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Modelos Conceptuales

Implicaciones para la actividad fisica

e

Centrado en la Modelo Médico
Persona

Minoria Social

Construccion Social

Centrado en el ICF
Contexto

‘ Kasser y Little (2005)

-Contraindicaciones de la actividad
-Recomendaciones (riesgos médicos)

-Eliminacion de etiquetas
-lgualdad de todos los individuos
-Empoderamiento vs impotencia aprendida

-Centrada en el contexto
-Desarrollo personal y de logro

-Eliminacion de barreras contextuales
-Modificaciones del entorno
-Consideracion demandas de las tareas



Estado de Salud
(Diagnostico)
I
l l l

Estructura y Funcién Actividades Participacion
Corporal (Deficiencia) <= (Limitacién) — (Restriccién)

Factores del Factores

Entorno Personales

@ International Classification of Functioning, Disability and Health (OMS, 2001)
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TERAPEUTICO/
SANITARIO
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NCLUSIVO

RECREATIVO



Sensibiliza Autonomia

Suprime
Barreras

.| Desarrolla | TP\ e
/-\\ % Programas e i ="\ {/
Educa en ] ! e Teoria
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Recursos

Lunes 19 de abril de 2010 - 10.30 ho
Aula Magna Edificio Altabix (Campus Elx de la UMH)
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Fomento de la
Investigacion y Acceso
a la Informacion

Reina (2010) Q‘
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LEGISLACION CONSOLIDADA

Ley 6/2016, de 24 de noviembre, por la que se ordena el ejercicio de

las profesiones del deporte en la Comunidad de Madrid.

Las diferentes profesiones que podra ejercer
el graduado en Ciencias de la Actividad Fisica

y del Deporte son:

*Profesor de Educacion Fisica.
*Director Deportivo.
*Entrenador deportivo.
*Preparador fisico.

*Readaptador fisico-deportivo.

ANTEPROYECTO DE LEY DE SALUD PUBLICA DE LA
COMUNIDAD DE MADRID
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LEGISLACION CONSOLIDADA

Ley 6/2016, de 24 de noviembre, por la que se ordena el gjercicio de

las profesiones del deporte en la Comunidad de Madrid. Preparador FiSiCO como educador fiSiCO
y/o readaptador deportivo

a) Prevencion, asesoramiento, planificacion, disefio, desarrollo y evaluaciéon
técnico-cientifica del trabajo mediante actividades fisico-deportivas y ejercicio
fisico orientado a la mejora de la calidad de vida y salud de las personas.

b) Readaptacion, reentrenamiento y/o reeducacion de personas, grupos o
equipos con lesiones y patologias (diagnhosticadas y/o prescritas por un
médico).

c) Preparacion, asesoramiento, planificacion, desarrollo y evaluacion técnico-
cientifica de actividades fisico-deportivas y ejercicios fisicos orientados a la
mejora de la calidad de vida y salud realizado con las siguientes poblaciones
gue requieren especial atencion: mujeres embarazadas o0 en
puerperio,personas mayores y personas con patologias y problemas de
salud y asimilados.



Costes econdmicos de la inactividad
flsica en Europa

—-—

m Asociacion Internacional Deporte y Cultura (ISCA) en informe “”” de
junio de 2015 se apunta que la inactividad es estimada como la
responsable en el 7,4% de las muertes en Espanfa.

al

1’

La inactividad fisica supone al ano, unos costes sanitarios directos
de 990 millones de euros e indirectos (referidos al valor econédmico
estimado de vidas sanas perdidas por enfermedad y mortalidad
prematura) de 4.100 millones de euros.

al
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En el estudio del impacto econdmico de la practica deportiva
realizado en Catalufia (2006) el gasto sanitario por cada euro
invertido de forma exclusiva en promocion deportiva se produce
un ahorro de 50 euros aproximados en salud acumulados durante

~
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“POR FAVOR, REALIZA ACTIVIDAD FISICA POR
TU SALUD Y LA DE NUESTRO BOLSILLO”

Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2018):
"Una guia de enfoques basados en poblacion para
incrementar los niveles de actividad fisica: aplicacion de
la estrategia mundial sobre régimen alimentario, actividad
fisica y salud

Los factores de riesgo mas importantes de
enfermedades crdonicas incluyen:
hipertensidn, alto indice de colesterol,
toma inadecuada de frutas y verduras, el
sobrepeso y la obesidad, inactividad fisica
y el uso de tabaco.

Responsables por aproximadamente 80% de
las muertes de enfermedades
cardiovasculares y ataques fulminantes.



