de
salud mental mediante disefios experimentales
o cuasiexperimentales. La mayor parte de los
estudios ecuatorianos disponibles presenta
enfoques descriptivos o transversales, lo que
restringe la posibilidad de establecer relaciones
causales entre la practica sistematica del
gjercicio y las mejoras observadas en el
bienestar psicoldgico de los adultos mayores.
Esta situacion evidencia la necesidad de generar
investigaciones con metodologias mas robustas
que incorporen grupos control y experimental,
mediciones pretest y postest, asi como analisis
estadisticos que permitan estimar con mayor
precision la magnitud de los efectos obtenidos.
Ademas, disponer de evidencia contextualizada
resulta  indispensable para orientar la
formulacion de programas gerontologicos
adaptados a las caracteristicas sociales,
culturales y sanitarias propias del pais. De esta
manera, la investigacion cientifica puede
contribuir de forma directa al fortalecimiento de
politicas publicas destinadas a garantizar un
envejecimiento mas saludable y con mejores
niveles de calidad de vida.

Considerando los antecedentes expuestos, el
presente estudio parte del reconocimiento de
que el ejercicio fisico constituye una
intervencion con elevado potencial para mejorar
la salud mental de las personas mayores, aunque
persisten vacios de conocimiento relacionados
con su eficacia cuando se implementa mediante
programas estructurados evaluados bajo
condiciones metodologicas controladas. En este
sentido, la investigacion propone analizar los
efectos de un programa de ejercicio fisico sobre
diversos indicadores de salud mental en adultos
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mayores mediante un disefio cuasiexperimental
con grupo experimental y grupo control,
incorporando evaluaciones pretest y postest que
permitan valorar objetivamente los cambios
producidos tras la intervencion. La relevancia
cientifica del estudio radica en que aportarad
evidencia empirica susceptible de fortalecer la
literatura existente sobre envejecimiento activo,
proporcionando  informacién  util  para
investigadores, profesionales de la salud,
responsables de politicas publicas y gestores de
centros gerontoldgicos.

Desde una perspectiva practica, los resultados
podran servir como fundamento para el disefio
de programas de intervencion orientados a
preservar el bienestar psicologico, reducir el
riesgo de deterioro emocional y favorecer una
mayor independencia funcional durante la
vejez. Asimismo, la investigacion contribuira al
desarrollo de estrategias preventivas que
integren el ejercicio fisico como un componente
esencial de la promocién de la salud mental en
la poblacion adulta mayor. En concordancia con
ello, el objetivo del estudio consiste en
determinar el efecto de wun programa
estructurado de ejercicio fisico sobre la salud
mental de personas adultas mayores, partiendo
de la hipdtesis de que los participantes del grupo
experimental presentaran mejoras
significativamente superiores respecto al grupo
control en las dimensiones evaluadas después
de la intervencion.

El ejercicio fisico ha evolucionado desde una
recomendacion orientada exclusivamente a la
prevencion de enfermedades cronicas hacia una
intervencion  integral capaz de influir
positivamente sobre multiples dimensiones del
bienestar durante el envejecimiento. Esta
evolucion conceptual responde al creciente
volumen de investigaciones que demuestran
que la actividad fisica regular produce
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adaptaciones fisiologicas, cognitivas,
emocionales y sociales que contribuyen a
preservar la autonomia funcional de las
personas mayores. En el &ambito de Ia
gerontologia contemporanea, el ejercicio es
considerado un componente esencial del
envejecimiento activo porque favorece el
mantenimiento de la capacidad intrinseca y
retrasa la aparicion de condiciones asociadas
con la fragilidad, la discapacidad y la
dependencia  funcional  (World  Health
Organization, 2020).

Desde la perspectiva neurobiologica, la practica
sistematica de ejercicio estimula procesos de
neuroplasticidad, angiogénesis cerebral y
regulacion de neurotransmisores como la
serotonina, la dopamina y la noradrenalina,
mecanismos estrechamente relacionados con la
regulacion del estado de é4nimo y el
mantenimiento de las funciones cognitivas
superiores. Asimismo, el ejercicio reduce
marcadores inflamatorios sistémicos y favorece
la expresion del factor neurotrofico derivado del
cerebro (BDNF), proteina fundamental para la
supervivencia neuronal y la consolidacion de
los procesos de aprendizaje y memoria,
especialmente durante la vejez (Erickson et al.,
2019). En consecuencia, la evidencia disponible
respalda la consideracion del ejercicio fisico
como una intervencion multidimensional capaz
de promover simultdneamente la salud fisica, el
bienestar psicologico y la participacion social
de los adultos mayores.

La relacion entre ejercicio fisico y salud mental
ha sido ampliamente estudiada durante los
ultimos afios mediante ensayos clinicos,
revisiones sistematicas y metaanalisis que
coinciden en sefialar beneficios consistentes
sobre variables psicologicas de gran relevancia
clinica. Una revision sistematica desarrollada
por Da Silva et al. (2022) evidencidé que los
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programas de ejercicio cronico y entrenamiento
multicomponente implementados en adultos
mayores institucionalizados mejoran
significativamente el bienestar psicologico,
reducen los sintomas depresivos y ansiosos,
ademas de favorecer el funcionamiento
cognitivo, especialmente en personas sin
deterioro cognitivo avanzado.

De manera complementaria, el metaanalisis
realizado por Mahmoudi et al. (2022) concluy6
que tanto el ejercicio aerdbico como el
entrenamiento de fuerza producen reducciones
clinicamente significativas en la sintomatologia
depresiva y mejoran la calidad de vida
relacionada con la salud, independientemente
del sexo o de la modalidad de entrenamiento
aplicada. Estos hallazgos adquieren especial
importancia porque demuestran que los
beneficios psicologicos del ejercicio no
dependen exclusivamente de la mejora de la
condicion fisica, sino también del incremento
de la autoestima, la percepcion de competencia
personal y el fortalecimiento de las relaciones
sociales que suelen acompafiar a los programas
de actividad fisica supervisada.
Adicionalmente, la evidencia indica que las
intervenciones con duracion superior a doce
semanas generan efectos mas estables sobre el
bienestar emocional, lo que sugiere la necesidad
de disefiar programas continuos y estructurados
dirigidos a la poblacion adulta mayor. En
conjunto, estos resultados consolidan al
ejercicio como una estrategia terapéutica
complementaria de gran utilidad para la
promocion de la salud mental en contextos
comunitarios y gerontologicos.

La depresion representa uno de los trastornos
mentales con mayor prevalencia entre las
personas mayores y constituye un importante
factor de riesgo para la discapacidad, el
deterioro funcional y la disminucion de la
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calidad de vida. Aunque tradicionalmente su
tratamiento se ha centrado en intervenciones
farmacologicas y psicoterapéuticas, durante la
ultima década se ha fortalecido el consenso
cientifico respecto al papel del ejercicio como
alternativa terapéutica eficaz para la reduccion
de la sintomatologia depresiva.

