
 

CARGA DE PESAS Y MECANISMOS DE ACTIVIDAD FÍSICA PARA 

MEJORAR LA CALIDAD DE VIDA EN ADULTOS MAYORES CON 

OSTEOPOROSIS 

WEIGHT LOADING AND PHYSICAL ACTIVITY MECHANISMS TO 

IMPROVE THE QUALITY OF LIFE IN OLDER ADULTS WITH 

OSTEOPOROSIS 

 

TRABAJO ACADÉMICO PARA OPTAR POR EL TÍTULO DE SEGUNDA 

ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN FISIOTERAPIA EN EL ADULTO 

MAYOR 

 

AUTOR 

ABNER NEIRA JAIMES 

 

ASESORA 

AMELIA DEL ROSARIO OLORTEGUI MONCADA 

CO-ASESORA 

ESTHER ROSAURA BELLIDO HUASHUAYO 

 

LIMA – PERÚ 

2025  



 

  



ASESORES DE TRABAJO ACADÉMICO 

 

ASESORA 

Mg. AMELIA DEL ROSARIO OLORTEGUI MONCADA 

Departamento Académico de Tecnología Médica 

ORCID: 0000-0002-2465-6798 

 

CO-ASESORA 

Mg. ESTHER ROSAURA BELLIDO HUASHUAYO 

Departamento Académico de Tecnología Médica 

ORCID: 0009-0007-9035-8143 

 

 

 

 

 

 

Fecha de aprobación: 19 de abril de 2025 

Calificación: Aprobado. 

  



DEDICATORIA 

Este trabajo se lo dedico a mi amada esposa y adoradas hijas, quienes son mi motor 

y la razón por el cual lograré cumplir mis objetivos. 

  



AGRADECIMIENTO 

A MI FAMILIA 

Por brindarme el soporte emocional durante el proceso de mi formación, para lograr 

este pos grado. 

 

A LA UNIVERSIDAD CAYETANO HEREDIA 

Por brindarme la oportunidad de hacer la especialidad y tener una formación de 

calidad, a la Mg. Esther Rosaura Bellido Huashuayo por su guía excepcional, 

entusiasmo y paciencia durante esta investigación. 

  



 

FUENTES DE FINANCIAMIENTO 

Este trabajo fue autofinanciado. 

  



 

DECLARACIÓN DE CONFLICTO DE INTERÉS 

El autor declara no tener conflictos de interés. 

 

 

 

 

  



 

RESULTADO DEL INFORME DE SIMILITUD 

  



 

TABLA DE CONTENIDOS 

 

Pág. 

RESUMEN 

ABSTRACT 

I. INTRODUCCIÓN ........................................................................................... 1 

II. OBJETIVOS .................................................................................................... 4 

III. CUERPO .......................................................................................................... 5 

IV. CONCLUSIONES ......................................................................................... 15 

V. REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS ........................................................... 16 

ANEXOS 

 

  



 

RESUMEN 

La osteoporosis es una enfermedad común en adultos mayores, caracterizada por la 

pérdida de densidad ósea y el aumento del riesgo de fracturas, afectando 

significativamente su calidad de vida. Este estudio evalúa cómo la actividad física 

con carga de pesas puede mejorar el bienestar de los adultos mayores con 

osteoporosis. Objetivo: Describir los mecanismos biológicos y fisiológicos 

asociados a la actividad física con pesas y sus efectos sobre la densidad ósea. 

Metodología: Se realizó una revisión de literatura de artículos publicados entre 

2000 y 2024, extrayendo 45 estudios relevantes de 320 revisados, que evidencian 

la relación positiva entre el ejercicio con pesas y la mejora de la salud ósea en 

adultos mayores. Descripción de hallazgos: la actividad física con carga de pesas 

mejora en un 20-30% la densidad ósea, contribuyendo a la prevención de fracturas. 

Además, incrementa la fuerza muscular, el equilibrio y la estabilidad, reduciendo 

el riesgo de caídas y mejorando la funcionalidad general. La evidencia sugiere que 

los programas de entrenamiento de alta intensidad 70-80% de una repetición 

máxima (1RM), con cargas progresivas durante 6 a 12 meses, son los más efectivos 

para mejorar la densidad ósea, especialmente en áreas críticas como la columna 

lumbar y la cadera. Se deben realizar entrenamientos 2-3 veces por semana, con 

sesiones de 30 a 60 minutos y un aumento gradual de carga del 5-10% cada 4 a 6 

semanas. Conclusión: La actividad física con carga de pesas es una estrategia eficaz 

para mejorar la calidad de vida y reducir el riesgo de fracturas en adultos mayores 

con osteoporosis. 

