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PRIMERA PARTE

Reflexiones sobre los beneficios
de realizar ejercicio de modo regular






I. El ejercicio fisico como un modo
de vida para prevenir enfermedades
y mejorar la salud emocional

1. Realizar ejercicio de manera frecuente o prac-
ticar un deporte especifico va mas alla de una
simple rutina cotidiana en el dmbito de la pro-
mocion de la salud. Parto del concepto de que la
salud es:

La capacidad que tiene el individuo para
desarrollar todas sus potencialidades fi-
sicas, intelectuales, artisticas y espiritua-
les segun su contexto sociocultural y su
ambiente fisico, a fin de realizarse plena-
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mente como ser humano y social. (Raul
Rojas Soriano, Investigacion-accion en el
deporte, nutricion y salud. Un experimen-
to con dieta vegetariana (vegana) 2008-

2014, pp. 36 'y 37).

Por tanto, en un sentido integral la salud
no solo es fisica sino mental, emocional, labo-
ral, y relativa a todos los &mbitos de la vida del
ser humano.

Existe una relacion dialéctica entre la
mente y el cuerpo que solamente puede enten-
derse cuando se adquiere consciencia de ello y
se trabaja para que ambos aspectos estén lo me-
jor posible.

Si bien es cierto que existen diversos fac-
tores que forman parte de la promocién de la
salud, el ejercicio realizado de modo regular y
una nutriciéon adecuada son elementos relevan-
tes que de manera muy tangible hacen evidentes
los beneficios que trae su practica. Algunos de
esos beneficios de acuerdo con mi experiencia
son los siguientes:
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Incrementar la densidad 6sea y la masa
muscular.

Aumentar la resistencia y la fuerza fi-
sica.

Mejorar la flexibilidad de las articula-
ciones.

Mayor velocidad al caminar, trotar o
correr.

Mejorar el equilibrio a fin de evitar
caidas.

Disminuir el Sindrome de Burnout (fa-
tiga fisica y mental).

Mejorar la capacidad intelectual y el
estado de animo debido a la presen-
cia de endorfinas que se liberan con el
ejercicio.

Fortalecer nuestro sistema inmunita-
r10.

Mejorar el metabolismo y controlar el
peso corporal.

Disminuir la frecuencia y gravedad de
enfermedades de las vias respiratorias,
entre otras.

13
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» Regular la presion arterial.

La constancia en la practica deportiva y al
realizar ejercicio de modo regular —que no nece-
sariamente tiene que ser en un gimnasio—, junto
con factores como la dieta saludable, la cultura
médica, el desarrollo de espacios de conviven-
cia sanos para la salud mental-emocional, entre
otros, son esenciales en la promocidn de la salud
y en nuestro bienestar que a corto, mediano y
largo plazo nos ayuda a enfrentar las diversas
situaciones de la vida cotidiana de una mejor
manera, tal como lo describo en el siguiente ca-
pitulo.

En otras palabras, es necesario desarro-
llar cultura para la salud que significa “cono-
cer aquellas situaciones sociales y factores del
ambiente fisico que pueden afectar negativa
o positivamente la salud fisica y mental-emo-
cional. Lo anterior implica mantener un interés
permanente por adquirir conocimientos objeti-
vos y precisos sobre la salud-enfermedad, con-
sultando de manera critica las diversas fuentes
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de informacién™. (Raul Rojas Soriano, Investi-
gacion-accion en el deporte, nutricion y salud.

Un experimento con dieta vegetariana (vegana)
2008-2014, op. cit., p. 37).

2. La i1nactividad fisica o sedentarismo, asi
como malos hébitos alimenticios, son los prin-
cipales factores de riesgo para desarrollar obe-
sidad y sobrepeso, entre otras enfermedades
cronico-degenerativas, tal y como lo sefiala la
Organizacion Mundial de la Salud:

En los adultos, un mayor sedentarismo se
asocia con los malos resultados de salud
siguientes. mayor mortalidad por todas
las causas, mortalidad cardiovascular y
mortalidad por cancer, e incidencia de
enfermedades cardiovasculares, cancer
y diabetes de tipo 2. (Organizacion Mun-
dial de la Salud, “Directrices de la OMS
sobre actividad fisica y habitos sedenta-
r10s”, 2020 [en linea]: https://iris.who.int/
bitstream/handle/10665/337004/9789240
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014817-spa.pdf. Fecha de consulta: 28 de
enero de 2025).

3. La actividad fisica resulta beneficiosa para pre-
venir dichas enfermedades, asi como para llevar
un mejor control en sus tratamientos.

Un grave problema de salud que padece la
mayoria de la poblacion de México es la obesi-
dad y el sobrepeso.

Algunos resultados importantes de Ensanut
(2020-2023) cuya ultima actualizacion fue el 29
de agosto de 2024, indica que “la prevalencia de
sobrepeso y obesidad fue de 37% en escolares y de
40% en adolescentes; la prevalencia de obesidad
en personas adultas mexicanas fue de 37%, y en
los ultimos 23 afios, el mayor incremento de obesi-
dad fue en los hombres adultos, donde la obesidad
aumento 78%”. (“Resultados de la Ensanut 2020-
2023, [en linea]: https://www.insp.mx/avisos/
presentan-resultados-de-la-ensanut-2020-2023.
Fecha de consulta: 11 de julio de 2025).

Lo anterior estd intimamente relacionado
con dos comorbilidades: diabetes e hipertension,
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que asi como la obesidad y el sobrepeso no so-
lamente aquejan en lo individual a las personas,
sino que es un problema de salud publica.

De la misma fuente (Ensanut):

En 2023, tenia diabetes 18% de las per-
sonas adultas; pero una tercera parte de
ellas desconocia su diagnostico. En el
periodo 2020-2023, el 30% de las perso-
nas adultas tenia hipertension arterial;
43% de ellas desconocia su diagnostico
y solo 57% de las diagnosticadas y con
tratamiento farmacologico tenia valores
de tension arterial bajo control. Asimis-
mo, 52% de las personas adultas con hi-
pertension no realizaba ninguna medida
no farmacologica, como dieta o ejerci-
cio, para controlar la presion arterial

elevada. (Ibid.).

En el libro Sociologia del deporte. La
prdctica, sustentada en la ciencia, unico cri-
terio de verdad expongo mas informacion so-
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bre este problema de salud que afecta, como
ya estd comprobado, a la salud fisica y men-
tal-emocional.

También en ese texto™* me refiero a la pro-
blematica social que de alguna u otra forma incide
tanto en la prevalencia del sobrepeso y obesidad
como de las posibilidades reales que tiene la gen-
te para cuidar su alimentacion y realizar alguna
actividad fisica; esto, sin duda, depende de las
condiciones de vida y de trabajo de la poblacion.

4. Ante la breve contextualizacion sobre la sa-
lud de la sociedad mexicana y el sedentarismo
sefalados previamente surge la necesidad de
compartir en el presente texto diversas expe-
riencias relacionadas con mi practica deportiva
con el propdsito de promover la actividad fisi-
ca que se puede realizar en casa u oficina®*, asi

* Dicho texto se publicard a finales de 2025.

** Algunos videos que pueden verse si se carece de tiem-
po para ir al gimnasio o practicar algin deporte y se
desee salir del sedentarismo se encuentran en YouTube,
por ejemplo: https://goo.su/pUmshdH, entre otros.
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como en el gimnasio y sobre terreno (participa-
cion en carreras de diverso tipo, También puede
realizarse algin deporte que sea de interés para
las personas; cualquier ejercicio contribuye para
prevenir enfermedades cronico-degenerativas, y
mejorar la salud fisica y emocional en general.

De igual modo, el libro tiene como obje-
tivo concientizar a las lectoras y lectores sobre
los multiples beneficios que tiene la realizacion
del ejercicio fisico a la salud fisica y emocional.

Cabe senalar una experiencia para mostrar
in situ, en los hechos, la importancia de hacer
ejercicio cuando me incorporé a las brigadas de
rescate en el Multifamiliar Tlalpan a causa del
sismo del 19 de septiembre de 2017 en la Ciu-
dad de México. Luego de esa experiencia estoy
mas convencido de la importancia del ejercicio
realizado de forma regular.

Por lo anterior, formulo la siguiente pre-
gunta:

En una situacion de crisis social deriva-
da de un sismo, una inundacion, un huracan,
un incendio, un accidente vial, etcétera, ;quién
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tiene mayores posibilidades de sobrevivir y, de
ser posible, ayudar de inmediato a las personas
afectadas: las personas que tienen la condicion
fisica adecuada como resultado del interés de
cuidar su salud a través del ejercicio fisico regu-
lar, o aquellas que viven de manera sedentaria
y/o atrapadas en las redes sociales?

5. En el siguiente capitulo me refiero a diversas
situaciones que afectaron seriamente mi salud
fisica y emocional, primero por el Covid-19 y
sus secuelas que enfrenté¢ durante siete meses
(2023), y después por las cuatro cirugias que me
realizaron en 2024.

Lo anterior me impidi6 seguir realizando
el ejercicio fisico que durante afos llevé a cabo
en el gimnasio, asi como las caminatas rapidas
que hacia en el Bosque de Tlalpan, al sur de la
Ciudad de México. Sin embargo, la condicion
fisica adquirida adquirida a través del ejercicio
fisico durante muchos afios fue un factor deci-
sivo para lograr una pronta recuperacion, segun
los médicos que me atendieron.
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En la Primera parte del texto comparto al-
gunas experiencias relacionadas con el ejercicio
fisico y la alimentacion balanceada, a fin de pro-
mover sus beneficios para mejorar la calidad de
vida fisica y emocional sin importar la edad.

En la Segunda Parte de este libro me refie-
ro a las cinco pruebas de esfuerzo fisico extremo
a las que someti a mi organismo para mostrar su
capacidad al resistir esas duras pruebas sin afec-
taciones a mi sistema cardiovascular. Las prue-
bas son las siguientes:

1. Ultramaratén (84.4 km)

2. Prueba de Esfuerzo Cardiaca con el
Protocolo de Bruce

3. Subir 8750 escalones en la escalera Sin-
fin en el gimnasio, equivalentes a 548
pisos.

4. Carrera de montana al crater del volcan
Nevado de Toluca (24 km)

5. Correr un medio maratén (21.095 km)
con una mufeca fracturada
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En otro libro expongo la importancia que
tiene la dieta adecuada en el mejoramiento de
la salud y en el desempefio deportivo, de con-
formidad con la experiencia adquirida duran-
te muchos afios en este campo, lo cual me ha
permitido valorar la trascendencia de la activi-
dad fisica y el cuidado de la alimentacion en
la prevencion de diversas enfermedades. Ese
texto es [nvestigacion-accion en el deporte,
nutricion y salud. Un experimento con dieta
vegetariana (vegana) 2008-2014. Comparto el
enlace para su descarga completa y sin costo:
https://raulrojassoriano.com/investigacion-ac-
cion-en-el-deporte-nutricion-y-salud-dieta-ve-
getariana/.

Aunque las pruebas de esfuerzo fisico
extremo antes mencionadas las llevé a cabo
por objetivos y motivaciones personales y pro-
fesionales son muestra de lo que puede llegar
a lograrse con constancia tanto en el ejercicio
como en la alimentacidon adecuada, a cualquier
edad, siempre y cuando se cuente con la super-
vision médica indicada.
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En la Gltima parte del texto analizo dis-
tintos niveles de la realidad de la practica de-
portiva (conforme a mi experiencia) con el fin
de que se tenga una base para conocer el fun-
cionamiento y resistencia de un organismo.
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IL. Desafios a la salud fisica y emocional
que enfrenté de enero de 2023 a mayo
de 2025. Beneficios de la practica deportiva

1. En diferentes momentos de la vida y debido
a diversas razones la salud fisica y/o emocional
puede verse afectada. El tipo de enfermedad, su
gravedad y el tiempo de recuperacion dependen
de muchos factores, entre los cuales se encuen-
tra la alimentacion balanceada, el tener cultura
médica y hacer ejercicio regular.

