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Relevancia del profesional en ciencias del ejercicio en el manejo de
pacientes con enfermedad renal crénica

The relevance of the exercise science professional in managing patients with chronic
kidney disease

Relevancia do profissional em ciéncias do exercicio no gerenciamento de pacientes
com doenca renal crénica

Brian Johan Bustos-Viviescas ®
Andrés Mauricio Ramos Montoya ©
Carlos Enrique Garcia Yerena © 3

Resumen: La enfermedad renal cronica (ERC) es una patologia importante que afecta
directamente la funcionalidad renal y la calidad de vida de personas que la padecen. El manejo
de esta enfermedad necesita de un trabajo multidisciplinario, en donde la participacion, aporte,
asesoria e intervencion de los profesionales de la salud sea efectiva. En este caso, el rol del
profesional en ciencias del ejercicio toma relevancia, debido a los beneficios que la actividad
fisica sistematica y el ejercicio generan en los pacientes con ERC. El objetivo de este estudio es
mostrar cémo el profesional del ejercicio contribuye en la mejora de la salud y, por ende, en la
calidad de vida de los pacientes. No obstante, particularmente se hace énfasis en los
profesionales del ejercicio, quienes estan capacitados para prescribir e implementar distintos
programas de actividad fisica especificos para pacientes con ERC. Lo anterior parte de los
beneficios del ejercicio regular en los pacientes, entre los que se destacan la mejora en la
funcionalidad cardiovascular, control del peso, reduccion de la presién arterial, niveles de
colesterol y triglicéridos adecuados, mejoras en el estado metabdlico y educacion de los
pacientes en mantener habitos saludables. Concluyendo que la incorporacion activa de
profesionales del ejercicio es esencial para la rehabilitacion integral de los pacientes con ERC
en todas sus etapas (pre-didlisis, didlisis y trasplante). Estos profesionales permiten la
prescripcion segura y adecuada de programas de ejercicio individualizados, con resultados
positivos en la masa muscular, capacidad funcional, condicion cardiovascular, calidad de vida y
reduccion de morbimortalidad. ademas, se destaca la necesidad de superar barreras
organizativas y formativas, y de consolidar un enfoque interdisciplinario para incorporar el
ejercicio como una intervencion terapéutica clave.
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Abstract: Chronic kidney disease (CKD) is a major pathology that directly affects the kidney
function and the quality of life of those suffering from it. Managing this disease requires a
multidisciplinary effort in which the participation, input, advice and intervention of health
professionals is effective. In this case, the role of an exercise science professional becomes
relevant, due to the benefits caused by systematic physical activity and exercise on CKD patients.
The objective of this study is to show how an exercise professional contributes to an improvement
in the patient's health and, therefore, in their quality of life. Nevertheless, particular emphasis is
placed on exercise professionals, who are trained to prescribe and implement various specific
physical activity programs for patients with CKD. This is based on the benefits of regular exercise
on patients, foremost among which are the improvement in cardiovascular function, weight
control, blood pressure reduction, adequate levels of cholesterol and triglycerides, improvements
in metabolic status and education of patients in keeping healthy habits. The conclusion is that an
active involvement of exercise professionals is essential for holistic rehabilitation of CKD patients
in all their stages (pre-dialysis, dialysis, and kidney transplant). These professionals allow the safe
and adequate prescription of individualized exercise programs, with positive results in muscle
mass, functional ability, cardiovascular condition, quality of life and morbimortality reduction. In
addition, the study emphasizes the need to overcome organizational and formational barriers,
and to consolidate an interdisciplinary approach to incorporate exercise as a key therapeutic
intervention.

Keywords: exercise, health promotion, kidney diseases, health professionals.