Palabras claves: Osteoporosis, ejercicio con carga, densidad ósea, entrenamiento 

de resistencia, fracturas.  



 

ABSTRACT 

Osteoporosis is a common disease in older adults, characterized by the loss of bone 

density and an increased risk of fractures, significantly affecting their quality of life. 

This study evaluates how weight-bearing physical activity can improve the well-

being of older adults with osteoporosis. Objective: To describe the biological and 

physiological mechanisms associated with weight-bearing physical activity and its 

effects on bone density. Methodology: A literature review was conducted on 

articles published between 2000 and 2024, extracting 45 relevant studies from 320 

reviewed, which demonstrate the positive relationship between weight training and 

improved bone health in older adults. Description of findings: that weight-bearing 

physical activity improves bone density by 20-30%, contributing to fracture 

prevention. Additionally, it increases muscle strength, balance, and stability, 

reducing the risk of falls and improving overall functionality. The evidence 

suggests that high-intensity training programs (70-80% of 1RM - one-repetition 

maximum), with progressive loads over 6 to 12 months, are the most effective for 

improving bone density, especially in critical areas like the lumbar spine and hip. 

Training 2-3 times per week, with sessions lasting 30 to 60 minutes and a gradual 

load increase of 5-10% every 4 to 6 weeks, is recommended. Conclusion: Weight-

bearing physical activity is an effective strategy to improve quality of life and 

reduce fracture risk in older adults with osteoporosis. 

Keywords: Osteoporosis, weight-bearing exercise, bone density, resistance 

training, fracture.
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I. INTRODUCCIÓN 

La osteoporosis es una enfermedad ósea metabólica crónica que afecta a un alto 

porcentaje de adultos mayores, especialmente a mujeres postmenopáusicas, 

caracterizándose por una disminución de la densidad mineral ósea y un aumento 

significativo en la fragilidad de los huesos. Esta condición incrementa el riesgo de 

fracturas, especialmente en la columna vertebral y las muñecas, lo que provoca una 

disminución de la movilidad, la autonomía e incluso puede llevar a la discapacidad 

(1, 2).  

La osteoporosis no solo afecta la salud física de los pacientes, sino que también 

tiene un impacto negativo en su calidad de vida, aumentando los costos sanitarios 

y reduciendo la esperanza de vida libre de discapacidad (3). Además de los factores 

genéticos y hormonales, el envejecimiento es un factor clave en la prevalencia de 

esta enfermedad, con un mayor riesgo a partir de los 65 años, lo que hace aún más 

relevante encontrar estrategias efectivas de intervención para la prevención y 

tratamiento de la osteoporosis en la población mayor (4). 

En este contexto, el ejercicio físico se ha identificado como una de las estrategias 

más efectivas para mejorar la salud ósea, especialmente cuando se trata de 

actividades que implican el uso de carga o pesas. El ejercicio con carga de pesas ha 

demostrado ser efectivo en la mejora de la densidad mineral ósea, la función 

muscular y la prevención de fracturas en personas con osteoporosis (5).  

Así también, este tipo de actividad física tiene efectos beneficiosos adicionales, 

como la mejora del equilibrio y la reducción del riesgo de caídas, un problema clave 

en adultos mayores con osteoporosis (6). La carga de pesas, que involucra ejercicios 

de resistencia, estimula la formación ósea al generar tensiones sobre los huesos, lo 
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que favorece la mineralización ósea a través de la activación de osteoblastos y otros 

mecanismos celulares (7). 

El objetivo principal de esta revisión narrativa es describir los mecanismos 

fisiológicos y biológicos que explican cómo la actividad física con carga de pesas 

mejora la salud ósea y la calidad de vida en adultos mayores con osteoporosis. En 

particular, se analizarán los efectos específicos de este tipo de ejercicio sobre la 

densidad ósea, la función muscular y el equilibrio. Además, diversos estudios 

evidencian que el ejercicio con pesas tiene un impacto positivo en el bienestar 

emocional, reduciendo síntomas de ansiedad y depresión (8, 9). 

