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Realizar ejercicio fisico, planteado de manera cientifica
y guiado a partir de profesionales de la actividad fisica,
es un excelente aliado para prevenir o mejorar multitud
de patologias, sobre todo enfermedades no transmisibles'
como la osteoporosis, que afecta especialmente a muje-
res alrededor de la menopausia. En su articulo «Beneficios
de un programa de ejercicio fisico comunitario pres-
crito desde Atencion Primaria en la salud de mujeres
perimenopausicas/menopadusicas», Avilés-Martinez et al.?
realizan un excelente estudio sobre el aporte de la terapia
fisica en este sector de la poblacion. En él, los autores dan
especial importancia al programa de ejercicios y al tiempo
que este debe ser llevado a cabo para provocar cambios en
los sujetos que lo realicen. Afaden a su vez la necesidad de
individualizar el tratamiento, como se suelen adaptar tam-
bién las terapias farmacoldgicas®; sin embargo, agrupan a
todas las pacientes en programas de ejercicio fisico con la
misma pauta de trabajo para todas ellas. Esta puede ser
la causa de que el item «dolor corporal» no mejore reali-
zando el programa, como si ocurre con los demas aspectos
estudiados.

Tomando como ejemplo el dolor lumbar crénico que
aparece como el principal dolor osteoarticular en mujeres
menopausicas*, Pergolizzi Jr y LeQuang® hacen un analisis
de la mayoria de terapias existentes para su tratamiento,
concluyendo que los esfuerzos terapéuticos deben selec-
cionarse centrandose en el paciente y en sus necesidades,
entendiendo al paciente como un sistema dinamico que
requerira adecuaciones en la intensidad del trabajo y de
los medios utilizados en todo momento. El propio estudio
indica que el estado fisico de la mayoria de mujeres no era
bueno y, por consiguiente, no iban a ser capaces de asi-
milar el trabajo. No es correcto, por lo tanto, que todas
las mujeres empezaran el programa de entrenamiento con
intensidades altas. Iniciar la actividad a mayor intensidad
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de la necesaria lleva a lesionarse y al acumulo de fatiga,
que suelen derivar en un aumento de la percepcion del
dolor.

En el articulo también se puede leer que los autores
desconocen qué factores pueden estar relacionados con la
percepcion dolorosa y atribuyen sus valores al cambio de
habitos de las participantes en el grupo experimental. El
ejercicio fisico programado supondria un reto a superar
mucho mayor de lo que ellas experimentaban en su coti-
dianidad, haciéndolas mas conscientes de sus limitaciones.
Autores como Hoy et al.® hacen hincapié en los factores
psicoldgicos y sociales como actores principales en la per-
cepcion del dolor crénico. Estos factores incluyen el bajo
nivel educativo, el estrés, la depresion, la ansiedad, la insa-
tisfaccion con el trabajo o con la situacion laboral y el
escaso apoyo social. Las variables sociodemograficas de las
mujeres menopausicas recogidas en el estudio no recogen
muchos de estos factores, y hubiera sido interesante poder
estudiar la relacion de estas variables con la percepcion
dolorosa de las participantes, a la vez que Avilés-Martinez
et al. podrian haber encontrado una posible explicacion a sus
resultados.

Coincido con los autores en la importancia de implemen-
tar el ejercicio fisico como terapia por parte de los sanitarios
para mejorar la calidad de vida tanto de pacientes sanos
como de los que presenten alguna patologia. Poco a poco
la sociedad se va concienciando mas de los beneficios de
estar activos, y los profesionales de la salud hemos de estar
bien formados y poder acompanar a la poblacion en este
camino.
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