Debo decir que, en mi caso, gran parte de
mi vida la he vivido al limite en distintos senti-
dos, uno de ellos es en el &mbito deportivo; por
ello, describo en la Segunda Parte de este libro
las cinco pruebas de esfuerzo fisico extremo que
he realizado.
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Por lo anterior, y entre otros factores, pro-
bablemente de un tiempo a la fecha “estén co-
brando factura a mi organismo”. Sin embargo,
es importante mencionar que las circunstancias
médicas que sefalo en este capitulo con certeza
se hubiesen presentado de otra forma si mi vida
fuese sedentaria, o mi alimentacion inadecuada.

2. En enero de 2023 adquiri por segunda vez el
virus del Covid-19 pese a estar dos veces vacu-
nado. En esta ocasion experimenté varias secue-
las de la enfermedad: dolor de cabeza, tinnitus,
urticaria, tos, vomito, problemas gastrointesti-
nales, crisis de ansiedad y cansancio recurrente.
Las secuelas de Covid-19 me duraron alrededor
de siete meses, hasta julio de 2023.

Durante todo ese tiempo iba al gimnasio
cuando disminuian un poco las secuelas, al me-
nos una vez a la semana, para hacer estiramien-
tos y, también, como una forma de mostrarle
a la enfermedad que no me iba a vencer facil-
mente. Al ir al gimnasio caminaba 2 km (ida y
vuelta) a paso rapido si me sentia un poco me-
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jor, a fin de motivarme para iniciar un ejercicio
ligero en ese lugar.

3. Cuando pens€¢ que ya mi organismo habia
vencido la enfermedad y sus secuelas, a princi-
pios de septiembre de 2023, me llevé otra sor-
presa. El dia de mi cumpleafios mis familiares
me internaron de emergencia en el hospital por
una crisis hipertensiva.

Los médicos cardidlogos que me atendie-
ron concluyeron, con base en los electrocardio-
gramas en reposo y otras pruebas clinicas, que no
tenia rastro de haber sufrido preinfartos o que
pudiera tener después un infarto, pues mi sistema
cardiovascular “estaba en muy buenas condicio-
nes”’, lo cual era producto del ejercicio fisico que
he realizado durante muchos afios. Tal noticia de
los galenos me alegro muchisimo.

Dos semanas después de haber salido del
hospital me realicé un analisis de sangre, pues
pens¢€ que podria encontrar alguna anormalidad,
como asi sucedio: Tenia muy bajo el nivel de so-
dio dado que nunca consumia alimentos salados.
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Cuando hacia ejercicio de fuerza en el
gimnasio o usaba la caminadora, a los pocos
minutos de haber iniciado ya no me sentia bien
pues me mareaba, tenia dolor de cabeza, y una
sensacion de pérdida de orientacion y hasta pa-
decia crisis de ansiedad. Ello debido a que el
sodio se encontraba 10 puntos por debajo del
limite inferior del intervalo en donde debe de
estar dicho elemento quimico.

Mi vida se trastorno de nuevo y mi
actividad deportiva se redujo al minimo,
mientras se recuperaba el nivel de sodio en
mi organismo, lo cual me generaba frustra-
cion ya que un afo antes me preparaba para
un concurso de fisicoculturismo en la categoria
Veterano plus, y deseaba participar en carreras
de montafia como lo habia hecho afos antes.

Al respecto, véase mi libro: Investiga-
cion-accion en el deporte, nutricion y salud.
Un experimento con dieta vegetariana (vega-
na) 2008-2014 en www.raulrojassoriano.com
y perfil de Academia.edu.
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4. Los primeros dias del mes de noviembre
de 2023 los pasé relativamente tranquilo
porque me sentia bien de salud, por lo que
volvi al gimnasio. Sin embargo, me cansa-
ba a los pocos minutos de iniciar el ejercicio
ya sea en la caminadora, la escalera Sinfin
y/o en ejercicios de fuerza. Supuse que eran
las secuelas del Covid-19 y que requeria de
atencion especializada, es decir, una clinica
en donde pudiera hacerme analisis del siste-
ma pulmonar.

En internet encontré con mis familiares
un lugar y solicité una consulta. El médico me
hizo estudios de Rayos X para ver el estado de
mis pulmones y con un espirdmetro midié mi
capacidad respiratoria.

El diagnostico me bajo los animos, otra
vez: tenia seriamente afectados mis pulmo-
nes que funcionaban soélo al cincuenta por
ciento de su capacidad; el médico me receto,
entre otras cosas, un inhalador para problemas
de asma durante un mes.
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A los quince dias volvi a la clinica y el ga-
leno me tomd una placa de Rayos X y me hizo
pruebas respiratorias con el espirometro.

Para su sorpresa mis pulmones se ha-
bian recuperado casi al cien por ciento, lo
cual me lleno de alegria porque asi podia
cumplir un compromiso académico en la ciu-
dad de Guadalajara, Jalisco (México), en di-
ciembre de 2023, ya que me habian nombrado
Padrino de la Primera Generacion de Doctorado
de una universidad. Me sorprendi cuando en la
ceremonia me entregaron el Doctorado Honoris
Causa como reconocimiento al trabajo acadé-
mico y profesional que he desarrollado.

En esos momentos pensé que ya habia
superado mi mala suerte, valga la expresion.
Dichos reconocimientos me motivaron para
seguir adelante con mis proyectos de inves-
tigacion. Me senti mas tranquilo de que me
acompanara en ese acto la maestra Claudia del
Carmen Aranda Cotero (quien vive en esa ciu-
dad y es mi colaboradora) porque mi salud no
estaba del todo recuperada.
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5. Al regresar a la Ciudad de México, después
de cumplir con el compromiso académico an-
tes sefialado, senti un dolor en la parte baja del
vientre; una semana después consulté a un uré-
logo el cual me diagnostico una hernia inguinal
que requeria cirugia.

No me imaginaba que a partir de enero de
2024 viviria muchos meses con diversas afec-
taciones a mi salud que me impedirian volver
al gimnasio y a mis largas y rapidas caminatas
por el Bosque de Tlalpan, situado en el sur de
la Ciudad de México, lo cual afectaria seria-
mente no solo mi salud fisica, sino también
mi salud emocional.

El especialista me sugiri6 no hacer ejer-
cicio para evitar el dolor y decidié programar
la cirugia para el 5 de enero de 2024, la cual
se llevd a cabo sin mayor complicacion. Me
pididé que no realizara esfuerzos pesados du-
rante dos meses.

Por ello, s6lo hice estiramientos una vez
que pasaron 45 dias de la cirugia y, poco a
poco, empecé a realizar ejercicios de fuerza
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ligeros, lo cual me alegré mucho porque
senti que mi vida se encarrilaba de nuevo,
pero me llevaria una desagradable sorpre-
sa al poco tiempo.

Era el mes de marzo de 2024. Antes de
seguir adelante, cabe mencionar que en todos
los meses anteriores en los que mi salud se vio
afectada s6lo me motivaba el hecho de trabajar
en mis proyectos de investigacion con el apoyo
que me brindaban las tres personas* que colabo-
ran conmigo.

6. El mes de abril de 2024 me dio la bienve-
nida con la tercera aparicion de sintomas de
Covid-19 por lo que dejé de hacer ejercicio
fisico, otra vez. El 30 de abril me hice la prue-
ba clinica y, jbuenas noticias!, el resultado dio
negativo.

Es importante mencionar que los ulti-
mos dias de abril me habia sentido mal debido

* La Mtra. en Educacion Claudia del Carmen Aranda Cote-
ro, el socidlogo Carlos Alberto Martinez Islas y la pasante
de la carrera de Sociologia Gabriela Zarate Martinez.
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a problemas gastrointestinales, por ello cuando
comprobé que ya no tenia la enfermedad del
Covid-19, el 1 de mayo, consulté a una médica
que me diagnostico Sindrome del Intestino Irri-
table (sn)*, los medicamentos que me recetd no
disminuyeron los sintomas, por ello, el dia 14 de
mayo consulté a otro médico que luego de co-
nocer mis sintomas y hacer la exploracion fisica
coincidio con la médica respecto al diagnodstico.

Me recet6 otros farmacos, pasé una sema-
na y me seguia sintiendo mal por lo que el 21 de
mayo, ante los fuertes dolores en el vientre, les
pedi a mis familiares que me llevaran de emer-
gencia al hospital.

* “El sindrome de colon irritable es un trastorno comun que
afecta el estbmago y los intestinos, que en conjunto forman el
tracto gastrointestinal. Algunos de los sintomas son calambres,
dolor abdominal, distension del estomago, gases, y diarrea o
estrefiimiento (o ambos). El sindrome de colon irritable es una
afeccion cronica que necesita un tratamiento a largo plazo”.
(“El Sindrome de intestino irritable”, MayoClinic [en lineal:
https://www.mayoclinic.org/es/diseases-conditions/irrita-
ble-bowel-syndrome/symptoms-causes/syc-20360016. Fecha
de consulta 5 de junio de 2025).
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Después de revisarme y realizarme, entre
otras pruebas, una tomografia, el médico ciruja-
no me diagnostico diverticulosis en el intestino
grueso, era urgente la cirugia, la cual se progra-
mo para las 8 de la mafiana del 22 de mayo.

7. Durante los siguientes dias después de la in-
tervencion quirargica estuve en la sala de tera-
pia intensiva. El 30 de mayo me dio de alta el
médico; esto me alegr6 mucho porque yo pen-
saba que no podria votar en las elecciones fede-
rales del 2 de junio (México).

Tenia que volver en dos meses al hospital
para que el médico cirujano me colocara los
intestinos en su lugar. Logré emitir mi sufra-
gio pese a mi condicion fisica debilitada por
lo antes referido. Sin embargo, muy pronto en-
frentaria otra situacion que afectaria mi salud
durante los subsiguientes meses de 2024.

De acuerdo con el procedimiento médico
volvi a los ocho dias de haber salido del hos-
pital para que el galeno revisara mi proceso de
recuperacion posterior a la cirugia; cabe sefialar
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que unos dias antes de acudir a la consulta me
habia vuelto a sentir mal. Después de la revi-
sion el especialista me dijo que ya no podia
salir del hospital, por lo que me internaron
de nuevo en terapia intensiva durante los si-
guientes ocho dias porque era necesario vigilar
muy de cerca el proceso de recuperacidén pues
no me sentia realmente bien.

8. Me dieron de alta y ya no pude hacer ejerci-
cio, s0lo caminar a paso lento y subir escaleras
con cuidado. Debo senalar que siempre he cami-
nado a paso muy rapido, por lo que mi autoesti-
ma también se vio afectada.

Cabe mencionar que cuando volvi del
hospital abri mi correo electronico de la uNaM y
me enteré que con fecha 12 de junio de ese afio
(2024) me habian invitado por parte de la Gace-
ta Médica de México para la dictaminacion del
articulo: “Cultura y practicas de salud: La cien-
cia no siempre tiene la ultima palabra. A propo-
sito del eclipse”.
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Ademas de que el titulo llam6 mi aten-
cion consideré que aceptar la invitacion era una
oportunidad de recobrar mi animo y sentirme
mejor fisica y emocionalmente, por lo que acep-
té. Unos dias después envié el resultado de la
revision del articulo.