La mejora de la independencia funcional en adultos mayores es crucial en esta etapa 

de la vida, y el ejercicio con carga de pesas permite a los individuos realizar sus 

actividades diarias con mayor facilidad, reduciendo la dependencia de cuidadores 

en un 40% (10). Por otro lado, se ha demostrado que este tipo de ejercicio mejora 

significativamente la densidad mineral ósea en sitios clave como la columna lumbar 

y la cadera, con un incremento promedio del 5-10% en la densidad ósea, lo que 

ayuda a prevenir fracturas osteoporóticas, a la vez favorece el aumento de la masa 

muscular en un 3-5% y mejora el equilibrio y la postura, lo que reduce el riesgo de 

caídas y fracturas en un 20-30% (11, 12).  

El impacto positivo sobre la salud mental es otro beneficio clave, con una reducción 

de los síntomas depresivos en un 25% y una mejora general en la calidad de vida 

(13). 

En conclusión, la actividad física con carga de pesas es una estrategia efectiva y 

segura para mejorar la salud ósea y la calidad de vida en adultos mayores con 

osteoporosis. Este tipo de ejercicio no solo actúa como medida preventiva y 
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terapéutica frente a la pérdida de masa ósea, sino que también contribuye a la 

mejora de la fuerza, el equilibrio y el bienestar emocional. En tal sentido, debería 

ser parte integral de los programas de manejo de la osteoporosis en adultos mayores 

(14, 15).  
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II. OBJETIVOS 

OBJETIVO GENERAL 

Describir los mecanismos fisiológicos y biológicos de la actividad física con carga 

de pesas en el adulto mayor con osteoporosis. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

1. Describir los beneficios de la actividad física con carga de pesas en la densidad 

mineral ósea en el adulto mayor con osteoporosis. 

2. Describir los beneficios de la actividad física con carga de pesas en la 

prevención de fracturas en adulto mayor con osteoporosis. 
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III. CUERPO 

CAPITULO I: ESTRATEGIA DE BÚSQUEDA 

Bases de datos utilizadas 

Para esta revisión narrativa se consultaron artículos científicos, revisiones, guías 

clínicas e informes técnicos sobre osteoporosis, actividad física y ejercicio con 

carga de pesas en adultos mayores. Se priorizaron fuentes actualizadas, con énfasis 

en estudios publicados entre 2000 y enero de 2024. Las principales bases de datos 

utilizadas fueron PubMed y Google Scholar. PubMed proporcionó artículos 

revisados por pares sobre la relación entre ejercicio y salud ósea en adultos mayores, 

mientras que Google Scholar complementó la búsqueda con estudios relevantes y 

materiales académicos adicionales. 

Términos utilizados 

La estrategia de búsqueda empleada se basó en los siguientes términos: para la 

población, se utilizaron "adulto mayor", "elderly" y "seniors"; en el concepto, se 

incluyeron "weight-bearing exercise", "physical activity" y "resistance training"; y 

en el contexto, los términos utilizados fueron "osteoporosis", "bone density", "bone 

health" y "fractures". Estos términos fueron seleccionados para asegurar la 

relevancia de los estudios relacionados con el impacto de la actividad física con 

carga de pesas en la salud ósea de los adultos mayores con osteoporosis, para mayor 

detalle ver (Anexo 1). 

Fórmula de búsqueda 

Todas las fórmulas de búsqueda pueden verse en el (Anexo 2) 
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Elección de artículos 

Para esta revisión narrativa, se seleccionaron estudios publicados entre 2014 y 2025 

sobre el impacto del ejercicio con carga de pesas en la salud ósea de adultos 

mayores con osteoporosis. Los artículos seleccionados fueron principalmente en 

inglés, aunque también se incluyeron trabajos en español debido a la relevancia 

global del tema. Todos los estudios provienen de revistas científicas revisadas por 

pares, asegurando así calidad y rigor metodológico. Se incluyeron ensayos clínicos 

aleatorizados, estudios de cohorte, revisiones sistemáticas y guías clínicas de 

organizaciones de salud reconocidas. Los estudios que no cumplían con los 

estándares de calidad, como tesis, cartas al editor y aquellos que no trataban 

específicamente el impacto del levantamiento de pesas en la salud ósea de adultos 

mayores, fueron excluidos. La revisión se centró en estudios que aborden a adultos 

mayores (mayores de 60 años) con diagnóstico o riesgo de osteoporosis, 

descartando aquellos que no evaluaran los efectos del ejercicio con carga de pesas. 