Resumo: A doenca renal crénica (DRC) é uma patologia importante que afeta diretamente a
funcao renal e a qualidade de vida das pessoas que sofrem com ela. O gerenciamento dessa
doenca exige um trabalho multidisciplinar, no qual a participacéo, a contribuicido, a orientagcéo e
a intervengao dos profissionais de saude sejam eficazes. Nesse caso, o papel do profissional em
ciéncia do exercicio torna-se relevante, devido aos beneficios que a atividade fisica sistematica
e o exercicio geram nos pacientes com DRC. O objetivo deste estudo € mostrar como o
profissional em exercicios fisicos contribui para melhorar a saude e, portanto, a qualidade de
vida dos pacientes. No entanto, é dada énfase especial aos profissionais em exercicios fisicos,
que sao treinados para prescrever e implementar varios programas de atividade fisica
especificamente para pacientes com DRC. Isso faz parte dos beneficios da pratica regular de
exercicios para os pacientes, incluindo melhora da fungcéo cardiovascular, controle de peso,
reducdo da pressao arterial, niveis adequados de colesterol e triglicérides, melhora do estado
metabodlico e educacdo do paciente para manter habitos saudaveis. Conclui-se que o
envolvimento ativo de profissionais em exercicios fisicos é essencial para a reabilitacdo
abrangente de pacientes com DRC em todos os estagios (pré-dialise, didlise e transplante).
Esses profissionais possibilitam a prescricao segura e adequada de programas de exercicios
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individualizados, com resultados positivos sobre a massa muscular, a capacidade funcional, o
condicionamento cardiovascular, a qualidade de vida e a redugcao da morbidade e da mortalidade.
Além disso, destaca a necessidade de superar as barreiras organizacionais e formativas e de
consolidar uma abordagem interdisciplinar para incorporar o exercicio como uma intervengao
terapéutica fundamental.

Palavras-chave: exercicio, promog¢ao da saude, doengas renais, profissionais da saude.

1. Introduccion

La enfermedad renal crénica (ERC) es una patologia que afecta la funcionalidad
renal y la calidad de vida de personas que la padecen (Garcia-Maset et al., 2022). Esta
es una condicion progresiva e incurable en la que los rifiones pierden gradualmente su
capacidad de funcionar correctamente, lo que produce una afectacién tanto del proceso
de eliminacion de los desechos como del equilibrio de los electrolitos en el cuerpo
humano (Gémez Bonilla, 2025). Dicha afeccién se desarrolla durante un largo periodo
sin sintomas hasta presentar disminucién de la funcionalidad o deficiencia renal terminal,
la cual requiere de tratamiento como la dialisis o el trasplante renal (Garcia-Maset et al.,
2022).

Por lo anterior, el ERC se ha convertido en un problema de salud publica, al afectar
al 10% de la poblacién adulta mundial (Dgbek et al., 2023), es decir, aproximadamente
800 millones de personas con alta prevalencia en pacientes con hipertension arterial
(HTA) o diabetes mellitus (DM). La enfermedad esta asociada a una alta tasa de
mortalidad debido a complicaciones cardiovasculares (Wilkinson et al., 2016; Zoccali et
al.,, 2023). Como alternativa, el rol del profesional en ciencias del ejercicio toma
relevancia debido a los beneficios que la actividad fisica y el ejercicio generan en los
pacientes con ERC (Cabrera y Rodriguez Espinosa, 2023).

A partir de estas alarmantes cifras, el foco del abordaje médico integral debe incluir
intervenciones que abarcan las necesidades fisicas, mentales, emocionales, sociales y
espirituales del paciente (Castle et al., 2023); por consiguiente, es necesario un enfoque
holistico para mejorar la calidad de vida de los pacientes y controlar la progresién de la
ERC de forma eficaz. El ejercicio fisico, indudablemente, se ha posicionado como parte
fundamental de las intervenciones en pacientes con enfermedad renal crénica, dado a
sus efectos potenciales en la mejora del pronéstico y calidad de vida de los pacientes.
Sin embargo, su aplicacion en el contexto sanitario se encuentra ante multiples desafios
que limitan el accionar del profesional en ciencias del actividad fisica y deporte, en la
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participacion del equipo biomédico para el disefio y supervisién de programas de ejercicio
terapéutico.

