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5.1. INTRODUCCION

Segln la Organizacion Mundial de la Salud la actividad fisica se define
como cualquier movimiento corporal producido por el misculo
esquelético que representa un gasto de energia a nivel celular. Asi
mismo, define el ejercicio como una actividad fisica que requiere
planificacion, estructuracion y repeticion con la finalidad de mejorar
el mantenimiento de uno o mas componentes de la condicion fisica.
La actividad fisica incluye otras acciones como trabajar, tareas
domeésticas y recreacion @,

El ejercicio es uno de los pilares en la promocion y prevencion de la
salud; su periodicidad y regularidad genera multiples cambios en los
diversos sistemas del ser humano, lo que se traduce en numerosos
beneficios en la salud fisica, emocional y mental del individuo,
durante el curso de la vida. En los adultos jovenes por ejemplo,
mejora la autoestima, los vinculos afectivos, fortalece la salud mental
y emocional ayudando a controlar el estrés, la ansiedad y reduciendo
el riesgo de depresion. Igualmente contribuye al bienestar fisico
disminuyendo la ocurrencia de enfermedades no transmisibles
como las cardiovasculares y metabdlicas. Asi mismo mejora las
funciones cardiorrespiratorias, musculary la salud cardiometabolica
y 0sea @3, A pesar de estos beneficios, estudios recientes de la OMS
senalan un aumento del sedentarismo en la poblacion joven a nivel
mundial, en donde uno de cada cuatro adultos no realiza actividad
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fisica, siendo las mujeres en un alto porcentaje mas inactivas que los
hombres, lo que pone en riesgo su salud presente y futura. La falta de
actividad fisica también contribuye al aumento de la prevalencia de
enfermedades no trasmisibles, constituyéndose en el cuarto factor
de riesgo mas importante de mortalidad en todo el mundo “. Por
lo tanto, es importante que las naciones contribuyan con medidas
que den oportunidades para que las personas puedan aumentar la
actividad fisica, mejorando su calidad de vida.

Este capitulo comprende los aspectos generales de la actividad
fisica, su conceptualizacion, fisiologia, beneficios para el organismo,
tipos de ejercicios aerobicos, anaerobicos y mixtos. Ademas trata la
relacion del ejercicio y el metabolismo de las grasas para mejorar los
niveles de lipidos en sangre.

5.2. GENERALIDADES DE LA ACTIVIDAD FISICA Y EL EJERCICIO

La actividad fisica presupone un gasto energético para el organismo
superior al metabolismo basal, que representa el valor minimo
de gasto de energia para llevar a cabo las funciones vitales, el
efecto térmico de los alimentos que aportan la energia requerida
para digerir, absorber y metabolizar los nutrientes, por Gltimo, las
actividades fisicas realizadas en la vida cotidiana @.

Es importante mencionar que hay diferentes tipos de actividad
fisica, los cuales se pueden clasificar en aerobicas y anaerobicas
de acuerdo a las vias metabodlicas involucradas en la produccion
de energia, como también en el modo en que se realizan éstas, por
ejemplo flexibilidad, equilibrio, resistencia y fuerza @.

El ejercicio se considera una subcategoria de la actividad fisica que
tiene como finalidad el mejoramiento de uno o mas aspectos de la
aptitud fisica el cual debe ser planeado, estructurado y repetitivo.
La practica de actividad fisica incluye los siguientes elementos:
frecuencia, intensidad, duraciony tipo. Estos deben tenerse en cuenta
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al momento de iniciar un plan de actividad fisica pues determinan
los beneficios que se obtienen. Las recomendaciones que se realizan
sobre estos elementos varian de acuerdo con las necesidades
individuales que estan definidas, entre otras, por el momento del
curso de vida @9,

5.3. FISIOLOGIA DEL EJERCICIO

La fisiologia del ejercicio se define como la ciencia que estudia el
funcionamiento de los 6rganosysistemasdel cuerpo humano durante
la actividad fisica y el ejercicio, que van desde el nivel molecular
y celular hasta el nivel integral de la persona y su interaccion con
el entorno; asi mismo los mecanismos de regulacion e integracion
funcional del ser humano, que hacen posible la ejecucion del
ejercicio; ademas estudia los cambios estructurales y funcionales
que genera la practica permanente de éste .