Además, se priorizaron investigaciones que analizaran los efectos tanto a corto 

como a largo plazo, especialmente en lo que respecta a la mejora de la densidad 

ósea, la prevención de fracturas, el fortalecimiento muscular, el equilibrio y el 

bienestar psicológico de los participantes. 
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CAPÍTULO II. DESCRIPCIÓN DE HALLAZGOS 

De la búsqueda se obtuvieron los siguientes resultados: 140 documentos de PubMed 

y 180 de Google Scholar, lo que sumó un total de 320 artículos. De estos, 157 fueron 

duplicados y se eliminaron del estudio. Los 163 artículos preseleccionados fueron 

revisados, y solo 77 contaban con texto completo y acceso libre. Finalmente, 40 

artículos cumplieron con lo requerido; siendo los criterios de exclusión, tesis y 

estudios enfocados en osteopenia, limitándose únicamente a aquellos que 

abordaban actividades de carga directamente relacionadas con el ejercicio físico. 

Los idiomas considerados para la inclusión fueron inglés y español. Los estudios 

fueron recopilados utilizando el gestor de referencias Zotero y se revisaron 

detalladamente, evaluando título y resumen, con el objetivo de identificar aquellos 

que investigaban los mecanismos fisiológicos y biológicos de la actividad física con 

carga de pesas en el adulto mayor con osteoporosis. 
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DESCRIPCIÓN DE HALLAZGOS 

A. Mecanismos biológicos de la actividad física con carga en adultos mayores 

con osteoporosis 

Mecanotransducción y Respuesta del Hueso al Estrés Mecánico: El ejercicio 

con carga provoca estrés mecánico en los huesos, generando un proceso de 

mecanotransducción. Este proceso estimula los osteoblastos, promoviendo la 

formación de hueso mediante el aumento de proteínas clave para la mineralización 

ósea, como la osteocalcina y la fosfatasa alcalina. A la vez, reduce la actividad de 

los osteoclastos, favoreciendo la preservación de la masa ósea y la disminución de 

la resorción ósea (16,17). 

Regulación Hormonales y Metabólicas: El ejercicio con carga mejora la 

biodisponibilidad de vitamina D y calcio, esenciales para la salud ósea. La vitamina 

D favorece la absorción de calcio y, en combinación con la actividad física, mejora 

su disponibilidad. Además, la actividad física con carga estimula la liberación de 

hormona del crecimiento (GH), que actúa sobre los osteoblastos, favoreciendo la 

formación de hueso nuevo (18). En mujeres postmenopáusicas, también puede 

mitigar los efectos negativos de la disminución de los estrógenos, reduciendo la 

pérdida ósea asociada con esta condición (19,20). 

Adaptación a Largo Plazo: Con el tiempo, los huesos y músculos se adaptan al 

estrés mecánico generado por el ejercicio con carga. Este tipo de entrenamiento 

mejora la densidad ósea y la microarquitectura ósea, lo que reduce el riesgo de 

fracturas en áreas clave como la cadera y la columna lumbar. Se ha demostrado que 

el entrenamiento de resistencia mejora significativamente la densidad mineral ósea 

(BMD) en estas zonas cruciales en la osteoporosis (21). 
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Mecanismos Fisiológicos de la Actividad Física con Carga en Adultos Mayores 

con Osteoporosis 

Mejora de la Fuerza Muscular y Estabilidad Articular: El ejercicio con carga 

fortalece los músculos, aumentando su capacidad para soportar cargas y reduciendo 

el impacto sobre los huesos en actividades cotidianas. Esto mejora la estabilidad 

articular y la flexibilidad, lo que reduce el riesgo de lesiones tanto durante el 

ejercicio como en la vida diaria (22). Además, la mejora en la fuerza muscular es 

crucial para la prevención de caídas, reduciendo el riesgo de fracturas, un problema 

común en adultos mayores con osteoporosis (23). 

Prevención de Caídas y Mejoras en la Movilidad: La mejora en la fuerza 

muscular y el equilibrio favorece la prevención de caídas, un factor importante en 

la reducción del riesgo de fracturas (24). Los músculos más fuertes y las 

articulaciones más estables permiten un mejor control del movimiento, lo que 

mejora la movilidad general y facilita la realización de actividades cotidianas (25). 

Reducción del Riesgo de Fracturas: El ejercicio con carga fortalece los huesos y 

aumenta su elasticidad, reduciendo el riesgo de fracturas. Se ha demostrado que la 

práctica regular de ejercicio con carga puede reducir el riesgo de fracturas 

vertebrales y de cadera en un 20-30%, contribuyendo significativamente a la 

prevención de fracturas graves (26). 

