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Enfermedad de Alzheimer: Los beneficios del ejercicio 

    Recomendaciones para el ejercicio Recomendaciones para el ejercicio   

         Demencia Senil:  
 • “Enfermedad degenerativa del cerebro 

que lleva a un pérdida progresiva de la 
memoria y a un deterioro  

 intelectual sin afectar la  
 conciencia”.¹  
 La incidencia de la demencia 

senil aumenta dramáticamente con la 
edad.  Las estadísticas muestran que 
5% de personas mayores de 65 años y 
20% de mayores de 80 tendrán esta  

 enfermedad.¹ 
       Enfermedad de Alzheimer (EA): 

 • “Tipo de demencia que puede ocasionar 
deterioro físico y afectar de manera  

 adversa el funcionamiento 
cognitivo, emocional y  

 conductual.”²  
 • Las intervenciones para  
 aumentar la salud física,  
 disminuir el riesgo de caídas y  
 mantener la movilidad pueden mejorar 

la salud, temperamento y la calidad de 
vida de los pacientes con EA.³ 

Resistencia: 4   
• 3 días por semana (no consecutivos) 
• 30 minutos (continuos)  
• Intensidad moderada  

→ Ejemplos:  
 - Caminar 
 - Bicicleta estacionaria  
 - Actividades Sociales  
 - Bailar  
 - Nadar  

 
Fuerza: 4 

 3 días por semana  
  (no consecutivos) 
 12 repeticiones  
 1 a 2 series 
 Avanzar conforme vaya  
 tolerando  

-  Enfocarse en los músculos de la postura y 
en las extremidades superiores e inferiores  
 
Balance: 4  

•  6 días por semana 
•  De 10 a 15 minutos  

→  Ejemplos:  
- Ejercicios de transferencia 

(por ejemplo,  sentarse y 
pararse) 

- Base de los ejercicios de soporte (Por 
ejemplo: pararse en una sola pierna, 
cambiar su peso de una pierna a 
otra) 

- Caminatas más avanzadas  
 (Por ejemplo: caminar sobre las  
 puntas de sus pies, caminar 

girando la cabeza de un lado 
a otro)  

- Yoga  
 

Flexibilidad: 4 
• 6 días por semana 
• De 10 a 15 minutos  

→ Ejemplos:  
- Cuello, espalda, hombros, manos 
- Cadera, tendones, pantorrillas  

 

 
 
 

Aumento de: 2,3,4,5 
 Niveles de actividad  
 Cognición (por ejemplo:  
memoria, razonamiento, 
comprensión)   
 Movilidad  
 Flexibilidad  
 Balance estático 
  
Disminución de: 2,3,4,5 
 Riesgo de caídas  
 Internamiento en una institución (por 
ejemplo: asilos, vivienda con asistencia, 
hospital)  
 Carga y dependencia  

Beneficios de hacer ejercicio Beneficios de hacer ejercicio   
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Consejos para las personas que atienden Consejos para las personas que atienden   
al paciente al paciente 3,4    

Información adicional Información adicional   

 
• Mantenga seguro al paciente  
• Elabore un horario personalizado  
• Mantenga un registro del ejercicio  
• Lleve un récord de la intensidad del ejercicio  
• Familiarícese con el manejo de la conducta  

 

 

www.alz.org 

www.alzfdn.org 

www.alzheimersdisease.com  
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