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Convocatoria al Primer ciclo de conversatorios 2026

El Instituto Nacional de las Personas Adultas Mayores (INAPAM), el Tecnoldgico
Universitario del Valle de Chalco, la Universidad Estatal del Valle de Ecatepec y la
Universidad Iberoamericana, convocan a las instituciones que integran la Red de
Formadores de Profesionales con Perspectiva Gerontolégica, al Primer ciclo de
conversatorios 2026, que versara sobre “Sarcopenia en las personas adultas mayores”,
programado para realizarse el préximo 19y 20 de marzo del presente afio.

I. Introduccion:

De acuerdo con el Instituto Nacional de Salud Publica, la sarcopenia es un sindrome
geriatrico caracterizado por la disminucién progresiva y generalizada de la masa muscular
esquelética, asi como de la fuerza y el desempefio fisico. Este proceso de pérdida de masa
muscular inicia durante la edad media de la vida y se intensifica a partir de los 65 afos,
alcanzando una reduccion aproximada de hasta 10 % por década’.

La pérdida de masa muscular y de fuerza puede derivar en una disminucion de la
capacidad para realizar actividades basicas e instrumentales de la vida diaria, lo que
incrementa el riesgo de dependencia, fragilidad, institucionalizacion y mortalidad
prematura?. Asimismo, estudios recientes sefialan una posible relacion entre la sarcopenia
y la presencia de deterioro cognitivo.?

La sarcopenia puede derivarse de diversos factores?® entre los que se encuentran la
pérdida de unidades motoras alfa en la médula espinal, la disminucién de la calidad y la
masa muscular, los cambios hormonales, un estilo de vida sedentario y la ingesta
inadecuada de energia y proteinas, los cuales aceleran la pérdida de tejido muscular.

Si bien la sarcopenia es uno de los sindromes geriatricos mas frecuentes, una proporcion
importante de los casos no es diagnosticada oportunamente, debido a la variabilidad en

1 Instituto Nacional de Salud Publica (INSP). Sarcopenia y deterioro cognitivo en personas adultas mayores (online). [citado 2026-01-
07], Disponible en: https://www.insp.mx/avisos/sarcopenia-y-deteriorio-cognitivo-en-adultos-mayoresSerra.

2 SERRA REXAH, J. A.. Consecuencias clinicas de la sarcopenia. Nutr. Hosp. [online]. 2006, vol.21, suppl.3 [citado 2026-01-08], pp.46-50.
Disponible en: <http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50212-16112006000600007&Ing=es&nrm=iso>. ISSN 1699-5198.
3 Instituto Nacional de Salud Publica (INSP)., op cit.

4 SERRA REXAH, J. A., op cit.
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los criterios diagndsticos utilizados. Se estima que entre el 10 % y el 27 % de la poblacion
mayor de 60 afios presenta este sindrome.>

II. Objetivo:

Por lo anterior, es importante generar un espacio de analisis e intercambio de informacién
sobre la sarcopenia en personas adultas mayores, en el que las y los investigadores
aborden las determinantes bioldgicas, clinicas y sociales, ademas de las estrategias de
prevencion, los retos para el diagndstico oportuno y las consecuencias clinicas asociadas.
Asi como, los abordajes terapéuticos actuales desde una perspectiva interdisciplinaria.

Para ello, resulta necesario conocer y discutir los resultados de estudios e investigaciones
organizados a partir de los siguientes ejes tematicos. En caso de que algun trabajo no se
ajuste estrictamente a este esquema, pero represente una contribucién innovadora y
pertinente para el abordaje de esta linea de investigacién, sera sometido a la consideracién
del personal dictaminador.

