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Comunicación con el paciente

Antecedentes
El ejercicio es una actividad que mejora el estado físico y mental de quien lo realiza y es un ele-
mento indispensable para una vida saludable. Al realizar alguna actividad física aumenta el gasto 
de energía y se metaboliza la grasa corporal; esto contribuye a la prevención y tratamiento de 
varias enfermedades crónico-degenerativas como: diabetes mellitus, hipertensión arterial, obesidad, 
sobrepeso, depresión, entre otras.1,2

Los humanos estamos diseñados para estar en constante movimiento. Desde edades tempranas 
debemos ser conscientes de que tanto el ejercicio como los hábitos alimenticios saludables y una 
adecuada salud mental son importantes para tener una mejor calidad de vida. El ejercicio realizado 
desde que somos pequeños contribuye a que seamos adultos fuertes, saludables, independientes 
y aumenta nuestra confianza. 

Es importante consultar al médico familiar antes de realizar alguna actividad física debido 
a que deben evaluarse características específicas en las personas, como lo son: masa muscular, 
rango de movilidad, función cardiopulmonar, densidad ósea, historia de fracturas previas y riesgo 
de caída, entre otras. De estas evaluaciones dependerá el tipo de ejercicio a realizar, así como la 
intensidad (leve, moderada o intensa), duración y periodicidad de la actividad. Asimismo, existen 
varias recomendaciones que se deben considerar antes de realizar algún ejercicio (Figura 1).2-4

Clasificación del ejercicio
Un aspecto importante a considerar es que el ejercicio puede ser clasificado de acuerdo con su 
gasto energético, así como por el tipo de movimiento involucrado en su desarrollo; por ello, el 
ejercicio se clasifica en aeróbico, de fuerza y/o resistencia, de equilibrio o flexibilidad y entrena-
miento multicomponente.
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El ejercicio aeróbico es cualquier ac-
tividad que utilice oxígeno y que eleve la 
frecuencia cardiaca. Su principal objetivo 
es mantener al corazón, pulmones y vasos 
sanguíneos saludables. 

El ejercicio de fuerza y/o resistencia 
está diseñado para aumentar la masa 
muscular mediante el movimiento contra 
algún tipo de resistencia, como las ban-
das elásticas, el levantamiento de pesas, 
o nuestro propio peso. 

El entrenamiento de equilibrio o 
flexibilidad es aquel que ayuda a estirar 
todos los grupos musculares, previene 
que las articulaciones se vuelvan rígi-
das, mejora la movilidad, contribuye a 
la relajación y a mantener una postura 

adecuada. En este grupo encontramos 
el yoga y el Tai Chi. 

El entrenamiento multicom-
ponente es la combinación de los 
ejercicios anteriores.

Beneficios de realizar ejercicio
De forma general, la actividad física 
presenta beneficios para la mejora de 
la movilidad, el aumento de fuerza, la 
reducción de fatiga y aumento de la 
capacidad funcional, lo que se traduce 
en mayor independencia de las personas, 
menor riesgo de caídas y disminución de 
hospitalizaciones.2,3

El ejercicio como pérdida de peso 
es útil para retrasar la presentación de 

diabetes mellitus y aminorar el riesgo 
cardiovascular mediante la disminución 
de la presión arterial, mejoría de los 
niveles de triglicéridos y el aumento del 
colesterol bueno (hdl).5 

La obesidad es una acumulación 
anormal o excesiva de grasa, ocasionada 
por un desbalance de energía entre lo 
que comemos y lo que gastamos; por lo 
que la inactividad física, la predisposición 
genética y el desbalance energético pueden 
perpetuar la obesidad y con esto elevar el 
riesgo de presentar una enfermedad me-
tabólica. Por ello se les hace hincapié a los 
pacientes acerca de las ventajas de realizar 
ejercicio diario y acorde a las necesidades 
de cada uno. 

Figura 1. Recomendaciones previas a realizar actividad física

Recomendaciones

No realizar ejercicio
si la glucosa es mayor

a 250mg/dl

No realizar ejercicio
si la tensión arterial

es mayor a 
150/100mmHg

No deben hacer
ejercicio mujeres con 
amenaza de aborto, 

parto pretérmino,
preeclampsia
y eclampsia

No realizar ejercicio
bajo los rayos del sol

Hidratarnos antes, 
durante y después

del ejercicio

Iniciar el ejercicio
de menor a mayor 

intensidad

No realizar ejercicio
si se tiene arritmias

cardiacas o insuficiencia 
cardiaca severa
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Cambios en el organismo 
ocasionados por el ejercicio
El ejercicio estimula al sistema inmu-
nológico y promueve la activación de 
vías antiinflamatorias, con lo que se 
evitan infecciones, también previene el 
aumento de la sensibilidad al dolor,5 y 
esto, potencialmente puede disminuir el 
consumo de analgésicos.