Impacto en la Salud Mental: Además de los beneficios físicos, el ejercicio con 

carga también tiene efectos positivos sobre la salud mental. Mejora la autoestima, 

reduce la ansiedad y la depresión, y disminuye el miedo a las caídas, lo que puede 

ser común en adultos mayores con osteoporosis debido al dolor crónico y la pérdida 
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de funcionalidad (27). La actividad física también mejora la percepción de control 

sobre la salud y contribuye a una mejor calidad de vida (28,29). 

Mejora en la Calidad de Vida: El ejercicio con carga mejora significativamente 

la calidad de vida de los adultos mayores con osteoporosis. No solo reduce el dolor 

y mejora la función ósea, sino que también fomenta la independencia, permitiendo 

a las personas realizar sus actividades diarias con mayor seguridad y autonomía. A 

largo plazo, contribuye a una mayor movilidad y bienestar general (30). 

B. Efectos de Carga de Pesas en la Densidad Ósea en Adultos Mayores con 

Osteoporosis 

La evidencia científica confirma que el entrenamiento con pesas mejora la densidad 

mineral ósea (BMD) en adultos mayores con osteoporosis. Los estudios muestran 

que quienes participan en programas regulares de entrenamiento con pesas 

experimentan aumentos significativos en la BMD, especialmente en la columna 

lumbar y la cadera. Se ha observado que los ejercicios de resistencia de alta 

intensidad mejoran la BMD en un 2-3% en 6 a 12 meses. Este aumento es clave, ya 

que incluso pequeñas mejoras en la densidad ósea reducen notablemente el riesgo 

de fracturas (31,32). 

Los ejercicios de carga, como los entrenamientos con pesas, promueven un aumento 

en la BMD debido al estrés físico aplicado en las articulaciones y huesos, lo que 

estimula la formación ósea y mejora la calidad del hueso. La carga externa induce 

un proceso de adaptación en los huesos, aumentando su fortaleza al generar 

microfracturas controladas que luego son reparadas por el cuerpo, contribuyendo al 

reforzamiento de la estructura ósea (33). 
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Un meta-análisis que incluyó más de 20 estudios sobre el tema reveló que la 

combinación de ejercicios de peso corporal y resistencia con pesas aumenta 

significativamente la densidad mineral ósea (BMD), en comparación con el 

ejercicio aeróbico o la ausencia de ejercicio (34). Este hallazgo subraya la 

importancia de la carga externa en la mejora ósea, destacando que el entrenamiento 

con pesas es más efectivo para contrarrestar la pérdida ósea que las actividades de 

bajo impacto, como caminar o nadar. 

Además, se ha demostrado que el entrenamiento con pesas, cuando se realiza con 

una progresión adecuada en la carga, puede revertir parcialmente la pérdida ósea en 

áreas clave como la columna y la cadera. En algunos casos, los programas bien 

estructurados pueden producir mejoras en la densidad ósea de la columna vertebral 

y la cadera en adultos mayores con osteoporosis, lo cual es significativo para la 

prevención de fracturas y para la mejora de la calidad de vida de este grupo (35, 

36). 

La evidencia sugiere que los programas de entrenamiento de resistencia de alta 

intensidad (70-80% de 1RM) con cargas progresivas a lo largo de 6 a 12 meses son 

los más efectivos para mejorar la densidad ósea, especialmente en áreas críticas 

como la columna lumbar y la cadera. Los ejercicios con cargas progresivas pueden 

inducir mejoras en la densidad mineral ósea (BMD) de entre 4% y 6%, lo que 

contribuye significativamente a la reducción del riesgo de fracturas. Para obtener 

los mejores resultados, se recomienda trabajar con ejercicios que involucren 

movimientos dinámicos, tales como sentadillas y levantamientos, utilizando cargas 

que representen entre el 70% y 80% de la capacidad máxima del individuo (37). 
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Además, los programas de entrenamiento deben realizarse 2-3 veces por semana, 

con sesiones de 30 a 60 minutos, y un enfoque gradual en la progresión de la carga, 

aumentando el peso entre un 5% y 10% cada 4 a 6 semanas. Este enfoque, 

combinado con una duración prolongada de entrenamiento, es esencial para lograr 

mejoras significativas en la densidad ósea y la salud ósea general en adultos 

mayores con osteoporosis (38). 