Cuando se realiza ejercicio, ocurren cambios funcionales repentinos y
transitorios en todos los sistemas del cuerpo humano, manteniendo
el suministro de oxigeno y sustratos metabolicos al sistema misculo
esquelético. Estos cambios desaparecen una vez terminada la
actividad fisica. El sistema nervioso central genera 6rdenes motoras,
las cuales son efectuadas principalmente a nivel muscular con la
ayuda de los sistemas endocrino, pulmonar, renal, cardiovascular,
que son fundamentales para la captacion energética hacia el tejido
muscular y mantener asi la actividad motora. El misculo esquelético
compensa su necesidad energética utilizando sustratos como las
grasas, carbohidratos y en ocasiones proteinas, resultantes de las
reservas del organismo dadas por la ingesta de nutrientes, los cuales
son utilizados directamente por la célula muscular. Estos sustratos
ceden su energia contenida en sus enlaces quimicos para la
fosforilacion de adenosin trifosfato (ATP), para que la célula muscular
obtenga la energia quimica de este compuesto y la transforme en
energia mecanica, para que pueda ocurrir la contraccion muscular
durante el ejercicio fisico generando movimiento 8,



120 CAPITULO V. EJERCICIO Y DISLIPIDEMIAS

Alba Aydee Alvarez Ramirez / Lina Marcela Dagua Gomez / Jean Paul Bautista Casadiego /
Melissa Garcia Puerta / Lisbeth Lectamo Caicedo

La actividad fisica provoca cambios en el metabolismo del misculo
esquelético; en reposo y en ejercicios fisicos de baja intensidad, el
oxigeno esta facilmente disponible y la oxidacion aérobica de los
lipidos predomina como principal fuente de sintesis de ATP. No obs-
tante, si la intensidad del ejercicio aumenta la disponibilidad del
oxigeno el uso de los lipidos se convierte en un factor limitante y la
tasa de trabajo del misculo disminuye. Durante los primeros 15-30
minutos se produce un cambio gradual en la sintesis de la gluco-
sa y el metabolismo de los acidos grasos. Finalmente, los lipidos se
convierten de forma gradual, en la principal fuente de energia en el
musculo durante el ejercicio prolongado Una vez terminada la activi-
dad fisica o el ejercicio, los 6rganos vitales vuelven al estado basal ©.

Durante el ejercicio se activan otros sistemas, entre ellos el
cardiovascular, que responde produciendo un aumento del flujo
sanguineo al musculo esquelético activo, cien veces por encima de
los niveles basales, ocurriendo asi un gasto cardiaco del 80 % - 90%,
la presion arterial media (PAM) tiene un leve aumento y los niveles
de oxigeno y dioxido de carbono disueltos en sangre y el pH arterial
sufren modificaciones, solo cuando el ejercicio esta en su maxima
intensidad. Los cambios en el sistema cardiovascular pueden variar
de acuerdo al tipo de ejercicio que se realice, por ejemplo, en el
estatico los vasos sanguineos se comprimen durante la contraccion
del misculo presentandose una disminucion del flujo sanguineo.
Lo contrario ocurre en el ejercicio dinamico donde se presenta un
aumento de la vasodilatacion en los misculos ejercitados 721,

Por su parte, la funcion del sistema respiratorio es mantener la
oxigenacion en las arterias y la eliminacion de CO,, procedente del
metabolismo oxidativo produciendo unaumento de laventilacion con
frecuencias respiratorias que alcanzan valores de 60-70 respiraciones
por minuto (RPM), mientras que en reposo se encuentran valores de
35-45 RPM (910,
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5.4. BENEFICIOS DE LA ACTIVIDAD FiSICA Y EL EJERCICIO

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) dentro de sus
recomendaciones y politicas publicas prioriza la actividad fisica y la
salud como una medida primaria de prevencion de las enfermedades
cronicas no trasmisibles (ENT). Asi mismo insta a los diferentes
paises a establecer planes de vigilancia y seguimiento de medidas
que promuevan la actividad fisica ™.