EJERCICIO FiSICO, ACTIVIDAD FISICA Y DEPORTE

FINALIDAD: aumentar Condicion Fisica en Relacion
con la Salud (CFrS)

l
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-VOZmax o tolerancia cardio-respiratoria
Fuerza-resistencia

-Composicion corporal (tejido magro activo)
Flexibilidad
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¢/PUEDE EL EJERCICIO FISICO MODIFICAR LA
ENFERMEDAD )
O SER UN TRATAMIENTO SINTOMATICO?
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EJERCITINA

PILDORA

Alivia los sintomas de! sedentansmo
Tomar vanas veces a la semana de manera reguilar

Caja con 10 consejos saludables
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Plan A+D como referente en la promocion del
deporte como elemento de inclusiéon social
(2010-2020)

® |nclusion de la discapacidad en centros docentes

m Actividad fisica para personas con discapacidad en el
Sistema Nacional de Salud. Con el objetivo claro de que
estas personas adquieran unos niveles de salud y de
calidad de vida comparables al resto de la poblacion, se
propone la creacion de programas deportivos dentro del
Sistema Nacional de Salud en entornos inclusivos, con
el objetivo de crear adherencia a la practica de actividad
fisica en todas las franjas de edad, manteniéndose esta
practica hasta la tercera edad.

Perfiles profesionales de especialistas en actividad fisica
adaptada.
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ENFERMEDADES CRONICO-DEGENERATIVAS

‘ Concepto:

CARACTERISTICAS

v

Causas Desarrollo Prevencion

‘Principal: ‘A largo Plazo: ‘Meta:
(Comportamientos de Riesgo) Mlnlmlzar)

. Efecftos
Ejemplo: _—
‘ v ‘Ejemplos:
COMPORTAMIENTO SEDENTARIO Efectos 7
— . » Interrumpir tiempo sentado:
‘:ﬁ ‘Tiemp e Prolongade: s el © Colocarse de pie (1.2 METs)
& De pie, leve actividad (2.0 METs)
Destruccion & Caminar bien lento (2.0 METs)
Sentado o Recosfado en Cama de @ Caminar paso lento (2.5 METs)
‘Bajo Canto Enarpdtics: Tejidos » Mayores actividades fisicas
~ Aptitud Fisica » Ejercicios fisicos regulares

0.9 - 1.0 METs Funcional: v

» Practica de deportes

. : kb Interferencia
‘Ejemplo. X . Funcion
VER TELEVISION Corporal

Caracteristicas de las Enfermedades Cronico-Degenerativas. Descripcion diagramatica para el concepto de enfermedades cronico-degenerativas (Datos de: "Compendium of physical activities: An update of
activity codes and MET intensities," por B. E. Ainsworth, W. L., Haskell, M. C. Whitt, M. L. Irwin, A. M. Swartz, S. J. Strath, W. L. O'Brien, D. R. Jr. Bassett, K. H. Schmitz, P. O. Emplaincourt, D. R. Jr. Jacobs y A. S.
Leon, 2000, Medicine & Science in Sports & Exercise, 32(9 Suppl), pp. S500-S501, S506-S507. Recuperado de Recuperado de http://juststand.org/portals/3/literature/compendium-of-physical-activities.pdf ).



http://juststand.org/portals/3/literature/compendium-of-physical-activities.pdf

N\ Universidad
75 ///\\/// Francisco de Vitoria
& 2 2 I UFVMadrid

Es una fuente de placer: nunca
es tarde para cambiar

NO es necesario haberlo hecho

NO importa la edad que se
tenga

NO importa estar limitado por......
lesion o enfermedad

Sedentarismo: acelera perdida
facultades



Programas de
promocion deportiva
en procesos de

rehabilitacion Area

Profesionales de
actividad fisicay
deporte dentro de esta

Centro de
Rehabilitacion

Integral

Hospi Sport: Valenciay
Catalufia

HNP

IMSERSO

ASOCIACIONES,
FUNDACIONES




DANO CEREBRAL, ALZHEIMER, ENFERMEDADES RARAS,
GRAVE DISCAPACIDAD, TRASTORNO MENTAL
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READAPTACION FUNCIONAL

OGRAMA (VARIADO,
{'*’* = ; RACTIVO ADAPTADO)
RECREATIVAS: DEPORTES

gp),._ N ALTERNATIVOS, EXPRESION

. A CORPORAL, ORIENTACION,
GIMNASIAS SUAVES, JUEGOS
POPULARES.

COMPETITIVAS: BOCCIA,
SLALOM, ATLETISMO.

TERAPEUTICAS: /
EQUINOTERAPIA Y NATACION.




ENTRENAMIENTO DE FUERZA
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BOCCIA Wii
= BOCCIA VIRTUAL

BOCCIA Wii :

ABLAH

= COMUNICADOR PARA NINOS CON
AUTISMO.

SLALOM VIRTUAL

SLALOM Wi :
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TECNOLOGIA, DEPORTE Y DISCAPACIDAD

BOCCIA-WII® COMO HERRAMIENTA TERAPEUTICA EN EL ADULTO CON
PARALISIS CEREBRAL TIPO TETRAPARESIA ESPASTICA

discapacidad y dependencia
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The Vioeogame

il

Fixed Course Maitch
Variable Course Match

Options

Ayudas ." Cronometrada Extras
q (alo e Videogame” presentando e apacitalia

Tutoriales Variable

MANEJO

Has sido

Descalificado

Motivo:

G l I I e p ad Has cruzado un obstéaculo que no correspondia



SALA DE ESTIMULACION SENSORIAL
SNOEZELEN
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EFECTIVO PARA LAS
PERSONAS SIN
MOVILIDAD EN

MIEMBROS
INFERIORES

EFECTOS POSITIVOS
EN LOS SISTEMAS
CARDIORESPIRATORI
OS, TOLERANCIA
MUSCULAR AL EF,
CAPACIDAD FISICAY
FUERZA MUSCULAR.