En este sentido, la revision paraguas realizada
por Bigarella et al. (2022), que integré multiples
revisiones  sistematicas y  metaanalisis,
concluy6d que existe evidencia consistente de
que los programas de ejercicio disminuyen
significativamente los sintomas depresivos en
adultos mayores, independientemente de la
modalidad de actividad fisica utilizada. Los
autores destacan ademds que los mayores
beneficios se  observan cuando las
intervenciones son supervisadas, adaptadas a
las capacidades funcionales de los participantes
y desarrolladas en contextos grupales, debido al
efecto simultaneo que ejercen sobre la
interaccion social y el apoyo emocional. Desde
una  perspectiva  psicofisiologica,  estos
resultados pueden explicarse por la activacion
de mecanismos relacionados con la regulacion
neuroendocrina, la disminucion del estrés
oxidativo, la mejora del suefio y el incremento
de la autoeficacia percibida, factores que
contribuyen conjuntamente a reducir el riesgo
de depresion durante el envejecimiento. Por
ello, diversos organismos internacionales
recomiendan incorporar el ejercicio fisico
dentro de los programas integrales destinados a
la prevencion y el tratamiento de los trastornos
afectivos en la poblacion geriatrica.

Otro aspecto ampliamente documentado en la
literatura cientifica corresponde a la influencia
del ejercicio sobre el funcionamiento cognitivo,
dimension estrechamente relacionada con la
independencia funcional y la calidad de vida
durante la tercera edad. El envejecimiento
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fisiologico suele acompafiarse de una
disminucioén progresiva de procesos como la
memoria de trabajo, la atencién sostenida, la
velocidad de procesamiento y las funciones
ejecutivas; sin embargo, multiples
investigaciones demuestran que estos cambios
pueden atenuarse mediante programas de
actividad fisica planificados y ejecutados de
forma sistemadtica. La revision de Da Silva et al.
(2022) senala que el
multicomponente, al combinar ejercicios
aerdbicos, fuerza, equilibrio y coordinacion,
genera beneficios superiores sobre la cognicion
en comparacion con programas basados en una

entrenamiento

unica modalidad de ejercicio. Estos efectos se
atribuyen al incremento de la perfusion
cerebral, la estimulacion de procesos de
neurogénesis y la mayor conectividad funcional
entre regiones cerebrales implicadas en el
control cognitivo y la memoria. Ademas, la
participacion constante en actividades fisicas
favorece la estimulacion intelectual derivada
del aprendizaje motor, la resolucion de tareas y
la interaccion con otras personas, elementos que
fortalecen la denominada reserva cognitiva
frente al deterioro asociado con la edad. En
consecuencia, el ejercicio fisico debe
comprenderse no solo como una herramienta
para conservar la movilidad corporal, sino
también como una intervencion preventiva
orientada a preservar las capacidades cognitivas
y la salud mental de las personas mayores desde
una perspectiva integral.

La evidencia cientifica reciente también ha
puesto de manifiesto que los beneficios del
ejercicio fisico sobre la salud mental no
dependen uUnicamente de la intensidad o del
volumen del entrenamiento, sino de la
combinacion equilibrada entre diferentes
capacidades fisicas dentro de programas
estructurados y adaptados a las caracteristicas
funcionales de los adultos mayores. En este



Ciencia y Educacion
(L-ISSN: 2790-8402 E-ISSN: 2707-3378)
Vol. 7 No. 8.1

Edicion EsBeciaI VIl 2026

sentido, las directrices elaboradas por el
American College of Sports Medicine destacan
que la integracion de ejercicios aerobicos,
entrenamiento de fuerza, flexibilidad vy
equilibrio produce mayores beneficios sobre la
funcionalidad, la independencia y el bienestar
psicolégico que los programas centrados
exclusivamente en una modalidad de ejercicio
(American College of Sports Medicine, 2022).
De manera complementaria, las
recomendaciones de la Organizacion Mundial
de la Salud enfatizan que la practica regular de
actividad fisica debe ajustarse al estado de
salud, la capacidad funcional y las condiciones
clinicas de cada persona mayor, favoreciendo
una participaciéon segura y sostenible en el
tiempo (World Health Organization, 2022).

La personalizacion de los programas
incrementa la adherencia porque reduce el
riesgo de lesiones, mejora la percepcion de
autoeficacia y fortalece la motivacion intrinseca
para mantener estilos de vida activos.
Asimismo, la incorporacion progresiva de
actividades recreativas y dindmicas grupales
favorece la interaccion social, aspecto que
desempefia un papel protector frente al
aislamiento 'y la soledad, considerados
actualmente importantes factores de riesgo para
el deterioro de la salud mental en la vejez. En
consecuencia, los programas de ejercicio
disefiados desde una perspectiva integral
ofrecen mayores posibilidades de generar
beneficios sostenibles tanto sobre la condicion
fisica como sobre el bienestar emocional de las
personas mayores.

Desde la psicologia del envejecimiento,
diversos modelos tedricos explican que la
participacion sistematica en actividades fisicas
favorece la satisfaccion de necesidades
psicoldgicas basicas relacionadas con la
autonomia, la competencia y la integracion
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social, dimensiones estrechamente vinculadas
con el bienestar subjetivo durante la vejez. La
Teoria de la Autodeterminacién plantea que las
personas mantienen con mayor facilidad
conductas saludables cuando perciben que
participan voluntariamente en actividades que
fortalecen sus capacidades y les permiten
establecer vinculos positivos con otras personas
(Ryan & Deci, 2020). Bajo esta perspectiva, el
ejercicio fisico no representa unicamente un
estimulo  biolégico, sino también una
experiencia social capaz de incrementar la
autoestima, fortalecer la percepcion de utilidad
personal y reducir sentimientos de dependencia
frecuentemente asociados al envejecimiento.
Por otra parte, el modelo de Envejecimiento
Exitoso propuesto por Rowe y Kahn continta
siendo un referente para comprender la
importancia de mantener elevados niveles de
funcionamiento fisico, cognitivo y social como
elementos esenciales para preservar una
adecuada calidad de vida durante la tercera edad
(Rowe & Kahn, 2015). Estudios recientes han
confirmado que las personas mayores
fisicamente activas presentan mayores niveles
de satisfaccion vital, optimismo, resiliencia y
participacion comunitaria en comparacion con
aquellas que mantienen estilos de vida
sedentarios (Steptoe & Fancourt, 2019). En
conjunto, estos enfoques respaldan la necesidad
de promover intervenciones que integren
simultaneamente componentes fisicos,
psicolégicos y sociales dentro de los programas
destinados a favorecer un envejecimiento
activo.

En los ultimos afios, América Latina ha
experimentado un acelerado proceso de
transicion demografica que ha incrementado
significativamente el numero de personas
mayores, situacion que exige fortalecer las
estrategias preventivas dirigidas a preservar la
salud mental y la autonomia funcional. Sin
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embargo, numerosos estudios desarrollados en
la region evidencian que una proporcion
considerable de adultos mayores mantiene bajos
niveles de actividad fisica debido a limitaciones
econdmicas, escasa disponibilidad de espacios
seguros para ejercitarse, presencia de
enfermedades cronicas y reducida oferta de
programas comunitarios permanentes
(Comision Econdmica para América Latina y el
Caribe [CEPAL], 2022). Estas condiciones
favorecen el incremento del sedentarismo v,
paralelamente, aumentan la probabilidad de
desarrollar depresion, ansiedad, deterioro
cognitivo y dependencia funcional, generando
importantes repercusiones sobre los sistemas
sanitarios y de proteccion social.