En consecuencia, el propdsito del trabajo fue describir de forma critica y reflexiva
el rol del profesional de la actividad fisica y el deporte en el abordaje de la enfermedad
renal cronica. Se consideran las barreras en los programas, beneficios de su
incorporacion en el tratamiento (calidad de vida, condicién fisica y biomarcadores) y los
retos futuros para la profesion.

2. Desarrollo

Barreras en pacientes con ERC para la practica de ejercicio fisico

El sedentarismo y la falta de actividad fisica regular son factores de riesgo

modificables del estilo de vida. Ambos son comunes en pacientes con ERC y se asocian
a un mayor riesgo de progresion de la condicion y de otras enfermedades (Tikkanen-
Dolenc et al., 2017; Mallamaci et al., 2020; John et al., 2023), aunque la falta de
adherencia a pausas de actividad fisica se puede deber a multiples razones.
En primera instancia, se resaltan las razones inherentes a la condicion del paciente,
como la kinesiofobia, o miedo irracional al movimiento, y sintomas adversos durante la
practica de ejercicio fisico (Cakal et al., 2022; Valenzuela et al., 2024; Katayifci et al.,
2024). lgualmente, destacan la fatiga, las comorbilidades, la dificultad para respirar, la
falta de tiempo y la falta de recursos (Taryana et al., 2019).

En segundo puesto, se incluyen las razones implicitas en el tratamiento, como la
falta de asesoria del nefrélogo sobre planificacion de las actividades fisicas en estos
casos especificos, ya que muchos profesionales de la salud carecen de la formacién
necesaria para prescribir ejercicio de manera segura y efectiva a los pacientes con ERC
(Stgmer et al., 2020; Villanego et al., 2023). Un estudio evidencia que solo el 26% de los
centros de nefrologia ofrecian programas de ejercicio y el 63% nunca o rara vez evaluaba
la actividad fisica en el contexto del tratamiento del paciente (Battagliaet al., 2024). En
un panorama critico, se identifica la necesidad de realizar actividad y ejercicio fisicos,
pero el profesional sanitario no prescribe ninguno de los dos.

La fatiga y las dificultades para respirar son consideradas los principales motivos
por los cuales se desarrolla el sedentarismo en pacientes con ERC (Heitman et al., 2024).
No obstante, su sintomatologia podria causar inflamacion, anemia, infecciones, deterioro
cognitivo, sarcopenia y afectaciones de la estructura y funcién osteomuscular en algunas
personas. Estas condiciones estan directamente relacionadas con la disfuncién
mitocondrial, inflamacion, estrés oxidativo y acidosis metabdlica (Wilund et al., 2021).
Cada uno de estos sintomas afecta la calidad de vida y el pronéstico de los pacientes

Esta obra esta bajo una
Licencia Creative Commons Atribucidon-NoComercial-Compartirlgual 4.0 Internacional



http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

Pensar en

Movimiento Vol.23 N° 2(1-15), ISSN 1659-4436, abre el 1 de Julio, cierra 31 de diciembre, 2025
T Bustos-Viviescas, Ramos Montoya y Garcia Yerena. Relevancia del profesional.

(Bai et al., 2024); ademas, limita su capacidad para desempenarse en actividades de la
vida diaria y ejercicio fisico (Xu et al, 2024).

Es importante destacar que cada paciente debe caracterizarse y agruparse
dependiendo de la etapa de la enfermedad en la que se encuentra. Por ejemplo, se
encuentra el grupo de pacientes que no necesitan terapia de reemplazo y solo requieren
tratamiento farmacologico para controlar la presion arterial, la glicemia y el colesterol en
sangre (Xu et al, 2024). Seguidamente, se destaca el grupo de los pacientes que si
requieren didlisis por deficiencia renal avanzada, a quienes se les afecta su rutina diaria
y calidad de vida debido al tiempo y a los efectos secundarios asociados con el
tratamiento. Finalmente, se encuentra el grupo de los pacientes receptores de trasplante
con una funcidn renal restaurada, quienes deben consumir medicamentos
inmunosupresores para prevenir el rechazo al injerto, los cuales producen efectos
secundarios y aumentan el riesgo de cancer (Xu et al, 2024).