- Desde el aspecto fisiologico; cabe destacar que la actividad fisica
y el ejercicio son factores preventivos de ENT (dislipidemias,
enfermedades vasculares, diabetes, cancer, enfermedades
respiratorias, etc.). Ademas favorecen la disminucion de los
niveles de ansiedad y estrés, ya que mejoran el desempeno, el
estado del animo, la productividad y las habilidades sociales,
optimizando la calidad de vida ™,

La practica de ejercicios como caminar, montar bicicleta, nadar,
entre otros, mejora el funcionamiento de los diferentes sistemas
del cuerpo ayudando a fortalecer el sistema osteomuscular,
disminuye la demanda miocardica de oxigeno, el riesgo de
arritmias, la presion arterial, la intolerancia a la glucosa, la
obesidad, la adiposidad, los niveles séricos de triglicéridos,
el LDL y aumenta los niveles de HDL. Asi mismo mejora la
microcirculacion produciendo un efecto antitrombotico y
de proteccion al endotelio, que favorece la disminucion de
enfermedad cardiovascular, como también fortalece la respuesta
del sistema inmune frente a distintas infecciones .

- A nivel psicologico; el ejercicio a intensidades altas tiene
un impacto positivo sobre los niveles de estrés psicologico,
produciendo una disminucion de éste, gracias a la liberacion
de endorfinas que generan bienestar. En el individuo mejora la
capacidad psicomotora lo que aumenta la autonomia personal,
fortalece la autoestima y ayuda a tener un buen concepto de
si mismo, mejorando la apariencia fisica. Se ha evidenciado
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también que contribuye en el manejo de la ansiedad y estados
depresivos, mejora la calidad del sueno y reduce el insomnio 2%,

-Respecto a los beneficios sociales, el ejercicio ayuda a las personas
a mantener una mayor integracion con los demas, lo que fortalece
los lazos de sociabilidad, aumenta la autonomia y confianza en si
mismo permitiendo hacer frente a las situaciones cotidianas a las
que se ve expuesto y proporciona momentos de esparcimiento
ante los problemas diarios ™. Cabe también destacar, el aspecto
académico, en donde se ha encontrado que la actividad fisica
duradera genera beneficios en el desempeno cognitivo y en la
mayor capacidad de concentracion, lo que puede estar dado por
la formacion de nuevas neuronas, aumento de la transmision
neuronal e incremento de los factores de circulacion cerebral ™,

5.6. TIPOS DE EJERCICIO

5.6.1. Ejercicios aerobicos. Se refiere a una variedad de ejercicios que
estimulan la actividad cardiaca y pulmonar, por un tiempo suficiente
para producir cambios beneficiosos en el cuerpo, por ejemplo:
caminata, ciclismo y natacion. Estos ejercicios son considerados de
media o baja intensidad y de larga duracion, en donde el cuerpo
quema la grasa y los carbohidratos para obtener la energia, para lo
cual necesita oxigeno ™,

Se ha demostrado que realizar ejercicio aerobico con alta intensidad
tiene un efecto positivo sobre los niveles de trigliceridos y el
colesterol LDL en sangre, produciendo disminucion de éstos ®. Los
ejercicios aerobicos sumados a los de resistencia, son mas efectivos
para reducir el colesterol LDLy aumentar el HDL. El ejercicio aerobico
de intensidad media a prolongada debe recomendarse como punto
de partida para aquellas personas que son sedentarias o que realizan
por primera vez ejercicio 7, Este tipo de ejercicio tiene maltiples
beneficios que se evidencian en la figura 27.
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Figura 27. Beneficios del ejercicio aerobico

Disminucion de peso corporal Preserva/aumenta masa magra

Disminucién de grasa corporal Mejora el perfil lipidico

Fuente: Elaboracion propia, 2019

A continuacion, se mencionan algunas recomendaciones generales
para realizar ejercicio aerobico. Estas pueden variar segin las
necesidades del individuo: Practicar tres a cinco veces por semana
de manera ritmica. Si la intensidad es baja aumentar el tiempo de
ejercicio .