La Organizacion Panamericana de la Salud ha
sefialado que la promocion de estilos de vida
activos constituye una de las intervenciones con
mejor relacion costo-beneficio para enfrentar el
envejecimiento poblacional y reducir la carga
futura de enfermedades no transmisibles en la
region (Pan American Health Organization,
2023). En este contexto, fortalecer programas
de ejercicio dirigidos especificamente a adultos
mayores representa una estrategia de salud
publica respaldada por evidencia cientifica y
alineada con los Objetivos de Desarrollo
Sostenible relacionados con la salud y el
bienestar. Por ello, la generacion de
investigaciones  realizadas en  contextos
latinoamericanos adquiere especial relevancia
para adaptar las intervenciones a las
caracteristicas culturales, sociales y economicas
propias de la region.

Considerando la evidencia expuesta, resulta
evidente que el ejercicio fisico constituye una
intervencion  multidimensional capaz de
producir efectos favorables sobre la salud
mental mediante mecanismos fisiologicos,
psicologicos y sociales que actian de manera

Pagina 33

complementaria durante el proceso de
envejecimiento. No  obstante, persisten
diferencias entre los resultados reportados por
distintas investigaciones respecto a la magnitud
de dichos efectos, situacion atribuible
principalmente a variaciones en la duracion de
las intervenciones, las modalidades de ejercicio
empleadas, las caracteristicas de las muestras y
los instrumentos utilizados para evaluar la salud
mental. Esta heterogeneidad metodoldgica pone
de manifiesto la necesidad de desarrollar
estudios cuasiexperimentales con  grupos
control y experimental que permitan establecer
con mayor precision la eficacia de programas
estructurados de ejercicio fisico en poblaciones
adultas mayores.

Asimismo, resulta indispensable generar
evidencia cientifica contextualizada que
responda a las realidades sociales y sanitarias de
cada pais, favoreciendo el disefio de politicas
publicas 'y  programas  gerontologicos
sustentados en resultados empiricos solidos.
Desde esta perspectiva, el presente estudio
busca aportar evidencia sobre los efectos de un
programa sistematico de ejercicio fisico en la
salud mental de adultos mayores mediante un
disefio  pretest-postest, contribuyendo a
fortalecer el conocimiento disponible sobre una
tematica de creciente importancia para la salud
publica. Finalmente, el desarrollo de
investigaciones con rigor metodoldgico
permitira consolidar estrategias preventivas que
favorezcan un envejecimiento activo, saludable
y socialmente participativo, respondiendo a uno
de los principales desafios demograficos del
siglo XXI.

Materiales y Métodos
La investigacion se desarrollo desde un enfoque
cuantitativo, debido a que se busco medir
objetivamente los cambios producidos en la



Ciencia y Educacion
(L-ISSN: 2790-8402 E-ISSN: 2707-3378)
Vol. 7 No. 8.1

Edicion EsBeciaI VIl 2026

salud mental de los adultos mayores después de
participar en un programa estructurado de
ejercicio fisico. Por su alcance, el estudio fue
explicativo, puesto que no se limit6 a describir
las variables analizadas, sino que examiné el
posible efecto de una intervencion sobre el
bienestar psicologico de los participantes. Se
emple6 un disefio  cuasiexperimental,
longitudinal y prospectivo, conformado por un
grupo experimental y un grupo control, ambos
evaluados antes y después del periodo de
intervencion. La ausencia de una asignacion
completamente aleatoria respondi6 a las
condiciones organizativas y funcionales del
centro gerontoldgico, por lo que se procurod
equilibrar los grupos considerando la edad, el
sexo y el estado funcional inicial. La medicién
pretest permitid establecer las condiciones
iniciales de los participantes, mientras que el
postest posibilito identificar los cambios
ocurridos después de las ocho semanas de
intervencion. Esta estructura metodologica
permitio realizar comparaciones intragrupales e
intergrupales, fortaleciendo la capacidad del
estudio para determinar si las variaciones
observadas  podian  asociarse con la
participacion sistematica en el programa de
ejercicio fisico.

La poblacién estuvo constituida por 93 adultos
mayores  pertenecientes a un  centro
gerontologico de la ciudad de Guayaquil,
quienes cumplian con las condiciones minimas
de salud y funcionalidad requeridas para
participar en actividades fisicas adaptadas.
Debido al tamafio accesible de la poblacion, se
aplico un muestreo censal y se consider6 a la
totalidad de los adultos mayores elegibles,
evitando procedimientos de seleccion que
pudieran reducir la representatividad interna del
estudio. Los participantes presentaron edades
comprendidas entre 60 y 82 afos, con una edad
media de 68,4 afios y una desviacion estdndar
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de 5,7 afios, distribucion considerada
compatible con la ejecucion segura de ejercicios
de intensidad moderada y progresiva. Debido a
que el numero total fue impar, el grupo
experimental quedd integrado por 47 adultos
mayores, mientras que el grupo control estuvo
conformado por 46 participantes,
manteniéndose una diferencia minima que no
comprometié la comparabilidad estadistica. La
distribucion se realizo mediante
emparejamiento segin rangos de edad, sexo y
puntuaciones iniciales de salud mental,
procurando que ambos grupos presentaran
condiciones semejantes antes de comenzar el
programa. El grupo experimental participd en la
intervencion fisica durante ocho semanas,
mientras que el grupo control continud con las
actividades recreativas habituales ofrecidas por
el centro, sin incorporarse al programa
estructurado durante el periodo de observacion.

Como criterios de inclusion se establecieron
tener 60 aflos o mas, asistir regularmente al
centro gerontoldgico, poseer capacidad para
comprender instrucciones sencillas, presentar
independencia o dependencia leve para las
actividades cotidianas y contar con autorizacion
médica para realizar ejercicio fisico. También
se exigid la aceptacion voluntaria de la
participacion ~ mediante la  firma  del
consentimiento informado, después de recibir
una explicacion clara sobre los objetivos,
procedimientos, beneficios y posibles molestias
relacionadas con el estudio. Se excluyeron las
personas con deterioro cognitivo grave,
enfermedades cardiovasculares
descompensadas, alteraciones
musculoesqueléticas incapacitantes, trastornos
neurologicos avanzados o cualquier condicién
clinica que representara un riesgo durante la
intervencion. También fueron excluidos
quienes  se  encontraban

simultdneamente  en  otros

participando
programas
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estructurados de entrenamiento fisico que
pudieran modificar los resultados del estudio.
Para permanecer en el andlisis final, los
integrantes del grupo experimental debian
cumplir al menos el 80 % de las 24 sesiones
programadas, equivalentes a un minimo de 20
sesiones  efectivamente  realizadas. Los
participantes  que  presentaron  alguna
contraindicacion médica durante el proceso
fueron retirados preventivamente de la
intervencion y derivados al personal sanitario
correspondiente, sin que esta decision afectara
su permanencia en las demds actividades del
centro.

La variable independiente fue el programa
estructurado de ejercicio fisico, concebido
como un conjunto organizado, progresivo y
supervisado de actividades adaptadas a la
condicidn funcional de los adultos mayores. La
intervencion tuvo una duracion de ocho
semanas, con una frecuencia de tres sesiones
semanales de 60 minutos, desarrolladas en dias
no consecutivos para facilitar la recuperacion
fisica y reducir el riesgo de fatiga excesiva.
Cada sesion comenzo con diez minutos de
calentamiento mediante movilidad articular,
desplazamientos suaves y  ejercicios
respiratorios, seguidos de cuarenta minutos de
trabajo principal y diez minutos finales de
vuelta a la calma.