III. Ejes tematicos:

e “Determinantes biolégicos y sociales de la sarcopenia: prevencién y desafios para su
diagndstico en la poblacion adulta mayor”.
Este conversatorio se centrara en el analisis de los determinantes bioldgicos, clinicos
y sociales que intervienen en el desarrollo de la sarcopenia en las personas adultas
mayores. Se examinaran los principales factores de riesgo y los mecanismos
fisiopatoldégicos implicados, asi como las estrategias de prevencidn sustentadas en
evidencia cientifica y los retos asociados al diagnédstico oportuno.

e “Consecuencias clinicas y abordajes terapéuticos de la sarcopenia en la poblacién
adulta mayor”. Durante este conversatorio se analizaran las consecuencias clinicas de
la sarcopenia, incluyendo la pérdida de funcionalidad, el incremento del riesgo de
caidas y la asociacién con el deterioro cognitivo, asi como las variantes clinicas y
condiciones concomitantes como la osteosarcopenia. Asimismo, se discutirdn los

5 Rosas-Carrasco Oscar , Omafia-Guzman Isabel , Garcia-Gonzalez Ana Isabel , Luna-Lépez Armando. Development and validation of a
Sarcopenia Geriatric Scale (SARCO-GS): a new short scale for the screening of sarcopenia Frontiers in Endocrinology . [online]. 2003, vol
14-2023). [citado 2026-01-07], Disponible en: https://www.frontiersin.org/journals/endocrinology/articles/10.3389/fendo.2023.1192236
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abordajes terapéuticos actuales desde una perspectiva interdisciplinaria, con base en
la evidencia cientifica disponible.

Fechasy horarios:

FECHA ACTIVIDAD ‘ HORARIO
Inauguracién 10:00-10:15
Conversatorio “Determinantes biolégicos vy
19 de marzo | sociales de la sarcopenia: prevenciéony desafios
para su diagndstico en la poblacién adulta
mayor”

Conversatorio  “Consecuencias clinicas 'y
abordajes terapéuticos de la sarcopenia en la| 10:00-12:00

10:15-12:10

20 de marzo poblacién adulta mayor”
Clausura 12:00-12:15
IV. Ciclo de conversatorio dirigido a: 3

A todas las personas interesadas en el tema.
V. Transmisién del evento:

A través de plataforma de videoconferencia del INAPAM, y su posterior retrasmisién en el
canal de YouTube INAPAM.

VI. Dinamica de cada sesion:

Los conversatorios contaran con la participacion de un maximo de seis panelistas, quienes
expondran sus temas de investigacion o estudio.

Cada conversatorio sera moderado por el personal de la Direccion de Gerontologia,
estructurados de la siguiente forma:

a) Presentacion del eventoy de las y los ponentes a cargo de la persona moderadora
con un limite de tiempo de 5 minutos.
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b) Ronda de exposicidn con un tiempo total de 80-100 minutos segun el nimero de
panelistas, con un lapso individual de 20 minutos para realizar su presentacion.

¢) Ronda de preguntas de la audiencia la persona moderadora leera las preguntas
que se reciban por parte de la audiencia, con un tiempo maximo de 15 minutos.

d) Despedida y agradecimientos la persona moderadora realizara el cierre de la
sesion e invitara a la siguiente sesidn, tiempo estimado de 3 minutos. En el caso de
la Ultima sesion se prevén 5 minutos para un mensaje de clausura del ciclo de
conversatorios.

Se prevé que cada conversatorio tenga una duracion de 2 hora con 3 minutos.

VIL Requisitos:

Las personas interesadas en participar como ponentes deberan enviar al correo
electronico: visiongerontologica@inapam.gob.mx sus propuestas a mas tardar el 27 de

febrero en formato Word, con extensién minima de cinco cuartillas, integrando: 4
1. En la primera hoja del documento colocar el nombre de la ponencia y el
conversatorio en el que se desea participar.
2. En la segunda hoja se describird la resefia curricular de la(s) persona(s)

autora(s), incluyendo correo electrénico y numero telefénico de contacto. En
caso de ser una ponencia colectiva, debera especificarse quién(es) la
presentaran.

3. A partir de la hoja numero tres se desarrollard el contenido tematico de la
presentacién, detallando objetivo(s), materiales y método(s), resultados y
conclusiones, con extensiéon no mayor a dos cuartillas. No se consideraran
propuestas que sélo incluyan punteos de informacién o indices.

VIII.  Proceso de dictaminacion:
El lunes 2 de marzo el personal del area de Vinculacion Educativa comunicara el resultado

de la dictaminacién mediante correo electrénico a cada uno de las y los especialistas que
enviaron propuesta de participacion.
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Del 3 al 17 de marzo las y los especialistas seleccionados confirmaran su participacién en
el conversatorio y compartirdan su presentacion en formato Power Point al correo
electronico: visiongerontologica@inapam.gob.mx
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