9. Volvi de nuevo al hospital a los quince dias y
para mi fortuna el médico y su ayudante me di-
jeron que dada mi condicion fisica (derivada
del ejercicio realizado durante muchos afios)
no esperarian dos meses para llevar a cabo
la cirugia de reinsercion de los intestinos; la
cirugia se programo para el 28 de junio.

Estuve mas o menos tranquilo los siguien-
tes dos meses sin realizar ejercicio fisico, solo
caminatas y algunos estiramientos. A principios
de octubre, después de mi cumpleaiios, senti
que por fin me habia liberado de esta pesa-
dilla, valga la expresion. jLa realidad volveria
pronto a desmentirme!

Mientras tanto, volvi a hacer ejercicio en
el gimnasio cada vez mas fuerte durante dos me-
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ses, pues me sentia ya mejor, y mas porque co-
nocia de los beneficios que tenia para mi salud
fisica y emocional. Sin embargo, mi entusiasmo
se vino por los suelos cuando el 7 de noviembre
comencé el dia con vomitos continuos durante
toda la mafiana.

Estaba preocupado porque a las tres de
la tarde iniciaba el seminario de doctorado que
impartia en una institucion sobre Metodologia
de investigacion cualitativa. Sabia que mi orga-
nismo utilizaba, en determinadas situaciones,
ciertas reservas para controlar algunos proble-
mas de salud ya que esto me habia sucedido en
otras ocasiones al cumplir con compromisos
académicos; estaba, por tanto, seguro de que mi
organismo no me iba a fallar esa vez, al igual
que en otras que he ido enfermo a impartir con-
ferencias.

10. Por tanto, esperaba que al estar frente al publi-
co operarian ciertas defensas mental-emocionales
de mi organismo para que no se presentaran €sos
sintomas durante mi participacion. Tal como lo
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supuse pude dar esa sesion de cinco horas de
duracién sin que se presentara el vomito u otro
problema gastrointestinal. Al terminar dicho
compromiso académico le pedi al director de la
institucion que me hiciera el favor de propor-
cionar un vehiculo de la misma para volver a mi
domicilio, pues empezaba a sentir cierto males-
tar estomacal.

Como a las nueve de la noche, otra vez
presenté vomito. Pensé que era algo pasajero,
pero continuaba, y se agravo al iniciar el dia si-
guiente, 8 de noviembre de 2024.

Ala una de la mafiana seguia regurgitando
y el dolor era cada vez mas fuerte, por lo que de
nuevo les pedi a mis familiares que me llevaran
al hospital. De inmediato me hicieron los anali-
sis correspondientes, entre ellos una tomografia;
se programo6 una cirugia de urgencia a las 8 de
la mafana. Ahora era el intestino delgado el que
no estaba colocado en la posicidn correcta.

Estaba preocupado porque a las 8 de la
mafiana debia continuar con el curso de doctora-
do al que me he referido. Por ello, decidi hablarle
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a las 7 de la mafana al coordinador académico
para que me hiciera el favor de darle las instruc-
ciones al grupo para que en mi ausencia ellos
pudieran seguir trabajando con una investiga-
cion que habiamos iniciado el dia anterior.

Ya estaban los camilleros en la sala para
llevarme al area de quir6fanos, por lo que les
pedi unos minutos mas a fin de terminar de dar-
le las instrucciones a dicho coordinador. Para
fortuna mia la operacion fue sin complicaciones
y me trasladaron a piso directamente (sin pasar
por la sala de terapia intensiva). Sali del hospital
a los ocho dias para reiniciar con mas ahinco
mis actividades de investigacion.

11. Pensé que mi “mala suerte” habia terminado
por lo que a los quince dias fui a trabajar a mi
estudio y entonces enfrenté una situacion que
puso a prueba mi sistema cardiovascular. Era
uno de los ultimos dias del mes de noviembre
de 2024.

En esa ocasion se puso también a prue-
ba el beneficio que me ha traido hacer ejer-
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cicio en el gimnasio: anaerobico (de fuerza),
aerobico (trotar al maximo nivel de declive
en la caminadora, y subir en la escalera Sin-
fin, al menos media hora o mas). Estaba solo
en mi estudio cuando senti que tenia una crisis
hipertensiva porque me empez6 a dar escalo-
frios... me medi la presion arterial y el resultado
me alarmo, debo reconocerlo: la frecuencia car-
diaca era de 253*, la presion sistolica de 220, y
la diastolica de 110.

* La Maxima Frecuencia Cardiaca debe ser de 220. A esta
cifra hay que restarle la edad de la persona. “La cifra resul-
tante representa el numero de veces que el corazdn deberia
latir por minuto a una frecuencia maxima”. (“Frecuencia
Cardiaca y ejercicio”, Medline Plus [en linea]: https://med-
lineplus.gov/spanish/ency/esp_imagepages/18138.htm#:~:-
text=Para%?20determinar%201a%?20frecuencia%?20card%-
C3%ADaca.%2C5%20a%200%2C85. Fecha de consulta:
6 de junio de 2025). Por ejemplo, 220-37=183 latidos por
minuto es la maxima frecuencia que debe alcanzar una per-
sona de 37 afios. Al hacer esta medicion debe tenerse en
cuenta también algo que no contemplan diversas fuentes
al respecto: la condicion en la que se encuentra el siste-
ma cardiovascular, entre otros aspectos.
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Nunca habia tenido esas cifras tan altas.
Llamé a mis familiares para que vinieran a ver-
me y llevarme al hospital. Lo raro es que no te-
nia ningun sintoma de ataque cardiaco: dolor
de pecho o en uno de los brazos, sobre todo en
el izquierdo, dolor de cabeza, vision borrosa,
nauseas, entre otros sintomas. Esto me tran-
quilizo un poco.

En lo que llegaban mis familiares re-
cordé varias cosas: la primera fue que en
octubre de 2023 los dos cardidlogos que me
atendieron una emergencia hipertensiva con-
cluyeron, con base en los electrocardiogramas
y otras pruebas clinicas, que no tenia registros
de preinfartos y que no habia indicios de que
pudiera tener un ataque cardiaco por mucho
tiempo. También vino a mi mente que ese
ano (2024) me habian realizado cuatro elec-
trocardiogramas en reposo y todos habian sa-
lido muy bien.

Asimismo, record¢ la prueba cardiaca
de esfuerzo fisico extremo con el Protoco-
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lo de Bruce*, el cual genera ocho electro-
cardiogramas en movimiento. Otra cosa que
recordé¢ era el resultado del Monitoreo Am-
bulatorio de la Presion Arterial (MAPA) que
me habia realizado afios antes (en 2011) en
el que se observa la variacion enorme de mi
presion arterial en 30 minutos, al estar acos-
tado sin que sintiera ningun malestar.

Para darme animos pensé que a pesar de
todas las afectaciones que habia sufrido mi salud
durante 2023 y 2024 podria superar ese episo-
dio critico porque confiaba en la capacidad de
mi sistema cardiovascular debido al ejercicio
fisico que habia realizado por muchos aiios.

* Protocolo de Bruce. Dicho protocolo genera 8 elec-
trocardiogramas en movimiento. Véase el video “De-
safio al paradigma biomédico. Prueba de Esfuerzo
Cardiaca a la que me someti el 15 de mayo de 2013
que se encuentra en mi “Videoteca” de la pagina elec-
tronica (www.raulrojassoriano.com) y en mi canal de
YouTube. Comparto el enlace: https://raulrojassoria-
no.com/desafio-al-paradigma-biomedico-prueba-de-
esfuerzo-cardiaca-a-la-que-me-someti-el-15-de-ma-

yo-de-2013/.
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Enseguida presento parte del Monitoreo
Ambulatorio de la Presion Arterial (MAPA), an-
tes mencionado (habria que preguntarle a los
cardidlogos si un organismo es capaz de resistir
un cambio tan brusco, en tan poco tiempo, en la
presion arterial y la frecuencia cardiaca):

Monitoreo Ambulatorio de Presion Arterial
MAPA

Paciente: RAUL ROJAS SORIANO

Fecha del Estudio:

[nicio: 05/042011 Hora: 11:43:00am,  Fin:06/04/2011 Hora: 11:47:00 am.

 Fela | How SIS DIA FCPAMPP Per. Tioo _Comentari

158 | 06/04/2011 j08:457:00:{.;:1:777‘7166(]971} 59 12069 AutométicaT

59 | 060472011 09:00:00am. 137 8 5 | 100 S5 Autormitic

0 | ogoanoit [09s00am (0 35 93 [ 35 Auwméﬁcai
Gimnasig 0 | 00042011 10:47.00am. 2137186 |92 | 128 127 | Repeticion

66 | 06/042011 10:0200am 210075 | 132 124 146 | Repeticion

A las 8:45 am mi presion arterial sistdlica
era de 166, y la diastolica era de 97; la frecuen-
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cia cardiaca (Fc) era de 59. Media hora después,
a las 9:15 am mi presion sistolica disminuyo a
70 y la diastolica a 35; mientras que la fre-
cuencia cardiaca subio6 a 93. Este monitoreo se
realizé mientras estaba acostado.

Mis familiares llegaron muy pronto a mi
estudio y entonces me volvi a tomar la presion
arterial. La sistolica habia bajado a 180; los
otros datos no los recuerdo (presion diastolica y
frecuencia cardiaca). Me empec¢ a tranquilizar.

Poco a poco mi presion arterial y la fre-
cuencia cardiaca se estabilizaron. Cabe senalar
que los cardiologos estan sorprendidos por
la resistencia de mi sistema cardiovascular
(véase la Prueba de esfuerzo fisico extremo con
el Protocolo de Bruce que me hice afios antes).
Por eso digo a veces, en las platicas informales,
que el comportamiento de mi sistema cardio-
vascular rompe con el paradigma dominante
en esta area de la medicina.

12. En diciembre de 2024 me sentia muy ago-
biado por lo que habia vivido en los ultimos
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24 meses, y que afecto no solo mi salud fisica
sino también mi salud emocional... pero el 19
de diciembre recibi otra sorpresa...

Para mi fortuna ya no era con respecto a mi
salud fisica, sino la emocional: recibi en mi co-
rreo de la UNAM una invitacion de una universidad
de Irak (pais situado en el Sudoeste de Asia) para
participar en una investigacion relacionada con el
trabajo de los cientificos, “dado su importante im-
pacto en el ambito académico, con mas de 1000
citas*®...”, decia el mensaje. Esto me alegr6 mu-
chisimo, como lo expresé a mis colaboradores.

Contesté el cuestionario y defini lo que es
un(a) cientifico(a), y lo envié¢ a dicha universi-
dad. Enseguida presento el correo que recibi de
esa institucion, en inglés y en espafiol (en mayo
de 2025 recibi otro correo de esa universidad
para seguir participando en su investigacion y
agradecer mi colaboracion; este correo ya no lo
incluyo aqui). Presento los correos antes refe-

* No se incluyen aqui las citas de mis libros en las miles
de tesis de mas de setenta carreras que se imparten en
diversos paises del mundo.
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ridos (el primero esta en inglés, y el segundo
traducido al espaiiol):

De: fahmi. ivsul.edu.iq <fahmi ivsul.edu.ig>
Enviado: miércoles, diciembre 18, 2024 2:4820a. m

Para: rosra <rosra@unam.mx>

Asunto: Who is the scientist

Dear Dr. Rail Rojas Soriano,

We hope you're well. Given your significant impact on academia with over 1000 citations, we're reaching out to invite you to collaborate on our project.
We're a team of researchers striving to define scientists through consensus-based definition. Your expertise is very important to this endeavor.
Could you spare a few minutes to review our draft guidelines via this [https://docs google com/forms/d/1knM HSTNOOToeGXIZS3 bMeBBPI67q08/editts=67595444]?