El componente principal integré caminatas
controladas, ejercicios aerdbicos de bajo
impacto, movimientos de coordinacion,
fortalecimiento con el peso corporal y bandas
elasticas, actividades de equilibrio estatico y
dindmico, asi como ejercicios suaves de
flexibilidad. La intensidad se mantuvo entre
ligera y moderada y fue regulada mediante la
escala de percepcion subjetiva del esfuerzo, la
observacion de signos de fatiga y la capacidad
de cada participante para mantener una
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conversacion durante la actividad. El programa
fue dirigido por personal capacitado y se aplico
de forma progresiva, aumentando primero la
duraciéon de las tareas y posteriormente su
complejidad, sin incorporar ejercicios de alto
impacto, cargas maximas, saltos exigentes ni
movimientos  que  comprometieran  la
estabilidad de los participantes.

Para evaluar la wvariable dependiente se
seleccion6 el Cuestionario de Salud General de
12 items —GHQ-12—, debido a que permite
valorar de manera breve el malestar
psicologico, el funcionamiento cotidiano y las
dificultades = emocionales  experimentadas
durante las semanas recientes. Su eleccion
resultd mas adecuada que la Escala de
Depresion Geriatrica para los propdsitos del
estudio, puesto que esta ultima se concentra
principalmente en sintomas depresivos,
mientras que el GHQ-12 ofrece una
aproximacion mas amplia al estado general de
salud mental. El instrumento ha mostrado
niveles aceptables de consistencia interna,
estructura factorial y validez externa en
investigaciones realizadas con poblacion adulta
mayor, aunque sus puntuaciones deben
interpretarse como indicadores de malestar
psicolégico 'y no como  diagnosticos
psiquiatricos definitivos (Qin et al., 2018).

Cada reactivo fue respondido mediante una
escala Likert de cuatro alternativas, codificadas
de 0 a 3, por lo que la puntuacion global podia
variar entre 0 y 36 puntos, interpretandose los
valores mas elevados como mayor afectacion de
la salud mental. La aplicacion se realizd
individualmente en el pretest y el postest,
procurando un ambiente tranquilo y ofreciendo
lectura asistida cuando los participantes
presentaron  dificultades visuales o de
comprension lectora. Para complementar la
mediciéon principal se utilizd una ficha
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sociodemografica y clinica destinada a registrar
edad, sexo, convivencia, enfermedades
diagnosticadas, consumo de medicamentos,
antecedentes de actividad fisica y asistencia a
las sesiones. La validez de contenido del
instrumento y de la ficha de recoleccion fue
examinada mediante el juicio de cinco
especialistas con experiencia en gerontologia,
psicologia, actividad fisica, metodologia de la
investigacion y estadistica aplicada.

Los expertos valoraron la claridad, pertinencia,
coherencia y suficiencia de los componentes
mediante una escala de cuatro categorias, y sus
apreciaciones fueron sistematizadas a través del
coeficiente V de Aiken, aceptandose valores
iguales o superiores a 0,80. Posteriormente, se
efectud una prueba piloto con 15 adultos
mayores pertenecientes a otro  centro
gerontologico y con caracteristicas similares a
las de la poblacion estudiada, quienes no fueron
incorporados en la muestra definitiva. Esta
aplicacion permitié comprobar la comprension
de las preguntas, estimar el tiempo necesario
para responder, identificar posibles dificultades
de administracion y  estandarizar las
instrucciones  proporcionadas  por  los
investigadores. La consistencia interna del
GHQ-12 se determind mediante el coeficiente
alfa de Cronbach y se obtuvo un valor de 0,86,
considerado satisfactorio para su utilizacion en
las mediciones pretest y postest. No obstante,
debido a que la validez psicométrica puede
variar entre poblaciones y contextos, los
resultados del instrumento fueron interpretados
en relacion con las caracteristicas de los
participantes y con el propdsito comparativo del
disefio cuasiexperimental.

La investigacion se ejecutd en cuatro fases
articuladas, comenzando con la socializacion
del estudio, la revision de los criterios de
elegibilidad, la obtencion del consentimiento
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informado y la aplicacion del pretest a los 93
participantes. En la segunda fase se
conformaron los grupos mediante
emparejamiento, procurando
condiciones iniciales comparables y evitando
que las personas del grupo control participaran

conservar

en las sesiones destinadas al grupo
experimental. La tercera fase comprendié la
implementacion de las 24 sesiones de ejercicio,
durante las cuales se registraron asistencia,
percepcion del esfuerzo, adaptacion de las
actividades, incidentes y motivos de
inasistencia. Al concluir la octava semana se
aplico nuevamente el GHQ-12 en condiciones
semejantes a las del pretest, y los evaluadores
emplearon instrucciones estandarizadas para
disminuir  posibles  variaciones en la
administracion. Para limitar sesgos, la base de
datos fue codificada mediante nimeros y la
persona  responsable del procesamiento
estadistico recibid los registros sin nombres ni
informacion  que  permitiera  identificar
directamente a los participantes. Una vez
finalizado el estudio, se ofrecio al grupo control
la posibilidad de incorporarse posteriormente a
un programa semejante, como medida de
equidad y de devolucion social a la comunidad
participante.

El procesamiento de los datos se realizo
mediante un programa estadistico de uso
cientifico, aplicandose inicialmente andlisis
descriptivos ~ basados  en  frecuencias,
porcentajes, medias, desviaciones estandar e
intervalos de confianza del 95 %. La
distribucion de las puntuaciones se examind
mediante la prueba de Shapiro-Wilk, mientras
que la homogeneidad de las varianzas entre
grupos se verificO mediante la prueba de
Levene. Cuando se cumplieron los supuestos
paramétricos, las diferencias entre el pretest y el
postest dentro de cada grupo se analizaron
mediante la prueba ¢ de Student para muestras
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relacionadas, y las diferencias entre grupos se
contrastaron mediante la prueba ¢ para muestras
independientes. Como andlisis principal se
propuso un ANCOVA, utilizando la puntuacion
postest como variable dependiente, el grupo de
pertenencia como factor y la puntuacion pretest
como covariable, con la finalidad de controlar
posibles diferencias iniciales. En caso de
incumplimiento de los supuestos, se contemplo
la utilizacion de las pruebas de Wilcoxony U de
Mann-Whitney, complementandose la
significacion estadistica con el tamafio del
efecto mediante d de Cohen o eta cuadrado
parcial. Se establecid un nivel de significacion
de p < 0,05, y la hipdtesis se consideraria
respaldada cuando el grupo experimental
mostrara una reduccién estadisticamente
significativa del malestar psicoldgico y una
magnitud de cambio superior a la registrada en

el grupo control.

La investigacion respetd los principios de
autonomia, beneficencia, no maleficencia,
confidencialidad y justicia aplicables a los
estudios con seres humanos. Antes de comenzar
la intervencion, los participantes recibieron
informacion comprensible sobre el proposito
del estudio y fueron advertidos de que podian
retirarse en cualquier momento sin recibir
sanciones  ni  perder  los servicios
proporcionados por el centro. Los datos
grupo control.