5.6.1.1. Ejemplos de ejercicio aerobico

a. Caminata

La caminata es la actividad fisica mas facil de realizar, ajustandose a
cada individuo sin importar la edad o el sexo, se considera sencilla
y sin ningln costo. Genera miltiples beneficios para la salud cuando
se escoge para realizar las actividades diarias, por ejemplo, ir de
compras, caminar para ir a estudiar y a trabajar, entre otras. Se ha
evidenciado que aquellas personas que caminan frecuentemente
tienen mejores condiciones de salud y calidad de vida de corto a
largo plazo @,

Se recomienda caminar durante minimo 30 minutos, cinco dias
en la semana, lo que ayuda a la prevencion de enfermedades
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cardiovasculares. Desarrollar actividad fisica en cortos periodos, con
duraciones de diez minutos varias veces durante el dia contribuye
a una disminucion de los triglicéridos y glucosa similar a cuando se
realizar un ejercicio de alta intensidad y continto ™. A continuacion,
se nombran algunos beneficios de la caminata (ver figura 28).

Figura 28. Beneficios de la caminata

Beneficios de la caminata

Mejora fuerza y eficacia de impulsos del corazon Aumenta glébulos rojos y hemoglobina
Fortalece los musculos de la respiracion Mejora la circulacion en todo el cuerpo
Tonifica los musculos del cuerpo Aumenta expectativa de vida
Mejora el estado de dnimo Mejora el insomnio

Mejora la capacidad del transporte de oxigeno

Fuente: elaboracion propia, 2019
b. Ciclismo

El ciclismo es un deporte simeétrico que se practica con un elemento
mecanico (bicicleta). Es una excelente actividad fisica que ayuda
a mantenerse en forma y produce mdaltiples beneficios fisicos y
mentales @, Es eficiente para mejorar el estado fisico fortaleciendo
los misculos y aporta beneficios psicosociales @.

Dentro de los beneficios del ciclismo, la practica de spinning, ha de-
mostrado modificar los niveles del perfil lipidico (aumento HDL, y
disminucion de LDL), disminuye la resistencia a la insulina, mejora
el indice de masa corporal (IMC) y el porcentaje de grasa corporal®,
A continuacion (figura 29) se muestran ejercicios de los diferentes
deportes.
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Figura 29. Beneficios del ciclismo

Minimiza el riesgo de enfermedad coronaria

Mejora el perfil lipidico Reduce la obesidad
Tonifica y endurece musculos Fortalece el sistema inmunologico
Mejora el bienestar mental Beneﬁcios del Ciclismo Aumenta la endorfinas
Mejora la coordinacion y 1a postura Disminuye resistencia a la insulina
Disminuye la osteoporosis Disminuye los niveles de estrés

Mejora la movilidad de sus articulaciones

Fuente: Elaboracion propia, 2019

Para practicar el ciclismo se deben tener en cuenta las siguientes
recomendaciones: consultar al médico antes de comenzar una rutina
de ciclismo, consumir carbohidratos con proteinas previamente a la
rutina, ingerir una merienda si lo considera necesario; aumentar la
intensidad y duracion gradualmente de este ejercicio 2,

c. Natacion

La natacion es una practica deportiva basada en la conducta corporal
de movimiento coordinado y armonico de sostenerse en un medio
acuatico utilizando los brazos y las piernas con una determinada
potencia y velocidad, puede realizarse sobre o por debajo del agua
con diferentes finalidades, entre estas, como actividad lidica, como
deporte individual, grupal o actividad de competencia ®. El ejercicio
acuatico implica una carga fisica menor, para el sistema musculo-
esquelético, tiene usos terapéuticos en pacientes con enfermedades
cardiometabolicas, como las dislipidemias, la obesidad y la
hipertension arterial @,

Los benéficos de esta practica incrementan el gasto energético,
lo que sugiere una disminucion de los niveles de lipidos y de
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lipoproteinas de baja densidad (LDL) con una elevacion consecuente
de las lipoproteinas de alta densidad (HDL), ademas disminuye la
glucosa, mejora la funcion respiratoria y el drenaje linfatico ?*, como
se observa en la figura 30.