You'll be listed as a co-author upon publication.

Thank you for considering this opportunity.
Best regards,

Dr. Fahmi Hussein Kakamad
University of Sulaimani

Smart Health Tower

Estimado Dr. Raiil Rojas Soriano:

Esperamos que se encuentre bien Dado su importante
impacto en el ambito académico, con mas de 1000 citas, le
invitamos a colaborar en nuestro proyecto.

Somos un equipo de investigadores que nos esforzamos por
definir a los cientificos mediante una definicién consensuada.
Su expenencia es fundamental para este proyecto.

Podria dedicarnos unos minutos para revisar el borrador de
nuestras directrices a través de
[https://docs.google. com/forms/d/1knMo7FRamqpwBf7HSr
NOOToeGXTZ53_bMcBSPL67q08/edit?ts=67595444]7
Aparecera como coautor al publicarse.

Gracias por considerar esta oportunidad.
Atentamente,

Dr. Eahmy Hussein Kakamad
Universidad de Sulaimani,

Torre de Salud Inteligente
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NOTA: Mi concepto de cientifico(a) lo presen-
to en el capitulo vir de la Primera Parte del libro
La investigacion en la formacion académica y la
practica profesional (www.raulrojassoriano.com
y Academia.edu).

13. La llegada del afio 2025 me llené de ilusio-
nes. Pensé que de nuevo volveria poco a poco a
realizar ejercicio fisico en el gimnasio y cami-
natas rapidas en el Bosque de Tlalpan, ubica-
do al Sur de la Ciudad de México, a donde iba
cada ocho dias a entrenar antes de sufrir todas
las afectaciones a mi salud ya referidas. Tam-
bién me sentia motivado para trabajar con mas
ahinco en mis proyectos de investigacion con el
apoyo de mis colaboradores.

Sin embargo, a principios del mes de
febrero mi vida se trastorno de nuevo pues
comencé con dolores de cabeza y mareos
constantes que afectaron mi salud. No sa-
bia cual podria ser la causa.

Cabe mencionar que desde hace muchos
afios conozco los beneficios de la medicina al-
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ternativa, por ejemplo, de la acupuntura y de la
quiroprdctica; por ello, busqué una clinica que
ofreciera ese tipo de terapia a fin de que me ayu-
dara a superar mis males (dolor de cabeza y ma-
reos).

A principios del mes de marzo de 2025
comencé la terapia con base en la acupuntura
y la quiropractica, asi como la rehabilitacion
fisica porque, debido al ejercicio fisico, estaba
afectado mi hombro derecho.

En la clinica me programaron un trata-
miento que duraria 20 semanas (dos veces por
semana) en las que, ademés del diagnodstico
inicial con base en placas de Rayos X del cue-
llo, columna vertebral y del hombro derecho,
el uso de un escaner, y del interrogatorio por
parte del experto, me darian el tratamiento con
la técnica de acupuntura, y los recursos de la
quiropractica, y la rehabilitacion fisica corres-
pondiente.

Deseaba estar bien de salud fisica y
emocional para proseguir con mi practica de-
portiva y profesional.
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El 7 de junio de 2025 me volvieron a to-
mar las mismas placas de Rayos X en las zonas
del cuerpo antes mencionadas. La comparacion
entre las placas al inicio del tratamiento y las
que me tomaron al finalizarlo mostraron que la
medicina alternativa habia resultado efectiva, lo
cual me dio mucho gusto porque asi podria vol-
ver a mi practica deportiva con mayor seguridad
y continuar con mis actividades académicas y
profesionales.

14. Mi primera experiencia con la acupuntura
fue el 25 de julio de 1985, cuando organice el
Primer Congreso Nacional de Sociologia M¢-
dica realizado en el auditorio de una escuela
emblematica de la unaM: la Antigua Escuela de
Medicina, ubicada en el Centro Histérico de la
Ciudad de México.

En esa ocasién me pusieron como testigo de
un hecho inédito e insdlito relacionado con la sa-
lud fisica de la médica que iba a exponer el tema:
“La acupuntura: una alternativa médico-social”.
Por falta de espacio esta experiencia la expongo
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completa en el capitulo 33 del libro Evocaciones.
Vivencias personales. Comparto el enlace:
https://raulrojassoriano.com/evocaciones/.

Respecto a la quiropractica, sefialo que en
un congreso sobre la salud y la practica médica
que se realizé en Bogota, Colombia, en mayo de
2018, tuve varias discusiones con algunos expo-
sitores; cabe mencionar que era la inica persona
de ciencias sociales (soci6logo) a quien los or-
ganizadores del evento invitaron. El resto de las
personas eran médicos y médicas especialistas
de distintas partes del mundo.

Uno de los ponentes restd importancia a
la quiropractica y otro cuestiono la eficacia de la
medicina homeopatica. Mostré de inmediato mi
desacuerdo con ellos al exponer a todo el audi-
torio que yo habia recibido los beneficios desde
hace muchos afios de la homeopatia y la quiro-
practica en el cuidado de mi salud.

En la ceremonia, al terminar el Congre-
so, que duro6 tres dias, el presidente del mis-
mo destacé las aportaciones de quien escribe
estas lineas durante el evento. Dichas pala-
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bras las comparto en el capitulo 1v de esta
Primera Parte.

15. Para finalizar este capitulo quiero compartir
los libros que escribi con el apoyo de mis cola-
boradores antes mencionados, pese a las afec-
taciones severas a mi salud que padeci durante
mas de dos afios.

Cabe senalar que trabajar en mis proyec-
tos de investigacion, incluso con las dolencias ya
referidas, al igual que impartir conferencias en
linea a diversas instituciones académicas que me
las solicitaban, fue algo que me motivaba a se-
guir adelante jen busca de nuevos horizontes!

Los libros que escribi y publiqué en ese
periodo son, el que usted lee en este momento
(Promocion de la salud a través de la practi-
ca deportiva. Desafios y reflexiones). Los otros
textos son:

e Elrapport en diversos contextos so-
ciales. Su utilizacion a través de la

prdctica,
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e La prdctica sociologica en distintos
ambitos de la sociedad. ;En defen-
sa del statu quo o para transformar
la realidad social?;

e Lainvestigacion en la formacion aca-
démica y en la prdctica profesional.

Dichos libros pueden descargarse com-
pletos y sin costo de la pagina electronica
www.raulrojassoriano.com y del perfil de
Academia.edu.
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III. Caminata por la Salud.
Teoria y practica

1. La Escuela Superior de Bellas Artes “Chayi-
to Garzon” (EsBA) me habia invitado por varios
afios a impartir conferencias sobre metodologia
de la investigacion en la ciudad de Mazatlan, es-
tado de Sinaloa (México). En febrero de 2010
la institucidon organizé el Tercer Congreso Na-
cional de Nutricion “La nutricion, una solucidén
para la prevencion de enfermedades™ y me invi-
taron a participar con la conferencia intitulada
“Alimentacion de los vegetarianos y deporte”.
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Al saber que dicha institucion educativa
impartia la materia “Educacion para la salud”
en la carrera de Nutricidn les propuse que an-
tes de llevar a cabo la actividad académica se-
nalada se organizara una Caminata rapida de
5 km que se realizaria de 7 a 8 de la mafiana,
previo al inicio de mi conferencia durante el
congreso mencionado, a fin de vincular la teo-
ria con la practica.

Cabe senalar algunas verdades que la
practica ha demostrado como ciertas: 1) todo
musculo que no se utiliza se atrofia al paso del
tiempo, 2) alrededor de los treinta afios de edad
comienza el declive de la masa musculoesquelé-
tica, dependiendo de la genética de cada indi-
viduo, asi como el estilo de vida (tipo de dieta,
ser sedentario o no, fumar, consumir refrescos,
bebidas alcohodlicas o drogas)*, 3) el ejercicio

* Al respecto véase el siguiente articulo sobre la Sar-
copenia: Secretaria de Salud (México), “;Qué es la
Sarcopenia?”, 21 de agosto de 2015 [en linea]: https://
www.gob.mx/salud/articulos/que-es-la-sarcopenia.
Fecha de consulta: 25 de junio de 2025.
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fisico puede ayudar a prevenir y controlar di-
versas enfermedades cronicas como la diabetes
y la hipertension, 4) también el ejercicio fisico
regular puede llegar a retrasar el proceso de en-
vejecimiento®.

2. Enseguida expongo algunas de las ideas que
le propuse también a las autoridades de esa
institucidon (la propuesta la hice desde mayo
de 2009**), de conformidad con mi experien-
cia derivada de la practica deportiva que he
realizado por muchos afios, para que diera el
respaldo institucional a la Caminata por la

* Véase lo que la Organizacion Mundial de la Salud
seflala con respecto a los beneficios de la actividad
fisica: https:// www.who.int/es/news-room/fact-sheets/
detail/physical-activity#:~:text=La%20actividad%20
f%C3%ADsica%?20regular%?20es.cerebral%20y%20
el%?20bienestar%?20general.

** Tengo en mi poder el documento que les hice llegar
a las autoridades universitarias con toda la propuesta,
recomendaciones y sefialamientos que posteriormen-
te utilizaron para divulgar la Caminata por la Salud.
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Salud que decidi llevar a cabo, con el apoyo
de la institucion antes mencionada, en febrero
de 2010, en el Malecon de Mazatlan, Sinaloa
(México):

Organizar una Caminata por la Salud
para motivar a la poblacion a realizar re-
gularmente algun ejercicio o deporte. Para
contribuir ain mas a promover la salud y
prevenir diversas patologias asociadas
con la obesidad y el sobrepeso organizar
periodicamente conferencias sobre edu-
cacion para la salud, uno de cuyos temas
mas relevantes es el relativo a la nutricion.

Lo anterior resulta cada vez mas
importante dado el creciente porcentaje
de personas de todas las edades que pade-
cen sobrepeso u obesidad, fendmenos que
afectan directamente su salud y, por tanto,
su calidad de vida, con repercusiones ne-
gativas en el ntcleo familiar y la sociedad
en su conjunto.
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Ademas, otras ideas que les plantee a las
autoridades de la citada institucion (ESBA) para
fundamentar la importancia de la Caminata ra-
pida para la poblacion abierta (no solo la de
dicha escuela) consideré incluir las siguientes
recomendaciones y sefialamientos:

Recomendaciones

1. Realizarse un examen general mé-
dico; las personas hipertensas, con
arritmias u otros problemas cardio-
vasculares deberan conseguir el vis-
to bueno de un médico para realizar
ejercicio intenso y/o prolongado.

2. Las personas que llevan una vida se-
dentaria deberan realizar ejercicio
regular al menos durante tres meses
antes de la caminata y cuatro veces a
la semana, entre 20 y 30 minutos por
sesion.

3. Aumentar el consumo de frutas y ver-
duras, asi como de agua (minimo dos
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litros diarios), y disminuir la ingesta
de grasa proveniente de productos
CArnicos.

Senalamientos

1. La Caminata por la Salud sera una
competencia de cada persona con-
sigo misma, es decir, cada partici-
pante se fijard la meta que pretenda
alcanzar, pensando superarla en fu-
turas caminatas.

2. Elrecorrido iniciard a las 7:00 a.m.
La distancia minima sera de 5 kil6-
metros. Se podra hacer el recorrido
en tres modalidades: a) s6lo cami-
nar, b) caminar-correr, c) sélo co-
Irer.