Tabla 1. Operacionalizacion de las variables

personales se sustituyeron por codigos
alfanuméricos, se almacenaron en archivos
protegidos y se utilizaron exclusivamente con
fines cientificos y académicos. Las sesiones se
desarrollaron en un espacio ventilado, seguro y
libre de obstaculos, con disponibilidad de agua,
botiquin basico y un protocolo de actuacion ante
mareos, dolor, dificultad respiratoria o
cualquier otra manifestacion adversa. El estudio
se planted conforme a los principios éticos
internacionales vigentes para la investigacion
médica con participantes humanos,
reconociendo que la intervencion no debia
anteponer los objetivos cientificos a la
seguridad, dignidad y bienestar de los adultos
mayores. Hipotesis Hipotesis de investigacion
(H:1): La aplicacion de un programa estructurado
de ejercicio fisico durante ocho semanas
produce una  mejora  estadisticamente
significativa en la salud mental de los adultos
mayores del grupo experimental, en
comparacion con sus puntuaciones iniciales y
con los resultados obtenidos por el grupo
control. Hipotesis nula (Ho): La aplicacion de un
programa estructurado de ejercicio fisico
durante ocho semanas no produce diferencias
estadisticamente significativas en la salud
mental de los adultos mayores del grupo
experimental respecto de sus puntuaciones

iniciales ni de los resultados obtenidos por el

. ‘e . Dimensiones o . Técnica e
Variable Definiciéon operacional Indicadores . Escala
componentes instrumento
., 24 sesiones; 180 minutos
Intervencion adaptada de . - .
. Ly semanales; intensidad ligera- -
Programa ocho semanas, con tres Frecuencia, duracion, Observacion y

moderada; ejercicios aerdbicos, Razény
e N ficha de control .
fuerza, equilibrio, coordinacion . ordinal.
S . de sesiones.
y flexibilidad; porcentaje de
asistencia.

sesiones semanales de 60
minutos, aplicada al grupo
experimental.

estructurado de
ejercicio fisico

intensidad, tipo de
ejercicio y adherencia.

Estado de bienestar o Funcionamiento

Puntuacion total del GHQ-12; Encuesta 'y

malestar psicologico cotidiano, malestar . . . . Likert y
. . . Lo diferencia pretest-postest; Cuestionario de J
Salud mental identificado mediante la psicologico y . . puntuacion
., . . porcentaje de cambio; Salud General
puntuacion obtenida antes y dificultades - de 0 a 36.
. . e - comparacion entre grupos. GHQ-12.
después de la intervencion. emocionales.

Fuente: Elaboracion propia
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Resultados y Discusion
Los datos evidencian que ambos grupos
presentaron caracteristicas sociodemograficas
muy similares antes de la intervencion, lo que
favorece la comparabilidad de los resultados
posteriores. La diferencia de edad promedio
entre el grupo experimental y el grupo control
fue inferior a un ano, indicando una distribucion
homogénea respecto al principal factor asociado
al proceso de envejecimiento. De igual forma,
la proporcion de mujeres y hombres fue

practicamente equivalente en ambos grupos,
situacion que disminuye la posibilidad de que el
sexo actue como variable de confusion durante
la interpretacion de los resultados. También se
observo una distribucion semejante en cuanto a
las condiciones de convivencia y la presencia de
enfermedades cronicas controladas,
predominando la hipertension arterial como la
patologia mas frecuente, seguida por la diabetes

mellitus tipo 2.

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los participantes al inicio del estudio.

Variable Grupo experimental (n = 47) Grupo control (n = 46) Total (n =93)
Edad (Media + DE) 68,2+5,5 68,6 +5,9 68,4 +5,7
Mujeres 28 (59,6 %) 27 (58,7 %) 55 (59,1 %)
Hombres 19 (40,4 %) 19 (41,3 %) 38 (40,9 %)
Vive acompaiiado 35 (74,5 %) 34 (73,9 %) 69 (74,2 %)
Vive solo 12 (25,5 %) 12 (26,1 %) 24 (25,8 %)
Hipertension arterial 18 (38,3 %) 19 (41,3 %) 37 (39,8 %)
Diabetes mellitus tipo 2 11 (23,4 %) 10 (21,7 %) 21 (22,6 %)
Otra enfermedad crénica controlada 9 (19,1 %) 8 (17,4 %) 17 (18,3 %)

Fuente: Elaboracion propia

En conjunto, estas caracteristicas iniciales
muestran que la conformacién de los grupos
permitid establecer condiciones comparables
antes de iniciar el programa de ejercicio fisico,

fortaleciendo la validez interna del disefio
cuasiexperimental.

Tabla 2. Comparacion de la salud mental antes y después de la intervencion (GHQ-12)

Grupo Pretest (Media = DE) Postest (Media + DE) Diferencia t P
Experimental (n = 47) 18,74 £3,21 11,28 +2,84 -7,46 13,81 <0,001
Control (n = 46) 18,51 3,08 17,96 + 3,17 -0,55 1,18 0,244

Fuente: Elaboracion propia

Antes de la intervencion ambos grupos
presentaron puntuaciones muy similares en el
GHQ-12, lo que indica niveles comparables de
salud mental al inicio del estudio. Después de
ocho semanas de intervencion, el grupo
experimental mostro una disminucion promedio
de 7,46 puntos en la puntuacion total del
cuestionario, reflejando una  reduccioén
importante del malestar psicologico y una
mejora evidente del bienestar emocional. La
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prueba ¢ para muestras relacionadas confirmé
que esta diferencia fue altamente significativa
(p < 0,001), lo que permite afirmar que los
cambios observados dificilmente pueden
atribuirse al azar. En contraste, el grupo control
presentd una reduccion minima de apenas 0,55
puntos, diferencia que no alcanzé significacion
estadistica (p = 0,244), evidenciando que la
ausencia de un programa estructurado de
ejercicio no produjo modificaciones relevantes
en la salud mental de los participantes. Estos
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resultados constituyen una primera evidencia
empirica de que la intervencion fisica aplicada
generd efectos positivos sobre el bienestar
psicologico de los adultos mayores incluidos en
el grupo experimental.

Tabla 3. Comparacion de la diferencia entre
grupos después de la intervencion.

G
Grupo :)up d de
Variable | experimen t p Cohe
contr
tal n
ol
Puntuaci
6n GHQ- 1128 + 17,96 ~ ] <0,00
12 2,84 +3,17 1(;’6 1 1,72
postest

Fuente: Elaboracion propia

Al comparar directamente las puntuaciones
obtenidas en el postest, se identifico una
diferencia ampliamente favorable al grupo
experimental. La prueba ¢ para muestras
independientes confirmé que ambos grupos
presentaron significativamente
distintos al finalizar la intervencion (p <0,001),

resultados

evidenciando que los participantes que
realizaron el programa de ejercicio fisico
alcanzaron niveles considerablemente mejores
de salud mental en comparaciéon con quienes
continuaron Unicamente con las actividades
habituales del centro gerontolédgico.

Ademas de la significacion estadistica, el
tamafio del efecto obtenido (d = 1,72) puede
interpretarse como muy grande, indicando que
la magnitud del cambio posee una elevada
relevancia clinica y practica. Este hallazgo
demuestra que el programa produjo beneficios
que trascienden las fluctuaciones normales
esperadas durante el periodo de seguimiento y
que las diferencias observadas poseen suficiente
importancia para ser consideradas en la
planificacion de programas de promocion de la
salud dirigidos a adultos mayores. En
consecuencia, la comparacion intergrupal
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fortalece la evidencia de que la intervencion
basada en ejercicio fisico fue efectiva para
mejorar el estado de salud mental de los
participantes.