Figura 30. Beneficios de la natacion

Mejora el sistema respiratorio Mejora el perfil lipidico
Ejerce accion de drenaje Aumenta el colesterol-HDL
Disminuye la obesidad Disminuye glucosa en diabéticos

Fuente Elaboracion propia, 2019

5.6.2. Ejercicio anaerobico. Se define como un ejercicio de alta
intensidad y de poca duracion, los masculos tienen energia en
ausencia de oxigeno, lo que requiere realizar un gran esfuerzo en
poco tiempo @), Entre estos se encuentran: levantamiento de pesas,
carreras de velocidad y ejercicios con su propio peso. Este tipo de
ejercicios produce importantes beneficios (ver figura 31).

Figura 31. Beneficios del ejercicio anaerobico

Fortalece el sistema osteomuscular Mejora la capacidad para combatir la fatiga
Disminuye el exceso de masa Mejora la capacidad motriz y deportiva
Tonificacién muscular

Fuente: Elaboracion propia, 2019



DISLIPIDEMIAS Y ESTILOS DE VIDA EN JOVENES 127

Se recomienda para la realizacion de este ejercicio hacer intervalos de
calentamiento aerobico, realizar estiramiento muscular, la frecuencia
debe ser de dos a tres veces por semanay entre las diferentes series
del ejercicio se debe hacer pausas de diez a quince minutos @,

5.6.2.1 Tipos de ejercicio anaerobio

a. Levantamiento de pesas

Este deporte consiste en el levantamiento de todo el peso posible
usando una barra en cuyas puntas se sostienen varios discos de acero,
los cuales determinan, el peso a levantar; su objetivo es aumentar
la fuerza y la potencia muscular. Durante el levantamiento de pesas
se potencia la fuerza y resistencia muscular. Se ha encontrado que
la practica de este ejercicio contribuye en el aumento del HDL,
disminucion de los niveles de LDLy riesgo cardiovascular, también se
ha estudiado que este ejercicio ayuda a la rehabilitacion en paciente
con patologias que involucren debilidad muscular @®,

5.7. EJEMPLO DE EJERCICIOS MIXTOS

En ellos se combina la actividad fisica aerobica y anaerobica. Se
mencionan los siguientes:

5.7.1. Entrenamiento por intervalos de alta intensidad (HIIT). Por sus
siglas en ingles se abrevia HIIT (High Intensity Interval Training) que
significa entrenamiento por intervalos de alta intensidad. La idea
basica de este entrenamiento es llevar al cuerpo a sus limites de
rendimiento durante una fase, esfuerzo breve y de alta intensidad. Se
deben establecer intervalos determinados; por ejemplo, una fase de
esfuerzo de un minuto con entrenamiento de alta intensidad y luego
una fase de recuperacion en donde se hace un pequeno esfuerzo con
duracion de un minuto. Este entrenamiento se resume entre picos
de intensidad y ciclos cortos de recuperacion. Se puede realizar en
sesiones durante 20 a 30 minutos 39,
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Figura 32. Beneficios del HIIT

Beneficios de HIIT

Fortalece grupos musculares Promueve pérdida de peso
Mejora la funcién cardiaca Mejora el perfil lipidico
Mejora la sensibilidad Mejora la postura

Mejora le estado de animo

Fuente: Elaboracion propia, 2019

Un estudio en donde se midieron los niveles de lipoproteinas en
sangre en una poblacion sedentaria con edades entre 20 y 30 anos,
que realizaron HIIT durante seis semanas y con una dieta asociada
al consumo de omega-3 se observaron cambios significativos en el
perfil lipidico ®”. Se muestra en la figura 32, los beneficios de este
entrenamiento.

5.7.2.Danzaobaile. Es unarepresentacion artistica del movimiento del
cuerpo regularmente asociada a misica, que permite la interaccion
social, culturaly artistica. Es una combinacion de ejercicios aerobicos
y anaerobicos, que requiere una gran intensidad y movilidad ©2.