3. Cada 5 kilémetros se encontrara un
juez y dos auxiliares para certificar
el recorrido y el tiempo realizado
por los participantes.
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4. Junto al juez y sus auxiliares habra
un médico y una enfermera para
atender situaciones de emergencia
de los participantes. Cada 500 me-
tros habra un puesto para proporcio-
nar agua y jugos a los participantes.

5. LaEsBa otorgara un diploma de reco-
nocimiento a quienes hayan recorrido
5, 10, 15 o 20 kilometros*, inclu-
yendo el tiempo realizado en cada
caso.

3. La Escuela Superior de Bellas Artes “Chayito
Garzon” (esBa) decidio realizar esa caminata en
febrero de 2010. Cabe mencionar que cuando
llegu¢ a la ciudad de Mazatlan, Sinaloa (Méxi-
co) las autoridades de la institucion me dieron
una agradable sorpresa: le pusieron mi nombre
a la actividad deportiva. El titulo quedo asi: Ca-

* Cabe mencionar que después de platicar con las au-
toridades de la referida escuela consideramos en esta
primera ocasion que el recorrido fuera de 5 km en la
modalidad de Caminata rapida.
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minata por la Salud “Raul Rojas Soriano”.
(Véase la parte inferior del trofeo y el triptico
del “Tercer Congreso Nacional de Nutricion™ al
final de este capitulo).

Quien escribe estas lineas logro el primer
lugar con un tiempo de 29.5 minutos, en los que
recorri 5 kildémetros.

En esa ocasion, el sabado 6 de febrero de
2010, iniciamos la actividad deportiva a las 7 am;
cabe mencionar que mi conferencia, cuyo titulo
ya cité, la impartiria a las 12 del dia.

La razén de que hubiera promovido esa
Caminata rdpida antes de la actividad académica
fue porque decidi vincular la teoria con la prac-
tica, pero también se debid a la importancia de
la promocioén de la salud de estudiantes, docen-
tes y directivos de la institucion, pues considero
que para que un conocimiento sea relevante en
un evento académico es necesario que de alguna
forma transforme la vida de los participantes.

Mi intencidn, ademas, era lograr el interés
de esa institucidon para que de manera continua
promoviera la salud entre su comunidad y hacia

60



PROMOCION DE LA SALUD A TRAVES
DE LA PRACTICA DEPORTIVA.
DESAFIOS Y REFLEXIONES

la poblacion en general, organizando actividades
similares. Por lo anterior, sugeri realizar la Ca-
minata rapida antes de impartir la conferencia
sefialada.

La constancia de mi participacion en di-
cho foro la presento en el siguiente capitulo.

Fotografias personales
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SORIANO

PROGRAMA DE ACTIVIDADES

Domingo 07 de Febrero del 2010

HORARIO ACTIVIDAD
Conferen

“Factores de riesgo en pancreatitis aguda”

Dr. Jests Pablo Alvarado Contreras

Médico del Centro de Rehabilitacién “Oceanica”
Mazatlan, Sin

10:00 a 11:00 hrs,

Conferencia Magisti
“Impacto Nutricional en el paciente oncolégico”
Dr. Benito Sanchez Llamas

Oncélogo Médico

Guadalajara, Jal.

11:00 a°12:00 hrs.

12:00a 12:30 hrs.  Coffee break

12:30213:30 hrs Conferencia Magistral
“Tratamiento Nutricio en Preeclampsia-eclampsia”
Lic. Raguel Azucena Nufiez Rosillo

Jefa del Depto. De Nutricién y Dietética HGP No. 2
Los Mochis, Sin.

e

13:30 2 14:30 hrs. - Lectura de Ponencias.

14:30 2 15:00 hrs Entrega de constancias

INFORMES: GENARO ESTRADA 204 PTE. COL. CENTRO
TEL. 01(669) 981-01-75 Y 982-00-27
CORREO: esha_congresonutricion@hotmail.com

cf

& b8 San @atencino &X2 @ =
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““La Nutricion, una Solucion

Para la Prevencion de Enfermedades”
MAZATLAN SIN. 05,06 Y 07 DE FEBRERO 2010
SALON MAR DE CORTES DEL HOTEL HOLIDAY INN
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o FIES
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RES sin costo avicionat

PROGRAMA DE ACTIVIDADES
Sabado 06 de Febrero del 2010

ACTIVIDAD

Caminata por la salud

Conferencia magistral
“Alimentacion enteral en pacientes

neurolégicos”

LN. Claudia Mimiaga Hernandez

Depto. De Apoyo Nutricional de Neurologia
F.

Conferencia Magistral
“Alimentacién de los vegetarianos y

deporte”
Dr. Raul Rojas Soriano
Docente Investigador y Autor de Textos




IV. Socializar las experiencias y reflexiones
derivadas de mi practica deportiva

1. Durante mi practica académica y profesio-
nal me he especializado en diversas areas de
la Sociologia, entre ellas la Sociologia de la
Salud-enfermedad y practica médica desde
que trabajé como asesor-investigador en la
Subdireccion General Médica del Instituto
Mexicano del Seguro Social (1973-1977).
Por mi interés en el analisis de la proble-
matica social con relacion al proceso salud-en-
fermedad y la practica médica escribi tres libros:
Capitalismo y enfermedad, Sociologia médica
y Crisis, salud-enfermedad y practica médica.
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Ademas, he impartido conferencias en faculta-
des y escuelas de Medicina, Odontologia y En-
fermeria y Trabajo Social, asi como en diversos
hospitales y congresos médicos.

Mi preocupacion por vincular las Cien-
cias Sociales con las Ciencias de la Salud me
llevd a realizar una investigacion-accion cuyo
propdsito es mostrar a través de la practica la
importancia que tiene el ejercicio fisico y la ali-
mentacion adecuada para prevenir ciertas enfer-
medades y promover la salud de la poblacion,
asi como contribuir a elevar su calidad de vida.
El texto se intitula: Investigacion-accion en el
deporte, nutricion y salud. Un experimento con
dieta vegetariana (vegana) 2008-2014.

Mi interés en documentar esa experiencia
personal con pruebas de laboratorio y gabinete
es mostrar los beneficios que representa para el
organismo realizar alguna actividad deportiva,
asi como adquirir cultura alimentaria conside-
rando cada contexto sociocultural especifico.

En dicha investigacion recurri también al
método experimental (modificado para su apli-
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cacion en este trabajo) a través de la practica de-
portiva, a fin de disponer de informacion mas
objetiva sobre los cambios en mi organismo por
la realizacion regular del ejercicio fisico.

2. Por la publicacién del libro antes menciona-
do me han invitado a dictar conferencias en di-
versos foros para presentar la investigacion que
realicé sobre deporte, nutricion y salud, desde
un enfoque socioldgico. Al final de este capitulo
presento algunas constancias de mi participacion
impartiendo conferencias sobre el tema.

Cabe sefialar que en las discusiones con
médicos, enfermeras, odontdlogos, asi como
con trabajadoras sociales del area de la salud
se hace evidente la necesidad de considerar /o
social en el analisis de la problematica de la sa-
lud-enfermedad y de la practica médica.

Lo anterior debido a que se sigue dejando
de lado en la formacion académica de los pro-
fesionales antes mencionados, sobre todo de los
tres primeros, que los individuos se enferman
en condiciones de vida y de trabajo determi-
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nadas socialmente, es decir, por la clase social
y el grupo especifico al que se pertenece. Por
tanto, es importante el conocimiento de la His-
toria Social de la Enfermedad lo cual permitird
orientar su tratamiento y, de ser posible, su pre-
vencion.

Dicha discusion también la vivi en el con-
greso que mencioné en el capitulo 11 sobre la sa-
lud y la practica médica en Bogota, Colombia,
en mayo de 2018, con algunos médicos. En la
ceremonia, al terminar el Congreso*, que durd
tres dias, el presidente de este evento destaco las
aportaciones de quien escribe estas lineas:

“El doctor Ratl Rojas es un socidlogo,
experto en nutricion deportiva; tiene ex-
periencia de vida. Ha impartido su conoci-
miento durante estos tres dias debatiendo
con nosotros, los médicos; ha mostrado su
carisma, su ensefianza, en una forma sen-

* Organizado por la Sociedad Internacional en Inves-
tigacion, Salud, Desarrollo Empresarial y Tecnologias,
(SIISDET).
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cilla e ilustrativa que nos ha enriquecido
enormemente. Doctor (Rojas) Soriano, la
cruz que usted lleva en su pecho es la cruz
de la salud; esa cruz representa el simbolo
médico, la pureza y la humanidad que nos
representa como seres humanos que trata-
mos a humanos. El doctor (Rojas) Soriano
igualmente recibe de manos de nuestro se-
cretario general, el doctor Camilo Alfon-
so Brisefio, la maxima distincion en salud
como lider. Mil felicidades doctor™.

Palabras pronunciadas por el doctor
Pedro Sanchez Mesa, presidente de la So-
ciedad Internacional en Investigacion, Sa-
lud, Desarrollo Empresarial y Tecnologias
(SIISDET) en la ceremonia en la que dicha
institucidn entregd a quien escribe estas li-
neas el “Premio al Lider en Investigacion
y Ciencias de la Salud para el Beneficio de
la Humanidad 2018 (“Prize to The Lea-
der in Research and Health Sciences for
the Benefit of Mankind 20187)”.
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En la seccion “Videoteca” de la pagina
electronica (www.raulrojassoriano.com)y en mi
canal de YouTube se encuentra el video alusivo a
lo que acabo de exponer. Comparto el enlace: ht-
tps://raulrojassoriano.com/video-sobre-el-reco-
nocimiento-especial-que-me-entrego-la-socie-
dad-internacional-en-investigacion-salud-desa-
rrollo-empresarial-y-tecnologias-siisdet-en-bo-
gota-colombia-el-12-de-mayo-de-2018/.

Asimismo, el 28 de septiembre de 2018
la Asociacion Mundial para la Excelencia en la
Salud (aMES), con sede en Per, me entregd el
premio especial: “Maximo Lider en Excelencia
en Salud 2018” y el Titulo Honorario: “Lider
Mundial en Ciencias Médicas para el Benefi-
cio de la Humanidad”. Cabe sefialar que imparti
también una ponencia intitulada “Deporte, nu-
tricion y salud. Una experiencia en la tercera
edad”. El acto se llevo a cabo en Orizaba, Vera-
cruz (México).

Sin duda alguna los reconocimientos a mi
trayectoria académica y profesional en el dmbi-
to de la Sociologia de la salud-enfermedad y la
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practica médica me motivan a seguir realizando
y socializando el ejercicio fisico y sus aportes,
asi como tener, en la medida de lo posible, una
adecuada alimentacion, a fin de prevenir ciertas
enfermedades y mejorar la salud de la pobla-
cion.

Enseguida presento algunas constancias
de conferencias sobre deporte, nutricion y salud
que imparti en diversas instituciones médicas y
universidades publicas y privadas.
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas Soria-

no como expositor en la conferencia “La Nutricion,

una Solucion Para la Prevencion de Enfermedades”,

durante el “Tercer Congreso Nacional de Nutricion

Humana” organizado por la Escuela Superior de las

Bellas Artes “Chayito Garzon”, el 7 de febrero de
2010, Mazatlan, Sinaloa (México).

m ESCUELA SUPERIOR DE LAS BELLAS ARTES
“CHAYITO GARZON”

e | 7 B INCORPORADAALASEPYC CLAVE 25PSUO1AC 2
MAZATUAN OTORGA LA PRESENTE

@ CONSTANCIA

A: Dr. Raul Ro Jas Soriano

POR SU DESTACADA PARTICIPACION COMO PONENTE EN EL:

TERCER CONGRESO NACIONAL DE NUTRICION HUMANA
REALIZADO DEL 05 AL 07 DE FEBRERO 2010 CON UNA DURACION DE 32 HORAS EN DONDE SU
INVALUABLE DEDICACION HA SIDO FUNDAMENTAL EN LA CONSECUCION DE NUESTRO OBJETIVO

“La Nutricién, una Solucién Para la Pi ion de Enfermedades”

\m\/\

= Mazatlén Sinaloa, a 07 DE FEBRERD 2010

MMFE ) O T
S Y ’
(o . .