Además, al realizar ejercicio se 
generan cambios en el metabolismo de 
los pacientes. Aumenta el número de 
receptores de insulina e incrementa la 
secreción de esta hormona a través del 
páncreas; por lo que contribuye a que los 
pacientes mejoren sus cifras de glucosa 
en ayuno y en consecuencia, a tener un 
mejor control de ésta. Aunado a ello, 
el ejercicio crea la necesidad diaria de 
realizar más actividad física, por lo que 
se entra en un círculo de bienestar.6,7

Se ha identificado también que el 
ejercicio actúa como antihipertensivo, 
debido a que disminuye la presión arte-
rial de 5-7 mmhg y aumenta la eficacia 
de los medicamentos recetados para la 
hipertensión, dichos mecanismos actúan 
conjuntamente para controlar la presión 
arterial. En pacientes con hipertensión 
se recomienda realizar ejercicio aeróbico 
de moderada intensidad (caminar, trotar, 
nadar) de treinta a sesenta minutos al 
día y de tres a cuatro días por semana.8

Es importante recordar que el 
ejercicio como la caminata, bicicleta 
fija o natación, durante el embarazo 
(mientras no esté contraindicado), se 
debe realizar de manera frecuente, ya 
que está asociado a numerosos bene-
ficios tanto para la madre como para 
el bebé, esto disminuye el riesgo de 
presentar diabetes gestacional, enferme-
dades hipertensivas, partos prematuros, 
depresión posparto, controlar el peso en 
la mujer, entre otros padecimientos. La 

duración y frecuencia del ejercicio debe 
ser de veinte a cuarenta y cinco minutos 
por día. Los deportes de contacto están 
contraindicados en el embarazo.1

Por otra parte, el ejercicio nos ayuda 
a prevenir y mejorar la osteoporosis, me-
diante la estimulación de la osteogénesis 
(producción de hueso) y la preservación 
de la masa ósea. Existen dos actividades 
principales para pacientes con dicha 
enfermedad: ejercicios aeróbicos (esca-
ladora, voleibol, tenis, taichí, baile) y los 
ejercicios de resistencia, ambos se deben 
alternar y realizar con una intensidad 
de moderada a alta, por al menos de 
entre treinta y sesenta minutos por día, 
durante tres a cinco días a la semana.3

El ejercicio de moderada o alta in-
tensidad ayuda a disminuir los síntomas 
de depresión y ansiedad ya que aumenta 
los niveles de hormonas relacionadas con 
el placer como la serotonina, dopamina 
(hormonas de la felicidad), norepinefri-
na y acetilcolina. Además, aminora el 
dolor, modula el proceso de aprendizaje, 
pensamiento y memoria y disminuye la 
incidencia de enfermedades neurodege-
nerativas. Asimismo, los ejercicios tipo 
yoga, taichí, entrenamiento de fuerza o 
equilibrio, mejoran la calidad de vida 
en aquellos pacientes que padecen Al-
zheimer o enfermedad de Parkinson.7,9 

Consideraciones generales
Se debe mencionar que al final del 
entrenamiento, existe una fase de re-
cuperación, en la cual debemos realizar 
ejercicio de menor intensidad o realizar 
estiramiento de cinco a diez minutos 
para dar por terminado nuestro ejercicio 
del día. 

Durante los primeros quince días 
de iniciado el ejercicio, se puede expe-
rimentar un dolor o ligera rigidez en 
el área ejercitada, lo cual es totalmente 

normal, molestia que desaparecerá en los 
siguientes dos o tres días. A pesar de ello, 
es importante continuar con el ejercicio 
para lograr los objetivos fijados por el 
paciente y el médico familiar. 

En conclusión, el ejercicio debe ser 
una parte fundamental en nuestro día 
a día, contribuye a la pérdida de peso, 
mejora los niveles de glucosa, el control 
de la presión arterial disminuye el dolor 
y crea hábitos que nos ayudarán a tener 
una vida saludable y activa y por con-
siguiente, a mejorar nuestra calidad de 
vida con el paso de los años.
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