Tabla 4. Comparacion de las puntuaciones
postest mediante analisis de covarianza

(ANCOVA)
Variable n?
iabl F
dependiente Covariable P parcial
Salud mental
GHQ-12
(GHQ-12 Q 78,64 | <0,001 | 0,472
pretest
postest)

Fuente: Elaboracion propia

Con el proposito de controlar las posibles
diferencias iniciales entre los participantes, se
efectud un analisis de covarianza (ANCOVA),
utilizando la puntuacion obtenida en el pretest
como covariable y la puntuacion del postest
como variable dependiente. Los resultados
evidenciaron que, aun después de ajustar
estadisticamente las condiciones iniciales, el
efecto del programa de ejercicio fisico continud
siendo altamente significativo (F = 78,64; p <
0,001). El tamafio del efecto obtenido (n?
parcial = 0,472) indica que aproximadamente el
47,2 % de la variabilidad observada en la salud
mental al finalizar la intervencion puede
explicarse por la participacion en el programa
de ejercicio fisico, magnitud considerada
elevada dentro de la investigacion aplicada en
ciencias de la salud. Este hallazgo demuestra
que la mejoria observada en el grupo
experimental no obedecid Unicamente a
diferencias preexistentes entre los participantes,
sino que estuvo asociada directamente con la
intervencion desarrollada durante las ocho
semanas. En consecuencia, el analisis de
covarianza fortalece la validez interna del
estudio y respalda la hipotesis planteada
respecto a la influencia positiva del ejercicio
fisico sobre la salud mental en adultos mayores.
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Tabla 5. Asistencia al programa de ejercicio
fisico del grupo experimental.

Indicador Resultado
Sesiones programadas 24
22,1+1,4
Asistencia media o
sesiones
Adherencia promedio 92,1 %

Participantes con asistencia > 90 %
Participantes con asistencia entre 80 y
89 %

Abandono del programa 0 (0 %)

Fuente: Elaboracion propia

39 (83,0 %)

8 (17,0 %)

La implementacién del programa evidencié un
elevado nivel de adherencia por parte de los
participantes del grupo experimental. En
promedio, los adultos mayores asistieron a 22,1
de las 24 sesiones programadas, alcanzando una
adherencia superior al 90 %, porcentaje

considerado  excelente  para  programas

comunitarios dirigidos a poblacion geriatrica.
Mas del ochenta por ciento de los participantes
asistid0 al menos al 90 % de las sesiones,
mientras que el porcentaje restante cumplid
igualmente con el criterio minimo de
permanencia establecido para el estudio.
Resulta particularmente relevante que durante
las ocho semanas no se registraron abandonos
definitivos, lo que refleja una adecuada
aceptacion del programa y una planificacion
acorde con las capacidades funcionales de los
participantes. La elevada asistencia constituye
un elemento metodologico importante porque
garantiza que los cambios observados en la
salud mental puedan atribuirse razonablemente
a la exposicidn continua a la intervencion y no
a una participacion esporadica o insuficiente.

Tabla 6. Variacion de la salud mental segun sexo en el grupo experimental.

Sexo Pretest (Media + DE) Postest (Media = DE) | Diferencia p
Mujeres (n = 28) 18,92 + 3,18 11,41 £2,79 -7,51 <0,001
Hombres (n = 19) 18,47 £3,26 11,11 £2,92 -7,36 <0,001

El andlisis por sexo evidencid que tanto
hombres como mujeres experimentaron
mejoras importantes en la salud mental después
de participar en el programa de ejercicio fisico.
Aunque las mujeres presentaron una reduccion
ligeramente superior en la puntuacion promedio
del GHQ-12, la diferencia respecto a los
hombres fue minima y no modifico la tendencia
general de los resultados. En ambos casos las
comparaciones entre el pretest y el postest
alcanzaron niveles elevados de significacion
estadistica, indicando que el programa
beneficid6 de manera consistente a ambos
grupos. Estos resultados permiten inferir que la
efectividad de la intervencion no dependi6 del
sexo de los participantes, sino de la
participacion sistematica en las actividades
fisicas programadas. En consecuencia, el
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programa puede considerarse una estrategia
aplicable tanto a hombres como a mujeres
adultas mayores que presentan caracteristicas
funcionales semejantes.

Tabla 7. Comparacion del cambio en salud
mental segun grupo etario del grupo

experimental
Grupo de edad | n | Diferencia pretest-postest | p
60-69 afios 24 | -7,82 <0,001
70-82 afios 23 | -7,08 <0,001

Fuente: Elaboracion propia

La estratificacion por grupos etarios permitio
observar que los beneficios del programa
estuvieron presentes tanto en los adultos
mayores de menor edad como en aquellos
pertenecientes al grupo de mayor edad. Los
participantes comprendidos entre los 60 y 69
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afos presentaron una reduccion ligeramente
superior en la puntuacion del GHQ-12; sin
embargo, los adultos con edades entre 70 y 82
afios también mostraron mejoras
estadisticamente significativas. La diferencia
observada entre ambos grupos fue reducida y no
modifico la interpretacion general de los
resultados, lo que sugiere que la intervencion
mantuvo su efectividad independientemente de
la edad cronolodgica dentro del rango evaluado.
Este comportamiento evidencia que la
adaptacion progresiva de la intensidad y de los
ejercicios permitidé que personas con diferentes
niveles de envejecimiento funcional obtuvieran
beneficios comparables. En consecuencia, los
resultados  respaldan la  viabilidad de
implementar programas de ejercicio fisico
adaptados en adultos mayores de distintas
edades, siempre que las actividades sean
planificadas de acuerdo con sus capacidades
individuales.

El conjunto de los andlisis estadisticos
desarrollados demuestra que el programa
estructurado de ejercicio fisico produjo mejoras
significativas en la salud mental de los adultos
mayores que participaron en la intervencion.
Las diferencias observadas fueron consistentes
tanto en las comparaciones intragrupales como
en las comparaciones entre  grupos,
manteniéndose la significacion estadistica
después del control de las condiciones iniciales
mediante el analisis de covarianza. Asimismo,
los elevados niveles de adherencia registrados
durante las ocho semanas fortalecen la
confiabilidad de los hallazgos y reducen la
posibilidad de que los resultados se encuentren
influenciados por una exposicion insuficiente al
tratamiento. De igual manera, el
comportamiento semejante observado entre
hombres y mujeres, asi como entre los
diferentes grupos etarios, indica que los
beneficios del programa fueron relativamente
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homogéneos dentro de la poblacion estudiada.
En conjunto, la evidencia obtenida permite
aceptar la hipotesis de investigacion y rechazar
la hipotesis nula, al comprobarse que la
aplicacion sistematica de un programa de
ejercicio fisico mejord significativamente la
salud mental de los adultos mayores en
comparacion con quienes no participaron en la
intervencion. Estos hallazgos constituyen una
base solida para el desarrollo de la discusion
cientifica, donde seran contrastados con la
evidencia reportada por investigaciones
nacionales e internacionales.