GARZON ZURIGA o 7
N “La Nutricién, una Solucion
Para la Prevencion de Enfermedades”

?

AVALADO POR: i
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas So-
riano como expositor en la conferencia “Deporte,
Nutricion y Salud. Un experimento con dieta estric-
tamente vegetariana (vegana), en la Sesion General
de la U.M.A.E., Hospital de Especialidades “Dr. An-
tonio Fraga Mouret” del Centro Médico Nacional
“La Raza”, al cual se llevo a cabo el 27 de enero de
2012. Instituto Mexicano del Seguro Social (1mMsS).

DR. RAUL ROJAS SORIANO

por medio de la presente, nos permitimos agradecerle a usted su valiosa colaboracién en la
Sesion General de la U.M.A.E., Hospital de Especialidades “Dr. Antonio Fraga Mouret” del

~.. Centro Médico Nacional *La Raza”, la cual se llevé a cabo el dia 27 de enero de 2012, con
LB el tema:

DEPORTE, NUTRICION Y SALUD UN EXPERIMENTO CON DIETA
CON DIETA ESTRICTAMENTE VEGETARIANA (VEGANA)

INVESTIGACION EN SALUD \ ENSA

) A
ey |
DR. LLI!S‘ 7 JARA QUEZADA /,’ DR. ARENAS OSUNA
DIRECTOR'DE EDUCACION E | D] DE EDUCACION
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Reconocimiento al Dr. Raul Rojas Soriano por su

participacion como ponente en la conferencia *“Sa-

lud, Deporte y Nutricion” durante el XXXIX aniversario

de la Escuela Normal no. 1 de Nezahualcoyotl. Estado de
México. 10 de septiembre de 2012.

GOBIERNO DEL
ESTADO DE MEXICO GRANDE

La Escuela Normal No. 1 de Nezahualcoyotl

Otorga el presente

R et

Al Dr. Raul Rojas Soriano

Por su destacada participacion como ponente en la conferencia
“Salud, Deporte y Nutricion”

acion del XXXIX aniversario de

México, 10 e Septicmbre del 2012,
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas So-

riano como expositor en la presentacion del libro

“Investigacion-accion en el deporte, nutricion y sa-

lud”, durante el Primer Festival del Libro y el Lec-

tor “Sor Juana Inés de la Cruz” organizado por la

Universidad Auténoma del Estado de México, el 27
de abril de 2016, Estado de México.
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas So-
riano como ponente en la conferencia “Deporte,
Nutricion y Salud. Aspectos socioculturales”, en la
VII Convencion Internacional de Actividad Fisica
y Deportes, organizada por el Instituto Nacional de
Deportes y Recreacion de Cuba. La Habana, Cuba.
Noviembre de 2017.

4’,05 VIi Convencion Internacional

de Actividad Fisica

2@77 yveportes
Ponamnte

Dr. (. Radl Bojas Soriano
Conferencia Tematica
Deporte, nutriciéon y Salud. Aspectos socioculturales

St “?é—
Dra.C. Mélix IIisésligui Avilés Dr.C. Antonio/E. Becali Garrido
Directora de Ciencia, Tecnologia y Medio Presidente del INDER
Ambiente del INDER
NOVIEMBRE 2017 REGISTRADO AL FOLIO &> NUMERO /25 TOTAL DE CREDITO: 1

M F xSy oy a5 )

B
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas So-
riano como expositor en la conferencia magistral
“Deporte, nutricion, salud y aspectos sociocultura-
les”, organizada por el H. Ayuntamiento de Panotla
en coordinacion con la Direccion de Deportes, el 8
de diciembre de 2017, Panotla, Tlaxcala (México).
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Certificado como Conferencista Internacional

Profesional al Dr. Raul Rojas Soriano por su
participacion en el II Congreso Internacional
Médico Cientifico y Desarrollo Empresarial en

Salud, SIISDET, llevado a cabo el 10, 11 y 12 de

mayo de 2018. Bogota, Colombia

SOCIEDAD INTERNACIONAL EN INVESTIGACION, SALUD,
DESARROLLO EMPRESARIAL Y TECNOLOGIAS - SISDET

[ o e = gt S——]
CERTIFICADO
CONFERENCISTA INTERNACIONAL

Este Reconocimiento confirma que:

Dr. Ratl Rojas Soriano

‘1
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Maxima distincion con el “Premio al Lider en
Investigacion y Ciencias de la Salud para el Be-
neficio de la Humanidad 2018, en el II Congreso
Internacional Médico Cientifico y Desarrollo Em-
presarial en Salud, SIISDET, llevado a cabo el 10,
11y 12 de mayo de 2018. Bogota, Colombia

S S e,

PRIZE TO THE LEADER IN RESEARCH AND HEALTH
SCIENCES FOR THE BENEFIT OF MANKIND 2018

Dr. Raul Rojas Soriano.

Sociologia, Nutricidn - México
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas So-
riano como expositor en la conferencia magistral
“Deporte y Nutricion su Repercusion en la Salud
Cardiovascular, el Papel de Trabajo Social”, organi-
zada por el Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio
Chavez, el 24 de agosto de 2018, Ciudad de México

/5 sawup

El Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio Chavez
extiende la presente

CONSTANCIA
ael Dr. Ratl Rojas Soriano

Por su Conferencia Magistral
“Deporte y Nutricién su Repercusiéon en la
Salud Cardivascular, el Papel de Trabajo Social”

(e

Dt/Juan Verdejo Paris
Director de Ensefianza

Ciudad de México a 24 de Agosto de 2018.
=————

Mcwsn'., MEXICO
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Constancia de participacion del Dr. Raul Rojas So-
riano como expositor en la conferencia “Deporte, Nu-
tricion y Salud. Una experiencia en la Tercera Edad”,
durante el VIII Simposio Mundial de Ciencias de la
Salud y organizado por la Asociacion Mundial para
la Excelencia en la Salud, el 26, 27, 28 y 29 de sep-
tiembre de 2018. Orizaba, Veracruz (México)

SIMPOSIO MUNDIAL
v [ ] I I & CIENCIAS DELASALUD

GLOBALIZANDO LA $ALUD INTEGRAL

CPRTIF@EE& DE EXPOSITOR
A DR. RAUL ROJAS SORlANO

Vil SIMPGSIO MUNDIAL DE CIENGIAS DE LA SALUD AMES
“Globalizando la Salud Integral”

Con el DEPORTE, NUTRICION V¥ SALUD.
Tema: UNA EXPERIENCI TERCERA EDAD

’}x

TMAC. SU Aquz

7 =
DRA. LIDIA LENANE NANBEZ OLGUIN
Presidenta General de AMES

: % NAE
DTSR DAL SN0 DE A G
; T e
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Reconocimiento al Dr. Raul Rojas Soriano como
Mdximo Lider de la Excelencia en la Salud 2018 por
la Asociacion Mundial para la Excelencia en la Sa-
lud, 28 de septiembre de 2018. Orizaba, Veracruz
(México).

\ ASOCIACION MUNDIAL PARA LA EXCELENCIA EN LA SALUD
/w) Reconoce como MAXIMO L[DERRDE LA EXCELENCIA EN LA SALUD 2018

A || . Otorgando el PREMIO

MAXIM )F EXCELLENCE

1N

A DR. RAUL ROJAS SORIANO
DOCTOR EN SOCIOLOGIA Y PROFESORINVESTIGADOR TITULAR DEFINTIVO DE LA UNAN
MEXICO

Orizaba, Veracruz- México, 28 de septiembre de 2018

‘1'

S|MP05|0 MUNDIAL .,;Z:,‘.‘"“’L’éf;‘;‘f" saiones Es
\“ "CIENCiASDELASALUU !

GI.OBALIZANDO LA SALUD INTEGML l:

80



PROMOCION DE LA SALUD A TRAVES
DE LA PRACTICA DEPORTIVA.
DESAFIOS Y REFLEXIONES

Certificado de expositor al Dr. Raul Rojas Soriano
por su disertacion con el tema “Educacion para la
Salud, el Deporte y la Nutricion: su Impacto en el
Bienestar Fisico, Mental y Emocional”, realizada en
el IT Congreso Internacional de Educacion, Investi-
gacion y Cultura de Paz. Ciudad de Cancun (Méxi-
¢0), 16 de noviembre de 2018.

- INSTITUTO
AIDECP WASHINGTON, A.C.
ASOCIACION INTERNACIONAL PARA EL DESARROLLO EDUCATIVO Y CULTURA DE PAZ

Otorga el presente:

CERTIFICADO DE EXPOSITOR
-, \o~
DR. RAUL ROJAS SORIANO

R

Por su excelente disertacion con el tema: “Educacién para la Salud, el Deporte y la Nutricion:
su Impacto en el Bienestar Fisico, Mental y Emocional”,

Realizada en el Il Congreso Internacional de Educacion, Investigacion y Cultura de Paz,
“Por una Educacién de Calidad, Transformadora y de Paz” en la diudad de Canctin - México,
durante los dias 14, 15y 16 de noviembre, del presente afio.

Canctin —México, 16 de Noviembre de 2018

OG- . ié é;[ MAINUS
LT 4 s
Dr. Alberto Blas Hernandez i€, Sandra;Diaz Avarado
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Reconocimiento al Dr. Raul Rojas Soriano por su
participacion en la conferencia magistral “Ejercicio
Fisico y Nutricion” durante el I Congreso Latinoa-
mericano de Medicina Regenerativa con Terapia
Celular, organizado por el Colegio Latinoamerica-
no de Medicina Regenerativa y Neoregen Interna-
cional. Querétaro, México. 2 de diciembre de 2018.

S.C.

OTORGAN EL PRESENTE

RECONOCIMIENTO AL CONFERENCISTA:

PRESIDENTE CLATMER

il 1° CONGRESO LATINOAMERICANO DE

MEDICINA REGENERATIVA CON
TERAPIA CELULAR

neo CON LA SESION MAGISTRAL

DIRECTOR GENERAL

NEOREGEN INTERNACIONAL EJERCICIO FiSICO Y NUTRICION

I | IN¢
M POR HABER PARTICIPADO EN EL
SECRETARIA ACADEMICA
ER

Querétaro, Qro. 2 de Diciembre de 2018
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Constancia de participacion del Dr. Radl Rojas
Soriano como expositor en la conferencia “Inves-
tigacion-accion en el Deporte, Nutricion y Salud”,
organizada por la Federacion de Asociaciones Au-
tonomas de Personal Académico de la Universidad
Autonoma del Estado de México, el 16 de julio de
2021. Universidad Autonoma del Estado de México.
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SEGUNDA PARTE

Cinco pruebas de ejercicio
fisico extremo

Las pruebas de esfuerzo que presento a continua-
cion las llevé a cabo con una dieta vegetariana
(vegana).






I. Participacion en un Ultramaraton
(84.4 km). Reflexiones y desafios*

1. Particip€ en un ultramaraton (84.4 km) en
Leon, Guanajuato (México), en julio de 2011,
a fin de conocer si mi organismo podria resistir
el desgaste fisico y mental-emocional intenso
y prolongado con dieta exclusivamente vege-
tariana.