Entre losbeneficiosdeladanzacomoactividadfisica,se haencontrado
que retrasa el deteriorofisico, mantenido el vigor, evitado lasenilidad,
permitiendo tener una mejor imagen corporal y contribuyendo en la
autoestima; igualmente mantiene un mejor control de la respiracion,
orientacion espacial, coordinacion, flexibilidad, equilibrio y aumento
de la resistencia muscular (Ver figura 33).
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Figura 33. Beneficios de la danza

Disminuye la timidez

Disminuye exceso de colesterol Disminucion de grasa corporal

Aumenta coordinacion de movimientos Aumenta la fuerza y resistencia muscular

Beneficios de la danza

Aumenta la autoestima y la confianza Estimula e] cerebro y mejora el bienestar
Mejora la circulacién sanguinea Libera tensiones/disminuye ansiedad

Corrige la mala postura

Fuente: Elaboracion propia, 2019

Un estudio realizado con adolescentes que practicaron baile durante
doce semanas, se puedo evidenciar una disminucion de la grasa
abdominal y de los niveles de lipidos en ellos #4233,

5.8. OTRAS PRACTICAS DE ACTIVIDAD FISICA

5.8.1. Yoga. Proviene del sanscrito “yoga”, que significa “union,
esfuerzo”. Es de origen hind( y se denomina como un conjunto de
disciplinas y practicas de tipo fisico y mental, cuya finalidad es
proporcionar un equilibrio entre la mente y el cuerpo. También se
considera un estilo de vida que fortifica cuerpo, espiritu y mente
desde una buena practica de respiracion y meditacion. Las sesiones
suelen durar entre una y dos horas con diferentes posturas ©4.

Entre los beneficios que aporta esta practica, esta el aumento de la
positividad, la autoestima, la confianza en si mismo, la reduccion del
estrés y la ansiedad, entre otros ¢ (Ver figura 34).
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Figura 34. Beneficios del yoga

Beneficios del yoga

Ayuda a la perdida de peso Disminuye los niveles de estrés
Mejora la salud mental Ayuda la elasticidad fisica

Obtencion de un cuerpo fuerte, flexible y saludable

Fuente: Elaboracion propia, 2019

Otros beneficios se han atribuido al yoga, los cuales se referencian
en algunos estudios realizados en poblacion adulta joven, en los que
se plantea que reduce el estrés oxidativo y la inflamacion producida
por las enfermedades cronicas no trasmisibles (ECNT), mejora los
niveles de glucosa, colesterol total, triglicéridos, aumenta el HDL y
disminuye otros factores de riesgo cardiovasculares 39, Ejemplo de
posturas demostrativas en yoga:

Figura 35. Posturas de yoga

Postura 1: Angulo Lateral Extendido Postura 2: Media cobra
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Postura 3: Postura del perro Postura 4: Postura del
hacia abajo perro hacia arriba

Fuente: Elaboracion propia, 2020

5.8.1. Yoga

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), considera la inactividad
fisica como uno de los principales factores de riesgo de mortalidad
en la poblacion mundial; las personas inactivas poseen entre un 20
a 30% mas de probabilidad de fallecer que aquellas que practican
ejercicio. Asi mismo la ubica como uno de los principales factores de
riesgo para desarrollar ENTS (Enfermedades no transmisibles); entre
ellas se encuentran las dislipidemias, enfermedades cardiovascula-
res, cancer y diabetes mellitus ©.

El impacto generado por el ejercicio sobre la composicion y distribu-
cion de acidos grasos a nivel corporal se ha evidenciado en diversos
estudios epidemiologicos, en donde se ha demostrado que aquellas
personas que realizan actividad fisica que generan un mayor gasto
calorico y energético, presentan un menor riesgo de desencadenar
dislipidemias y eventos cardiovasculares que conllevan a la muerte
por causas como infarto cardiaco, accidente cerebrovascular, trom-
boembolismo graso, entre otras, en comparacion con las personas
que son sedentarias @,
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Diversas investigaciones relacionan el ejercicio con cambios directos
en los niveles del perfil lipidico, dependiendo del tipo de ejercicios
y las caracteristicas de este. El ejercicio aerobico es el de mayor
prescripcion y utilizacion en personas con dislipidemia, comparado
con los ejercicios de flexibilidad y resistencia que ejercen una menor
influencia sobre el gasto calorico “¥.