Los resultados obtenidos demostraron que la
implementacion de un programa estructurado
de ejercicio fisico durante ocho semanas
produjo una mejora significativa en la salud
mental de los adultos mayores pertenecientes al
grupo experimental, hallazgo que confirma la
hipdtesis planteada y reafirma el papel del
ejercicio como una intervencion eficaz para
promover el envejecimiento activo. La
reduccion observada en las puntuaciones del
GHQ-12 evidencia una disminucion del
malestar psicoldgico y una mejora del bienestar
emocional, cambios que fueron
significativamente superiores a los registrados
en el grupo control.

Estos resultados son consistentes con la revision
sistemdtica de da Silva et al. (2022), quienes
concluyeron que los programas de ejercicio
fisico mejoran de manera significativa la salud
mental y el funcionamiento cognitivo en
personas mayores, especialmente cuando las
intervenciones son supervisadas y mantienen
una duracion superior a ocho semanas. Del
mismo modo, Mahmoudi et al. (2022)
reportaron que las intervenciones basadas en
ejercicio aerobico y entrenamiento de fuerza
reducen los sintomas depresivos y mejoran la
percepcion de calidad de vida,
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independientemente  del sexo de los
participantes. En conjunto, la coincidencia entre
estos estudios y los resultados obtenidos
fortalece la evidencia de que el ejercicio fisico
constituye una estrategia terapéutica eficaz para
preservar el bienestar psicoldgico durante el
envejecimiento. Ademads, la magnitud del
cambio observada en el presente estudio sugiere
que programas relativamente breves, siempre
que sean sistematicos y correctamente
planificados, pueden generar beneficios
clinicamente relevantes en la salud mental de la
poblacion geriatrica.

La comparacién entre el grupo experimental y
el grupo control mostré diferencias altamente
significativas después de la intervencion,
incluso tras controlar estadisticamente las
puntuaciones iniciales mediante el analisis de
covarianza. Este comportamiento coincide con
los resultados publicados por Singh et al.
(2023), quienes identificaron que los programas
multicomponente producen mejoras superiores
en el bienestar emocional respecto a las
intervenciones recreativas convencionales,
debido a que integran estimulos fisicos,
cognitivos y sociales de manera simultanea.
Asimismo, Cunningham et al. (2024) senalaron
que la combinacion de ejercicios aerdbicos,
fortalecimiento  muscular 'y  equilibrio
incrementa la autonomia funcional y disminuye
la percepcion de estrés en adultos mayores,
favoreciendo una adaptacion mas positiva al
proceso de envejecimiento. Una posible
explicacion para los resultados encontrados
radica en que el programa aplicado incorpord
actividades progresivas adaptadas a las
capacidades funcionales de los participantes,
permitiendo mantener elevados niveles de
adherencia y minimizar el riesgo de abandono.
Ademas, la realizacion de las sesiones en un
contexto grupal favorecio la interaccion social,
el apoyo entre pares y el fortalecimiento de la
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autoestima, factores que diversos autores
consideran determinantes para la preservacion
de la salud mental durante la vejez. En
consecuencia, los resultados obtenidos
permiten inferir que el efecto positivo
observado no depende exclusivamente del
componente fisiologico del ejercicio, sino
también del entorno social y motivacional
generado durante la intervencion.

Otro hallazgo relevante fue la elevada
adherencia alcanzada por los participantes del
grupo experimental, quienes registraron una
asistencia promedio superior al noventa por
ciento de las sesiones programadas. Este
comportamiento resulta consistente con las
observaciones realizadas por Franco et al.
(2022), quienes demostraron que los programas
adaptados a las capacidades individuales y
desarrollados bajo supervision profesional
incrementan significativamente la permanencia
de los adultos mayores en intervenciones de
actividad fisica. De manera semejante, Bangsbo
et al. (2023) sostienen que la progresion gradual
de la carga de entrenamiento favorece la
percepcion de seguridad, reduce el temor a
lesionarse 'y mejora la motivacion para
continuar participando, aspectos especialmente
relevantes en poblaciones geriatricas.

En el presente estudio, la combinacion de
ejercicios de intensidad ligera a moderada, junto
con actividades de coordinacion, equilibrio y
fortalecimiento, probablemente contribuyd a
que los participantes percibieran la intervencion
como accesible y beneficiosa para su condicion
fisica y emocional. La ausencia de abandonos
durante las ocho semanas constituye un
indicador adicional de la aceptacion del
programa y respalda la factibilidad de
implementar este tipo de intervenciones en
centros gerontologicos. Desde una perspectiva
aplicada, estos resultados evidencian que la
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planificacion adecuada de los programas de
gjercicio representa un elemento determinante
para alcanzar beneficios sostenibles sobre la
salud mental de las personas mayores. El
andlisis realizado segiin sexo y grupo etario
mostrd que los beneficios del programa fueron
relativamente homogéneos entre hombres y
mujeres, asi como entre participantes de
diferentes edades dentro del rango evaluado.

Estos resultados coinciden con los hallazgos
publicados por Huang et al. (2022), quienes
observaron que la respuesta psicologica al
ejercicio fisico presenta escasas diferencias
relacionadas con el sexo cuando las actividades
son adaptadas a las capacidades funcionales
individuales. De igual forma, Guo et al. (2024)
concluyeron que los adultos mayores de
diferentes grupos etarios experimentan mejoras
comparables en bienestar psicoldgico, siempre
que la intensidad del ejercicio sea progresiva y
acorde con sus condiciones clinicas. La
similitud encontrada en el presente estudio
sugiere que los mecanismos fisiologicos y
psicosociales inducidos por la actividad fisica
actian de manera relativamente uniforme
dentro de la poblacion adulta mayor
funcionalmente independiente.

No obstante, es importante considerar que
variables como el estado nutricional, la
presencia de enfermedades cronicas, el nivel
educativo y el apoyo familiar también pueden
influir sobre la magnitud de los beneficios
obtenidos, por lo que futuras investigaciones
deberian incorporarlas como covariables dentro
de modelos estadisticos mas complejos. Esta
perspectiva permitird comprender con mayor
precision los factores que potencian la
efectividad de los programas de ejercicio
dirigidos a la poblaciéon geridtrica. Los
resultados obtenidos poseen importantes
implicaciones para la salud publica,
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especialmente en un contexto caracterizado por
el acelerado envejecimiento poblacional
observado en Ecuador y en la mayoria de los
paises latinoamericanos. La Organizacion
Mundial de la Salud (2022) sostiene que la
promocion de la actividad fisica constituye una
de las estrategias con mayor impacto para
prevenir la discapacidad y preservar la salud
mental durante la vejez, recomendacion que
encuentra respaldo en los hallazgos del presente
estudio.

Asimismo, la Organizacion Panamericana de la
Salud (2023) destaca que los programas
comunitarios de ejercicio contribuyen a reducir
la carga futura de enfermedades no
transmisibles y favorecen la participacion social
de las personas mayores, objetivos plenamente
coherentes con los resultados observados en
esta investigacion. Desde esta perspectiva, la
incorporacion sistemdtica de programas de
ejercicio fisico dentro de los centros
gerontoldgicos  podria  representar  una
intervencion costo-efectiva para disminuir el
deterioro psicoldgico, fortalecer la autonomia
funcional y mejorar la calidad de vida de la
poblacion  adulta mayor. Ademas, la
implementaciéon de estrategias preventivas
basadas en evidencia cientifica puede contribuir
a optimizar el uso de los recursos sanitarios y
reducir la demanda de tratamientos
farmacoldgicos  asociados a  trastornos

emocionales leves y moderados.