Lo anterior formaba parte de un cuasiex-
perimento que realicé en mi propio organismo
de conformidad con la investigacion-accion

* Cabe mencionar que en el presente capitulo se re-
cupera de manera parafraseada mi experiencia en este
ultramaraton que expongo mas ampliamente en mi li-
bro Investigacion-accion en el deporte, nutricion y sa-
lud. Un experimento con dieta vegetariana (vegana)
2008-2014.
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para demostrar que /a dieta vegetariana (vega-
na) permite realizar una actividad fisica y men-
tal intensa y prolongada sin afectar el adecuado
funcionamiento del organismo y la estructura
anatomico-esquelética.

Previamente a mi participacioén en dicho
ultramaraton ya habia competido en diversas
carreras de fondo (maratones y medios mara-
tones); sin embargo, decidi elevar el nivel de
esfuerzo fisico para someter al criterio de la
practica la hipdtesis antes mencionada.

El reto me generaba ciertas inquietudes
por la dificultad que implicaba cumplir con el
objetivo; no obstante, me animaba que mis va-
riables fisiologicas y anatdmicas se encontraban
en excelentes condiciones con base en los resul-
tados de andlisis de laboratorio y gabinete.

De igual modo, el poder tener evidencia
empirica para comprobar la hipotesis referida,
asi como el contar con el apoyo de mi familia,
aspecto subjetivo que siempre estuvo presente
en la realizacion del reto senalado, me animo a
seguir adelante con la investigacion.
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Cabe senalar que un aspecto es la demos-
tracion con pruebas de laboratorio y gabinete de
que un organismo esta sano y es capaz de resis-
tir una actividad fisica intensa y prolongada, y
otro, muy diferente, es someterlo en el terreno
a un ejercicio extremo, en el que la frecuencia
cardiaca se mantendria entre 120 y 200 pulsa-
ciones por minuto, durante diez u once horas, y
la presion arterial también sufriria cambios sig-
nificativos en todo ese tiempo.

2. El dia de la competencia me encontraba re-
flexionando sobre la conveniencia o no de correr
el ultramaraton pues no habia dormido suficiente
en las dos noches previas a la carrera. Sin embar-
go, me surgio la idea de incluir el déficit de suernio
como variable en la hipdtesis antes expuesta, lo
cual me motivo mucho para seguir en el empeno.

Lo anterior nos muestra como se procede
en una investigacion-accion, en la cual se inclu-
yen aspectos que no se habian considerado ho-
ras o minutos antes, o se redefine la estrategia de
investigacion en el terreno mismo de los hechos.
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La hipdtesis con la nueva variable se am-
plio de la siguiente manera: “Se puede realizar
un esfuerzo fisico e intelectual intenso y prolon-
gado con dieta vegetariana (vegana), incluso si
se reduce el tiempo de sueno”.

Asimismo, es importante sefialar que en
los dias previos a la competencia me dediqué a
realizar trabajo intelectual relacionado tanto con
este proyecto de investigacidn-accidon, como
con otras actividades similares.

El deporte y el trabajo intelectual han es-
tado siempre vinculados en todos los momentos
de mi vida. Por ello, modifiqué la hipotesis an-
tes mencionada.

3. En el ultramaraton debiamos recorrer ocho
veces el circuito (cada vuelta alrededor del lago
era de 10.55 km), cuya distancia sumaba la de
dos maratones, para completar los kilometros
previstos para este ultramaraton (84.4 km).

En la tercera vuelta empecé a sentir cierto
cansancio por lo que opté correr menos, y empezar
a trotar, a fin de conservar la mayor energia posible.
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En el momento en que el dolor se inten-
sific6 me administré un analgésico y solicité a
mis familiares, al terminar la tercera vuelta, que
me pusieran con la mayor rapidez posible gel
analgésico en esas partes del cuerpo; mientras lo
hacian (en dos minutos), procuraba comer algo
(galletas integrales o pan tostado con crema de
cacahuate y una fruta).

Cabe mencionar que los organizadores te-
nian zonas de abastecimiento cada 2.5 km, y la
que estaba en la META incluia también fruta (me-
16n, naranja y sandia). Comprobé que me levan-
taba el vigor las dos ultimas frutas, por lo que
continue consumiéndolas durante el resto de la
carrera.

Me interesaba cubrir esta distancia en con-
diciones fisicas y animicas que me permitieran
asumir el reto que vendria después, el de correr
a mi maxima velocidad los ultimos cientos de
metros antes de llegar a la META, si realmente
queria convertirme en un ultramaratonista, que
ademas tendria un apellido: vegano. Esto me
impulsaba a superar el cansancio que ya se ha-
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cia presente en mi organismo. Me animaba el
hecho de que podria haber muchos corredores
ultramaratonistas en México y en el resto del
mundo, pero pocos, muy pocos veganos, y que
en México, quiza no hubiera alguno todavia.

En la penultima vuelta, cada pisada que
daba representaba un martirio, por lo que pedi a
mi familia cinta micropore o curitas para que las
magulladuras no fueran a exacerbarse, las cuales
habian aparecido a pesar de que me habia untado
suficiente vaselina en las plantas de los pies.

Cabe senalar que en la séptima vuelta em-
pezo a surgir en mi la idea de abandonar la ca-
rrera, pues con la distancia recorrida ya habia
demostrado ampliamente la validez de mi hipo-
tesis relativa a la dieta vegetariana (vegana) y su
capacidad para generar la energia necesaria para
participar en un ultramaraton. De igual modo,
llevaba ya alrededor de 70 kilémetros recorri-
dos, y cada pisada, aunque tuviera micropore,
resultaba un martirio.

Por si fuera poco, la naturaleza nos some-
ti6 a los corredores a una prueba adicional, ya
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que la lluvia nos empap6 totalmente. El agua
agravo mas el dafio que tenia en las plantas de
los pies; sin embargo, el hecho de convertirme
en un ultramaratonista vegano me motivd aun
mas para lograr el objetivo, pese a las magulla-
duras.

Me enfrentaba a dos situaciones realmen-
te dificiles, por un lado, la indecision de seguir
en la carrera o abandonarla, ya que el cansancio
y el dolor que implicaba cada pisada se volvia
un martirio. Por otro lado, el ambiente como el
intenso calor en las primeras siete vueltas y la
fuerte lluvia, que se hizo presente en la ultima
vuelta, generaba mayor desgaste fisico.

A pesar del fuerte malestar que me oca-
sionaba cada pisada, decidi hacer el tltimo es-
fuerzo, por lo que realicé un esprin, para rebasar
al contendiente proximo. Me percaté que estaba
mas cerca de la META, por lo que mi familia
me animo a persistir hasta el final. Lo ante-
rior me dio energia para aumentar la velocidad
y cruzar la META.

93



RAUL Rojas SORIANO

Cabe resaltar que solo terminamos la
prueba 21 atletas de los 34 que iniciamos el ul-
tramaratén. La experiencia completa (antes, du-
rante y después del mencionado ultramaratén)
la comparto en el libro Investigacion-accion en
el deporte, nutricion y salud. Un experimento
con dieta vegetariana (vegana) 2008-2014.

Enseguida presento algunas imdgenes de
mi participacion en la competencia mencionada.

Antes de iniciar el Ultramaraton (84.4 km), en Leon,
Guanajuato (México). 9 de julio de 2011.
Fotografia personal.
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Corriendo el Ultramaratén (84.4 km), en Leon, Guana-
juato (México). 9 de julio de 2011. Fotografia personal.

Con mi medalla al con-
) cluir el Ultramaratéon
(84.4 km), en Le6n, Gua-
najuato (México). 9 de
julio de 2011. Fotografia
personal
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Meta. Ultramaraton (84.4 km), en Ledn, Guanajuato
(México). 9 de julio de 2011. Fotografia personal.
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I1. Prueba de esfuerzo fisico
con el Protocolo de Bruce. Alimentacion
balanceada y ejercicio frecuente

1. Si deseamos participar de manera activa en
el cuidado de nuestros cuerpos es necesario ad-
quirir conciencia de que esto serd posible si nos
preocupamos realmente por tener una alimen-
tacion equilibrada (en la medida de nuestras
posibilidades economicas) y esforzandonos por
realizar cierto ejercicio fisico como caminar
deprisa o trotar, de 20 a 30 minutos, al menos
cinco veces a la semana. Ayudaria mas en este
empefio asistir a un gimnasio cuando se encuen-
tra cerca de la casa o del trabajo, y lo permite la
situacion familiar y/o personal.
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2. Para elevar nuestra capacidad fisica podemos
participar en actividades que impliquen un mayor
esfuerzo que nos permita tener un conocimiento
mas objetivo y preciso del funcionamiento del
corazon y de los pulmones.

En este capitulo presento la prueba de
esfuerzo cardiaca con el Protocolo de Bruce
de siete etapas que realicé en una caminadora
que consta de 22 niveles con una duracién de
22 minutos. Dicha prueba, en hipotesis, per-
mite tener una mayor certeza de la capacidad
del organismo para soportar un ejercicio fisi-
co extenuante.

La realidad, compleja y contradictoria,
puede romper los paradigmas mejor elaborados
en el campo de la ciencia. Expreso lo anterior
por lo que sucedio en dicha prueba: mi organis-
mo desafio los parametros de la biomedicina
cuando lo someti a una de las pruebas de es-
fuerzo cardiacas mas dificiles (en una camina-
dora, con el Protocolo de Bruce), la cual se llevo
a cabo el 15 de mayo de 2013, en la Ciudad de
México.
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3. En el video sobre la prueba de esfuerzo fisico
con el Protocolo de Bruce que realicé el 15 de
mayo de 2013, el cual presento completo en mi
canal de YouTube (comparto el enlace: https://
www.youtube.com/watch?v=RGN-D4dHOFY),
se puede observar en diferentes momentos el
desconcierto e incredulidad del cardiologo Dr.
Victor Prevé Castro durante esa dura prueba,
y mas cuando la conclui completamente sin que
experimentara malestar alguno, a pesar de que
mi organismo no se comportara segun los crite-
rios de la Cardiologia.

Enseguida transcribo parte del video en el
que se muestra la sorpresiva reaccion del car-
didlogo al superar dicha prueba de esfuerzo con
el protocolo de Bruce:

Dr. Victor Prevé: “Bien, bien, bien, ahi
viene otra sexta etapa. Tu siguele. 20 de
inclinacion 5.5 millas por hora (Inclina-
cion: 20 niveles. Velocidad: 5.5 millas/
horas (8.8 km/hora)”.
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Dr. Victor Prevé: “Es que me dice 200,
iNo, yo no he visto eso!, 220 tampoco, jNo
lo he visto en nadie mas! Siguele, siguele,
siguele...Ok bueno, jno tengo nada qué de-
cir ehh...!, jEstoy sorprendido!, Lo est4 ha-
ciendo muy bien, lo estd haciendo muy bien,
ok, ahi va a venir la tltima etapa eh...toda
completa, se termina ademas. ;Si quieres
terminarla?”.

Dr. Raul Rojas Soriano: “Si, si, toda,
hasta la séptima”.

Dr. Victor Prevé: “Tu me dices, eh, por-
que esta a 170 (latidos por minuto), ;te
sientes bien?”.

Dr. Rail Rojas Soriano: “Perfectamente”.
Dr. Victor Prevé: “Es la ultima (Séptima
y ultima etapa. Inclinacion: 22 niveles.
Velocidad: 6 millas/hora (9.6 km/hora)”.
Dr. Victor Prevé: “;Tiene hipertension
sistolica y no se siente mal!, jIncreible,
eh...esta fuera de serie este hombre!”.
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Enseguida presento una imagen del video
mencionado en donde el Dr. Prevé exclama su
sorpresa ante el comportamiento de mi organis-
mo al concluir esa dificil prueba.