Un estudio en poblaciones sedentarias mostrd una relacion entre
el aumento de la actividad fisica y la mejora en los niveles de
triglicéridos y colesterol HDL; esto puede explicarse porque durante
el ejercicio se mejora la capacidad muscular ya que el misculo utiliza
las grasas para la obtencion de energia. Se requieren 1.200 kcal de
gasto de energia para provocar aumentos en el colesterol HDL; este
aumento de la actividad enzimatica aumenta la capacidad de las
fibras musculares para oxidar los acidos grasos, reduciendo con este
proceso los niveles de colesterol y triglicéridos “9.

5.9. Ejercicio para bajar los niveles de colesterol

5.9.1. Ejercicio y lipoproteinas de alta densidad (HDL). Realizar
ejercicio fisico genera un impacto sobre los niveles de colesterol HDL
en sangre. Se ha demostrado que el ejercicio aerébico de bajay alta
intensidad mejora los perfiles lipoproteicos en general, por cada 3 Kg
que se reduce en el peso corporal, se puede aumentar hasta 1 mg/
dl de HDL 69,

Es importante resaltar la intensidad del ejercicio aerobico para
generar un cambio positivo en los niveles de HDL en plasma. Un
estudio realizado en poblacion joven mostro que los niveles de HDL
fueron mayores en 0.47 mg/dl al realizar actividad fisica de intensidad
moderada “®), Otros estudios han mostrado la influencia del ejercicio
de resistencia moderada y alta intensidad sobre estas lipoproteinas,
encontrandose un impacto notable de 7,9% sobre las HDL al realizar
este tipo de ejercicios “"“8),
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EL ejercicio regular recomienda practicar al menos 150 minutos
semanales de actividad fisica moderada, o al menos 75 minutos
semanales de actividad fisica intensa. No obstante, a pesar de la
informacion obtenida por diversos medios de comunicacion vy
aprendizaje sobre beneficios de ejercicio fisico como factor protector
en la condicion de salud del paciente se ha encontrado en diversos
estudios que solo el 20% de la poblacion realiza ejercicio de manera
regular “,

5.9.2.Ejercicioylipoproteinasdebajadensidad(LDL). Laslipoproteinas
de baja densidad han sido relacionadas como principales causantes
de la enfermedad aterogénica “". Varias investigaciones realizadas
en sujetos sedentarios indican que las LDL pueden modificar sus
niveles plasmaticos durante el ejercicio de resistencia. También se ha
establecido una relacion entre la pérdida de peso y la disminucion
de las LDL M2 @)@ ¢8) - Al mismo tiempo, el ejercicio disminuye las
LDL, produciendo un efecto benéfico de los cocientes HDL/LDL ©®),

5.9.3. Ejercicio y triglicéridos. En el perfil lipidico los triglicéridos,
son uno de los componentes que mas cambios sufren segin las
modificaciones en los estilos de vida. Investigaciones realizadas en
sujetos con actividad aerobica vigorosa presentaron una reduccion
en los niveles de triglicéridos. Varios estudios realizados en hombres
que practicaban actividad fisica aerobica de resistencia durante doce
semanas disminuyeron sus niveles de triglicéridos en sangre ““8)),

5.9.4.Ejercicioy colesterol. Investigaciones realizadas en poblaciones
jovenes que han desarrollado actividad fisica moderada a vigorosa
presentaron una reduccion en los niveles de colesterol & ©52),

Cabe resaltar que la actividad fisica y el ejercicio tienen el potencial
de generar un impacto positivo en los aspectos psicologico, social
y fisiologico del individuo. Este Gltimo juega un papel importante
como parte del manejo y prevencion en las alteraciones del perfil
lipidico, optimizando los niveles de triglicéridos y colesterol HDL y
en menor medida del colesterol LDL.
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