Importancia del profesional del ejercicio en la enfermedad renal crénica (ERC)

La ERC es una patologia progresiva que afecta la funcién renal y conlleva diversas
complicaciones sistémicas; entre ellas, la sarcopenia, caracterizada por la pérdida de
masa muscular y fuerza, lo que impacta negativamente la funcionalidad y calidad de vida
de los pacientes sometidos a dialisis (Hernandez Sanchez et al., 2015). En este contexto,
el ejercicio fisico ha surgido como una estrategia efectiva para mitigar efectos adversos
y mejorar la salud general de los pacientes.

El profesional en ciencias del deporte y la actividad fisica cuenta con la formacion
académica necesaria para evaluar, prescribir, dirigir y controlar programas de ejercicio
adaptados a las condiciones individuales de los pacientes con ERC (Battaglia et al.,
2024). Este profesional puede considerar los principios del entrenamiento, las variables,
las caracteristicas individuales del paciente (sexo, edad, antecedentes patoldgicos,
farmacoldgicos, quirurgicos, traumaticos y sociales), los resultados de la evaluacion
inicial y los objetivos del paciente. No obstante, ademas de los conocimientos en
entrenamiento, este profesional debe contar con experiencia en patologias renales y
formacion complementaria especifica para garantizar una prescripcion segura y eficaz
del ejercicio (Martinez-Majolero et al., 2022).

La inclusion de un equipo interdisciplinario es esencial para un abordaje integral.
Este equipo debe estar conformado por médicos nefrélogos, internistas, enfermeros,
nutricionistas y psicélogos, quienes trabajan en conjunto para mejorar la salud de los
pacientes con ERC. En este contexto, el profesional del ejercicio juega un papel clave al
disefiar programas de actividad fisica segun las especificidades de la enfermedad,
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contribuyendo a mejorar la funcionalidad y reducir la progresién del deterioro muscular
(Nakamura et al., 2020).

Beneficios del ejercicio fisico en pacientes con ERC

Algunas investigaciones han implementado programas de ejercicio de baja
intensidad durante las sesiones de hemodialisis (intradialiticas), incluyendo ciclismo
estacionario y entrenamiento de resistencia con bandas elasticas. Se encontraron
mejoras en el consumo maximo de oxigeno (VO2max), aumento en la distancia recorrida
en pruebas de caminata de 6 minutos (Bishop et al., 2023; Zhang et al., 2024); también,
se identific6 aumento de numero de repeticiones en test de fuerza muscular en
extremidades superiores e inferiores (Segura-Orti et al., 2008; Esteve et al., 2017; Pei et
al., 2019).

Ademas, se han evidenciado mejoras en el indice de masa corporal (IMC) y
circunferencia de cintura (Villanego et al., 2020). Otros estudios identificaron eliminacién
de solutos y mejora del metabolismo éseo (Fernandez Lara et al., 2018), mejoras en la
calidad de vida relacionada con la salud, evidenciadas por puntuaciones mas altas en
cuestionarios como el SF-36 Short Form-36 Health Survey Questionnaire y el KDQOL-
36 Kidney Disease Quality of Life-36. Estos cuestionarios evaluan la percepcion de la
calidad de vida relacionada con la salud en la poblacion general, en pacientes con
diversas enfermedades y en pacientes con ERC y en didlisis (Tikkanen-Dolenc et al.,
2017; Xu et al, 2024; Junqué-Jiménez et al., 2020).

Por otra parte, se ha evidenciado reduccion de la fatiga, el dolor y dias de
hospitalizacion (Junqué Jiménez et al., 2015; Orozco Gonzalez y Camacho Lépez, 2021).
Todos estos beneficios ocurren sin impactos negativos en la funcion renal, lo que puede
influir positivamente en la evolucion de la enfermedad (Cigarroa et al., 2016; Jiménez-
Prieto et al., 2020).