PROYECTO “EFECTOS DEL
EJERCICIO FISICO EN PACIENTES
TRANSPLANTADOS EN EL AMBITO

INTRAHOSPITALARIO”

Valorar el ejercicio fisico en pacientes trasplantados con el
objetivo de reducir tiempo de hospitalizacién y mejorar la
capacidad para volver a la vida activa laboral y personal

Hospital Puerta de Hierro

Facultad de Medicina: Dr. Alonso Mateos
CAFYD: Dra. Nuria Mendoza
Transplaint

Qr @

TX RENALES 22
TX HEPATICO 22
TX CARDIACOS
10

TX PULMONARES




ESCLEROSIS
... MULTIPLE

%,

2.5 MILLONES

En todo el mundo

~ HETEROGENEA NEUROLOGICA -
También recibe el nombre de P
4 “La enfermedad de las 1.000 caras” el s smision del
/ ,/7

impulso nervioso

E
- 700.000

En Europa

REHABILITACION
Y LOS HABITOS DE
VIDA SALUDABLES

resultan beneficiosos
eneldiaadia

e MULTIPLE ES:

Problemas de movilidad, sensitivos,

DOS DE CADA TRES
PERSONAS CON EM

e vision, fatiga, dificultades SON MUJERES
R e EXISTEN
TRATAMIENTOS
47.000 FARMACOLOGICOS
En Espana IMPREDECIBLE que pueden ayudar a
Su curso no se puede prever PRIMERA CAUSA [or:ab::{i;l; E)vsosl;“nct':rr:as
con certezay ruede empeorar DE DlSCAPAC|DAD

tiempo NEUROLOG'%i
- sobrevenida por enfermedad

entre los 20 y 40 afios

4
v \E
CADA 5 HORAS |N¥$ﬁTL%é$I8N \§
se diagnostica unjnuevo caso a
i SON IMPRESCINDIBLES 5
S
&
;
2016 3
4 0
Esclerggjs "Acion e P
Mdltiple
1 L* 1 Espaﬁa

—. . eaem . & Ve e



Sintomas

Nervio normal Nervio con esclerosis multiple
Células T Fatiga

Trastornos visuales

Célula nerviosa

N6dulos Espasticidad

Alteraciones de sensibilidad

Trastornos del habla

Problemas de vejiga e
intestinales

Problemas de sexualidad

Trastornos cognitivos y
emocionales

Problemas motores, de equilibrio
y coordinacion

Objetivo

Conseguir el estado NEDA (“no evidencia de
actividad de la enfermedad”) (Arroyo, 2017) El cerebro se
reduce entre un 0,5
y un 1% cada afio
(Arroyo, 2017)
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RESTRICTED
TO A BED DEATH
RELATIVELY ASSISTANCE OR CHAIR
SEVERE i CONFINED
MINIMAL A EiTY TOWALK  RESTRICTED S Rl
ey DISABILITY TO A
IRMAL PRECLUDES WHEELCHAIR

UROLOGICAL FULL DAILY

AMINATION MODERATE ACTIVITIES ‘ l!
DISABILITY |
NO
r|SAB|L”Y . . ll
0 1.0 2.0 3.0 4.0 6.0 7.0 8.0 9.0 10.0

- - - - - -

The Expanded Disability Status Scale (EDSS)



Multiple Sclerosis and Related Disorders 20 (2018) 169-177

Records identified by Records identified
database search from other sources
n=153 n=0

l

Contents lists available at ScienceDirect

Multiple Sclerosis and Related Disorders

journal homepage: www.elsevier.com/locate/msard

Review article Records after duplicates
Physical activity and disability outcomes in multiple sclerosis: A systematic ) remaved
review (2011-2016) s n=121
Shannon Charron™”, Kyla A. McKay", Helen Tremlett"
“ Department of Medicine (Neurology) and Djavad Mowafaghian Centre for Brain Health, University of British Columbia, Vancouver, BC, Canada ']
b School of Kinesiology, University of British Columbia, Vancouver, BC, Canada
Records remaining
following title | Records excluded
screening )i n=103
n=19
EL EJERCICIO FiSICO ES UNA FORMA —
Records remaining
SEGURAY FACTIBLE PARA ot i it
MANTENER O MEJORAR ELEMENTOS vlowing Sstract of OB
DE SU LIMITACION FiSICA, INCLUIDOS Erotneg -
EQUILIBRIO, COORDINACION, n=16
FUERZA, RESISTENCIA'Y MOVILIDAD.
- Records excluded
Records remaining -
following full-text ™=

croen Protocols (n=2)
"6 \, Abstract only [n=2)

pac Retrospective cohort study [n=1)
Feasibility study (n=1)

Outcome was aerobic capacity,
Hand search Total studies not disability (n=1)

reference list = included

n=1 n=12
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