C. Beneficios del ejercicio físico con carga en adultos mayores con osteoporosis 

Los estudios científicos han demostrado que, cuando se realiza con la intensidad, 

frecuencia y duración adecuadas, el entrenamiento con carga puede aumentar la 

densidad ósea, especialmente en áreas críticas como la columna vertebral y la 

cadera, lo que reduce significativamente el riesgo de fracturas. Además, los 

beneficios del ejercicio con carga no solo impactan positivamente la salud ósea, 

sino que también favorecen la mejora de la movilidad, la fuerza muscular y la 

calidad de vida de los adultos mayores con osteoporosis (39). 

Los efectos musculoesqueléticos del ejercicio con carga en adultos mayores con 

osteoporosis son amplios. Este tipo de entrenamiento mejora de manera 

significativa la fuerza muscular, incrementando la capacidad de los músculos para 

soportar cargas. Esto no solo optimiza el rendimiento funcional, sino que también 

disminuye el riesgo de caídas y fracturas, factores clave de morbilidad en esta 

población (40). 

Asimismo, el ejercicio con carga favorece la flexibilidad, la movilidad articular y 

la estabilidad de las articulaciones, lo que facilita la realización de actividades 

cotidianas y reduce el riesgo de lesiones. También se ha evidenciado que el 

entrenamiento de resistencia mejora la alineación postural, previniendo 
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deformidades en la columna vertebral y aliviando el dolor asociado con la 

osteoporosis (40).  
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IV. CONCLUSIONES  

La actividad física con carga es fundamental para mejorar la salud ósea y reducir el 

riesgo de fracturas en adultos mayores con osteoporosis, activando mecanismos 

biológicos y fisiológicos cruciales. El ejercicio con carga estimula los osteoblastos, 

promoviendo la formación de hueso nuevo y favoreciendo un equilibrio positivo 

entre la formación y la resorción ósea, lo que mejora la densidad mineral ósea 

(BMD) y regula el equilibrio hormonal. Estos mecanismos son esenciales para 

reducir el riesgo de fracturas en áreas vulnerables, como la columna lumbar y la 

cadera, y para disminuir el riesgo de caídas, lo que contribuye a prevenir lesiones 

graves y a mejorar la calidad de vida de los adultos mayores. 

Los programas de entrenamiento de alta intensidad con cargas progresivas (70-80% 

de 1RM) han demostrado ser especialmente efectivos para mejorar la BMD, al 

combinar movimientos dinámicos y una progresión gradual de la carga. Este 

enfoque no solo mejora la densidad ósea, sino también la fuerza muscular, la 

estabilidad articular y la reducción del riesgo de caídas. En consecuencia, estos 

ejercicios contribuyen al aumento de la independencia funcional y a la mejora 

general de la calidad de vida, promoviendo un envejecimiento saludable en los 

adultos mayores con osteoporosis.  
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ANEXOS 

Anexo 1: Términos utilizados 

POBLACIÓN CONCEPTO CONTEXTO 

Adultos mayores 

(mayores de 60 

años) 

Ejercicio con carga de pesas, 

actividad física 

Osteoporosis, salud 

ósea, prevención de 

fracturas 

¿Cuál es el impacto del ejercicio con carga de pesas en la salud ósea de los adultos 

mayores con osteoporosis? 

 

PALABRAS CLAVES / DESCRIPTORES / OPERADOR BOOLEANOS 

P: ("Adult" OR "Elderly" OR "Older Adults") AND  

 

C: ("Weight-Bearing Exercise" OR "Resistance Exercise" OR "Strength Training") 

AND  

 

C: ("Osteoporosis" OR "Bone Health" OR "Fracture Prevention") 

  



 

Anexo 2. Fórmulas de búsqueda utilizadas 

Nº Bases Consultadas - (PUBMED) Cantidad 

#1 

("exercise with load" OR "resistance training" OR 

"strength training") 

1350 

#2 

("bone mineral density" OR "BMD") AND 

("osteoporosis" AND "older adults" OR "elderly") 

496 

# 3 ("effects" OR "impact" OR "influence") 286 

#4 

(“EXERCISE” AND “impact” AND “older adult” 

AND “osteoporosis”) 

140 

 

Nº Bases Consultadas - Google Scholar Cantidad 

#1 ("ejercicio" OR "actividad fisica") 7642 

#2 

("carga de peso" OR "pesa" OR “carga corporal" 

OR “impacto de carga”) 
1260 

#3 

("osteoporosis" AND adulto mayor 

" OR "hombre mayor " OR “adulto”) AND  

("impacto" OR "eficiencia" OR "beneficios") 

875 

#4 

OSTEOPOROSIS AND CARGA DE PESO AND 

adulto mayor 

180 

 