La implementacion de estrategias de ejercicio estructuradas en pacientes con ERC
€S un campo en crecimiento, y requiere una mayor integracion en los servicios de salud,
con un enfoque interdisciplinario entre nefrologia y ciencias del ejercicio (Martin y Pallas
Alvarez, 2025; Ramirez-Reyes y Tejeda-Diaz, 2022; Araya et al., 2023). Ahora bien,
independientemente del grupo en el que se clasifiquen todos, los sujetos deben tener
cambios en su estilo de vida, en lo que respecta a como implementar una dieta adecuada,
como realizar actividad fisica regular y evitar el consumo de sustancias nefrotdxicas
(Wilkinson et al., 2016; Chinnappa et al., 2023).
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Implementacion de programas de ejercicio en Latinoamérica y el Caribe

La atencién médica debe abordarse desde un punto de vista integral. En él, se
deben vincular profesionales del ejercicio fisico a los equipos sanitarios con el propdsito
de orientar un proceso eficaz y seguro a los pacientes con enfermedad renal cronica
desde la prescripcion del ejercicio. De esta forma, se garantiza mejoras en la salud y
bienestar, asi como reduccion del impacto de la deficiencia renal.

En Latinoamérica y el Caribe, la integraciéon del ejercicio en servicios de nefrologia
es incipiente, y la literatura especifica sobre el tema es limitada. Sin embargo, estudios
han resaltado la importancia de incorporar programas de ejercicio en pacientes con ERC
para optimizar su calidad de vida y reducir complicaciones asociadas a la enfermedad
(Yepes Delgado et al., 2009). Ademas, experiencias internacionales pueden servir como
referencia para el disefio e implementacion de iniciativas similares a nivel nacional
(Martin y Pallas Alvarez, 2025).

Los estudios han demostrado que el ejercicio domiciliario también puede ser una
alternativa viable para los pacientes con ERC, mejorando su movilidad y fomentando la
adherencia a los tratamientos (Junqué-Jiménez et al., 2020). De esta manera, la
incorporacion del profesional del ejercicio en los equipos de nefrologia permitiria disefiar
estrategias personalizadas que consideren las barreras individuales, como la falta de
motivacion y el desconocimiento sobre los beneficios del ejercicio fisico (Clyne y Anding-
Rost, 2021).

Por ultimo, la salud publica moderna debe tener ciertas prioridades para garantizar
la calidad de los servicios de salud ofertados a diferentes poblaciones clinicas y sanas.
Es indudable el beneficio de la creacién de politicas publicas que permitan el acceso de
profesionales del ejercicio fisico en equipos biomédicos que manejen casos de pacientes
con enfermedad renal crénica. Cabe resaltar que todo lo anterior es pensado desde la
colaboracion interdisciplinar, donde se reciba apoyo entre los miembros del equipo para
optimizar los procesos de tratamiento, rehabilitacion y prevencion en la practica de
ejercicio fisico.

3. Conclusiones

Los resultados obtenidos en este ensayo, fundamentados en una revision
documental, evidencian que la implementacion de ejercicios fisicos en pacientes de ERC
es beneficiosa para la mejora de la calidad de vida, la reduccion en la progresion de la
enfermedad y el control de otras comorbilidades que se asocian, como la hipertension y
la diabetes. Sin embargo, la falta de cualificacion y la poca integracién de los
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profesionales de la actividad fisica en los centros de investigacion y estudios biomédicos
son barreras que limitan las intervenciones. Por lo tanto, es fundamental que los
profesionales del ejercicio fisico estén capacitados y sean integrados por el sistema de
salud bajo politicas publicas donde puedan aportar en la prescripcion e individualizacion
de los ejercicios segun las necesidades de cada sujeto, garantizando mejores resultados
terapéuticos y preventivos en ERC.
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