Por ello, los resultados obtenidos trascienden el
ambito académico y ofrecen informacion util
para el disefio de politicas publicas orientadas a
promover un envejecimiento saludable. A pesar
de la solidez metodoldgica del estudio, es
necesario reconocer algunas limitaciones que
deben considerarse al interpretar los resultados.
En primer lugar, la investigacion se desarrolld
en un Unico centro gerontologico de la ciudad
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de Guayaquil, circunstancia que limita la
posibilidad de generalizar los hallazgos a toda
la poblacion adulta mayor ecuatoriana. En
segundo lugar, el periodo de intervencion
comprendid Unicamente ocho semanas, por lo
que no fue posible determinar si los beneficios
observados se mantienen a mediano o largo
plazo después de finalizar el programa.
Adicionalmente, la evaluaciéon de la salud
mental se realizd6 mediante un instrumento de
autorreporte, el cual, aunque presenta
adecuadas propiedades psicométricas, puede
estar influenciado por la percepcion subjetiva
de los participantes. Futuras investigaciones
deberian incorporar

muestras

seguimientos
longitudinales, multicéntricas,
indicadores fisioldgicos complementarios y
evaluaciones neuropsicologicas que permitan
comprender con mayor profundidad los
mecanismos responsables de las mejoras
observadas. Aun con estas limitaciones, la
consistencia de los analisis estadisticos, la
elevada adherencia registrada durante la
intervencion y la concordancia de los resultados
con la literatura cientifica internacional
permiten afirmar que el ejercicio fisico
constituye una estrategia eficaz para fortalecer
la salud mental y favorecer un envejecimiento
activo en la poblacion adulta mayor.

Conclusiones
El presente estudio permitié6 demostrar que la
implementacion de un programa estructurado
de ejercicio fisico durante ocho semanas
produjo mejoras significativas en la salud
mental de los adultos mayores participantes,
evidenciadas mediante la disminucion del
malestar psicoldgico y el fortalecimiento del
bienestar emocional en comparacion con el
grupo control. Los andlisis estadisticos
realizados confirmaron diferencias
significativas entre las mediciones pretest y
postest, asi como entre ambos grupos al
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finalizar la intervencion, lo que permitio aceptar
la hipétesis de investigacion y rechazar la
hipdtesis nula. Estos hallazgos evidencian que
la practica sistematica de ejercicio fisico
constituye una intervencion eficaz para
favorecer el envejecimiento activo desde una
perspectiva integral. Asimismo, los resultados
confirman que el ejercicio no solo genera
beneficios sobre la condicion fisica, sino que
también  influye  positivamente  sobre
dimensiones  psicoldgicas  estrechamente
relacionadas con la autonomia, la funcionalidad
y la calidad de vida. La consistencia observada
entre los diferentes andlisis estadisticos
fortalece la validez de las conclusiones
obtenidas y respalda la pertinencia del disefio
cuasiexperimental empleado. En consecuencia,
el estudio aporta evidencia empirica que
respalda la incorporacion del ejercicio fisico
como componente esencial de los programas de
atencion dirigidos a la poblacion adulta mayor.

La elevada adherencia registrada durante la
intervencion permitié comprobar que los
programas de ejercicio fisico adecuadamente
planificados, supervisados y adaptados a las
capacidades funcionales de los adultos mayores
pueden desarrollarse de manera segura y con
una alta aceptacion por parte de los
participantes. La organizacion progresiva de las
actividades, el control de la intensidad del
esfuerzo y la incorporacion de ejercicios
orientados al fortalecimiento muscular, el
equilibrio, la coordinacion, la movilidad y la
resistencia favorecieron la permanencia de los
adultos mayores durante todo el periodo de
intervencion. Estos resultados evidencian que el
disefio metodologico empleado resulta viable
para  ser implementado en  centros
gerontologicos con caracteristicas similares,
siempre que exista personal capacitado y
condiciones adecuadas para la ejecucion de las
actividades. De igual manera, la participacion
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constante en las sesiones permitid consolidar
espacios de interaccion social que fortalecieron
la motivacion y favorecieron el bienestar
emocional de los participantes. La experiencia
obtenida durante el desarrollo del programa
demuestra que el ejercicio fisico puede
convertirse en una estrategia preventiva de facil
implementacion dentro de los servicios
gerontologicos. Por ello, su incorporacién
sistematica representa una alternativa viable
para fortalecer la promocion de la salud y la
prevencion del deterioro psicolégico en la
poblacion adulta mayor.

Otro aspecto relevante evidenciado por la
investigacion fue que los beneficios del
programa se presentaron de manera consistente
tanto en hombres como en mujeres y en los
diferentes grupos de edad evaluados, lo que
demuestra que la efectividad de la intervencion
no estuvo condicionada por estas caracteristicas
demograficas. La similitud de los resultados
obtenidos entre los distintos subgrupos permite
inferir que el ejercicio fisico adaptado posee un
efecto favorable relativamente homogéneo
cuando las actividades responden a las
capacidades funcionales individuales. Este
comportamiento fortalece la posibilidad de
disefiar programas inclusivos dirigidos a
poblaciones geriatricas heterogéneas, sin
necesidad de establecer diferencias sustanciales
en funcion del sexo o de la edad cronologica.

Ademas, la intervencion contribuyo6 a fortalecer
aspectos relacionados con la percepcion de
bienestar, la participacion activa y la confianza
para realizar actividades cotidianas, elementos
fundamentales para preservar la independencia
durante el envejecimiento. Desde esta
perspectiva, el ejercicio fisico debe ser
considerado una estrategia integral que favorece
simultaneamente el funcionamiento fisico,
psicologico y social de las personas mayores.
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En consecuencia, su promocion puede
contribuir significativamente al desarrollo de
modelos de atencion centrados en el
envejecimiento activo y saludable.  Los
hallazgos obtenidos poseen importantes
implicaciones  para  las instituciones
responsables de la atencioén de adultos mayores,
debido a que proporcionan evidencia que
respalda la incorporacion permanente de
programas estructurados de ejercicio fisico
dentro de los centros gerontologicos y demas
espacios comunitarios destinados a esta
poblacion. La implementacion de este tipo de
intervenciones puede contribuir a disminuir la
carga asociada al deterioro de la salud mental,
favorecer la autonomia funcional y mejorar la
calidad de vida de las personas mayores,
reduciendo ademds la  necesidad de
intervenciones  terapéuticas de  mayor

complejidad.

Asimismo, los resultados ofrecen informacion
util para la planificacion de estrategias
preventivas y para el disefio de politicas
publicas orientadas a responder al acelerado
proceso de envejecimiento poblacional que
experimenta el pais. No obstante, futuras
investigaciones deberian ampliar el tiempo de
seguimiento, incorporar muestras procedentes
de diferentes regiones del Ecuador y evaluar
variables complementarias relacionadas con la
calidad de vida, la funcionalidad fisica y el
desempefio cognitivo. También resultaria
pertinente comparar distintas modalidades de
ejercicio con el propodsito de identificar cudles
generan mayores beneficios sobre la salud
mental de la poblacion adulta mayor. De esta
manera, serd posible consolidar un cuerpo de
evidencia cientifica cada vez mas robusto que
contribuya al perfeccionamiento de las
intervenciones destinadas a promover un
envejecimiento activo, saludable y socialmente
participativo.
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