L3
Y
'

ilncreible eh..., esta fuera de serie este hombre!

Cabe sefialar lo que un distinguido car-
didlogo estadounidense expreso sobre esa dura
prueba de esfuerzo: “Unicamente los deportis-
tas de ¢lite pueden aguantar hasta la séptima y
ultima etapa, dijo el doctor Richard 1. Page, que
ostenta la catedra de medicina Robert A. Bru-
ce de la Universidad de Washington”. (“Robert
A. Bruce, cardidlogo”, The New York Times [en
linea]: https://acortar.link/xgOKlJe).
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Los resultados de esa prueba con el Pro-
tocolo de Bruce los inclui en el libro Investi-
gacion-accion en el deporte, nutricion y salud.
Un experimento con dieta vegetariana (vegana)
2008-2014.

Cuando publiqué el video mencionado en
la red social Facebook, el 12 de mayo de 2019,
un experto en acondicionamiento fisico comen-
to sobre la dificultad de terminar la prueba de
esfuerzo cardiaca con el Protocolo de Bruce
que realicé; asimismo, compartid su experiencia
cuando un atleta desencadené en la sexta etapa
una fibrilacidn ventricular®. Enseguida compar-
to la imagen de ese comentario.

* “La fibrilacién ventricular es un problema del ritmo cardia-
co que ocurre cuando el corazon late con impulsos eléctricos
rapidos y erraticos. Esto hace que las cavidades de bombeo
del corazon (los ventriculos) se agiten con pulsaciones inefi-
caces, en lugar de bombear sangre. A veces desencadenada por
un ataque cardiaco, la fibrilaciéon ventricular hace que la presion
arterial caiga rapidamente, lo que interrumpe el suministro de
sangre a los 6rganos vitales”. (Mayoclinica.org [en linea]: https://
www.mayoclinic.org/es-es/diseases-conditions/ventricular-fibri-
llation/symptoms-causes/syc-20364523. Fuente consultada el 15
de agosto de 2024).
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Comentario que envio a mi Facebook (12 de mayo de 2019)

un experto en acondicionamiento fisico sobre
la dificil Prueba de Esfuerzo Cardiaca que me realicé.

Eeees  Tirso Ramirez Wuao, nunca habia visto a nadie terminar el
protocolo da Bruca, al contrario una vaz tuve a un atleta que
axta etapa una fibrilacion ventricular, mis

d Raul F-}:_:JJ-. Soriano Muchas gracias por tu comentano
estimado Tirso Ramirez. El video completo asta en mi canal
de Youtube. Un abrazo desde la Cd de México con mis

mejores deseos

Tabla 1. Protocolo de Bruce

Tiempo . Pendiente Metros
Etapas l'lot:ll Velocidad %) (aproxmeses]

1 3 min (3) 2.7 kmih 10 4.7
I 3min(6) | 40kmh | 12 6.8

3 3 min (9) 5.4 km/h 14 9.1
.4 3min(12) | 67kmh | 16 129

L] 3 min (15) 8.0 km/h 18 15
B 3min(18) | 88kmh | 20 16.9

1 3 min (21) 9.6 km/h 22 19.1

Fuente: Juan Ignacio Valle Racero, “Prueba de Esfuerzo”, en Manual de Enfermeria en
Arritmias y Electrofisiologia. http:llwww.academia.edu/3286002/ 2013 Prueba de
Esfuerzo_. Consultado el 17 de noviembre de 2015.
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II1. Ascenso en la Escalera Sinfin.
Un desafio mas a la resistencia fisica
de mi organismo

1. Otra prueba de esfuerzo ain mas complicada
consistio en subir el mayor niimero de pisos
en dos horas en una escalera Sinfin, para probar
mi resistencia fisica ante un desafio de esa natu-
raleza. En esa ocasion se utilizo un monitor que
mide siete parametros biomédicos vitales que
solo se habia probado con personas en reposo.
Esa prueba la realicé en un gimnasio de la
Ciudad de México, el 10 de septiembre de 2016,
con el apoyo profesional del Dr. Héctor Gerardo
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Martinez Sanchez. Logré ascender 548 pisos
en el tiempo referido.

Es necesario sefialar que el Dr. Martinez
Sanchez llevo, ademas del aparato referido, los
recursos médicos necesarios para hacer fren-
te a cualquier situacion critica en caso de que
se presentara una falla en mi sistema cardio-
vascular (por ejemplo, un infarto al miocardio
o un derrame cerebral) o alguna lesion fisica
grave (una caida, o dafios severos en mis extre-
midades inferiores).

Por mi parte, ante el riesgo real al que
iba a someterme durante dos horas, inherente a
ese ejercicio fisico extremo, dejé en orden mi
testamento.

La decision de enfrentar el desafio a la
resistencia fisica de mi organismo, es decir, el
de ascender el mayor niumero de pisos en la
escalera Sinfin del gimnasio al que asisto re-
gularmente fue para animar a la gente a de-
jar la vida sedentaria la cual, junto con una
alimentacion desequilibrada, propicia el so-
brepeso y obesidad que lleva al surgimien-
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to de diversas enfermedades, o que éstas se
agraven.

2. El monitor de signos vitales antes mencio-
nado fue construido por estudiantes de posgra-
do de la carrera de Ingenieria biomédica de la
Universidad Autébnoma Metropolitana (Uam),
plantel Iztapalapa (México). Como sefialé pre-
viamente el monitor se habia empleado solo en
organismos en condiciones de reposo. Por ello,
el Dr. Héctor G. Martinez Sanchez, especialista
en Medicina Interna y Cirugia Ocular, y quien
escribe estas lineas decidimos probar la eficacia
de ese aparato en mi organismo al realizar un
ejercicio fisico intenso y prolongado durante
dos horas.

3. Cabe mencionar que antes de iniciar esa dura
prueba fisica era necesario conocer de manera
mas objetiva y precisa la condicion cardiovas-
cular de mi organismo en reposo. Para ello se
utilizo el monitor de signos vitales, ¢l cual se
emplearia en tres ocasiones mas.
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Dicho aparato permitid una monitoriza-
cion de mi funcion cardiaca mediante:

1. Electrocardiografia;

2. Oximetria de pulso;

3. Medicién del segmento ST como indi-
cador del riesgo coronario;

4. Presion arterial no invasiva;

5. Variabilidad de la frecuencia cardiaca;
6. Frecuencia respiratoria, y

7. Temperatura corporal.

También se hicieron cuatro mediciones de
mi glucosa.

4. Los resultados obtenidos por el monitor de
signos vitales, luego de esta prueba fisica ex-
trema, fueron satisfactorios ya que no hubo
complicacidon alguna que pusiera en riesgo mi
vida; por lo contrario, mi organismo resistio sin
problemas el ejercicio fisico intenso. Por ello
el doctor Martinez Sdnchez me permiti6 con-
tinuar. Luego de la primera medicidn me senti
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mas seguro para proseguir en el empeio, hasta
completar dos horas de ejercicio en la escalera
Sinfin.

Como precaucion, el médico llevo al
gimnasio un aparato desfibrilador y un tanque
de oxigeno en caso de que hubiera alguna falla
en el funcionamiento de mi sistema cardiopul-
monar.

En el texto “Aparato médico disefiado por
investigadores mexicanos que se utilizo por pri-
mera vez en mi organismo durante un ejercicio
fisico extremo” relato completamente dicho ex-
perimento tal como lo vivi. Comparto el enlace:
http://raulrojassoriano.com/aparato-medico.../

Asimismo, comparto el enlace del articulo
escrito por el Dr. Héctor G. Martinez Sanchez,
el galeno encargado de monitorear ocho de mis
parametros biomédicos (incluida la glucosa)
durante esa dura prueba de esfuerzo, en el que
detalla, entre otras cosas, las cuatro mediciones
que realizo (durante el experimento) respecto a
ocho pardmetros biomédicos (que se mencionan
en ese documento), y su interpretacion de los
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datos. El texto se intitula “Obesidad y sedenta-
rismo. El ejercicio fisico y el uso de un aparato
médico disefiado por mexicanos”. El enlace es
el siguiente: http://raulrojassoriano.com/obesi-
dad-y-sedentarismo-el.../

[T I PN P

e
- S

Las fotografias pertenecen al autor del libro.
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El Dr. Héctor Martinez Sanchez, quien estuvo al pen-
diente de esa prueba de esfuerzo fisico extremo, llevé
un desfibrilador y un tanque de oxigeno para estar
preparado en caso de que yo tuviera una falla cardiaca.
iPor mi parte, dejé en orden mi testamento!
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IV. Participacion en una carrera
de montana al crater del volcan Nevado
de Toluca (24 km). Riesgos en la naturaleza

1. La fotografia que comparto enseguida se re-
fiere al ascenso al volcan Nevado de Toluca (su
nombre indigena es Xinantécatl) que alcanza
una altura de 4, 680 metros (sobre el nivel me-
dio del mar) en su punto mas elevado. Este as-
censo lo realicé en abril de 2010.

Fotografia personal.
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En dicha fotografia me encuentro den-
tro del crater, en la orilla de una de las dos
hermosas lagunas (el Sol y la Luna) que estan
en ese sitio venerado por nuestros antepasados
indigenas de acuerdo con la noticia divulgada
en 2007. Al respecto:

“Especialistas del Instituto Nacional de An-
tropologia e Historia (INAH) que forman par-
te de un proyecto que conjuga arqueologia
subacuatica y de alta montafia dieron a co-
nocer una serie de hallazgos prehispanicos
hechos en la Laguna de la Luna, ubicada en
el Nevado de Toluca, en la primera expedi-
cion de este tipo que se realiza en la zona”.
“A dos semanas de iniciados los tra-
bajos, el equipo multidisciplinario divul-
g6 algunos de los descubrimientos e hizo
un llamado a las autoridades para que
se hagan cargo de su resguardo, a fin de
evitar saqueos y conservarlos para futu-
ras investigaciones [...]”. (Notimex, “Ha-
llan vestigios prehispanicos en el Nevado
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de Toluca”, periddico El Universal, 15 de
mayo de 2007 [en linea]: https://archivo.
eluniversal.com.mx/notas/425065.html).

2. Mas alléd de la hermosa vista y de los aspec-
tos culturales del lugar debemos considerar
las dificultades de esta prueba como la altura
del Nevado de Toluca (volcan inactivo que es
el cuarto mas alto en México) sobre el nivel
del mar (4680 metros), pues este factor difi-
culta la respiracion sin movimiento.

Al subir al volcan, cuyo recorrido es
aproximadamente de 12 km, ya sea caminando
o trotando, la cantidad de oxigeno en la sangre
va disminuyendo a medida que se asciende, lo
que provoca una sensacion de falta de aire.

Ademas, muchas partes de la ruta son pe-
ligrosas debido a lo irregular del camino que, en
cualquier momento, pueden provocar un acci-
dente. Debido a lo anterior y por otros factores
este tipo de prueba es extrema, o un «circuito
sOlo para salvajes» como indica la publicidad de
dicha carrera de montaia.
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V. Participacion en un medio maraton
(21.095 km) con una muiieca fracturada.
Riesgos y desafios

1. E1 17 de mayo de 2014 sufri una fuerte cai-
da mientras trabajaba en casa con albaiiles para
mover un tinaco vacio de 1100 litros de agua,
por lo cual me fracturé la mufieca izquierda.

Me realizaron una cirugia en el hospital y
me colocaron un fijador externo sujeto al hue-
so con cuatro tornillos y dos clavos percutaneos
de apoyo para inmovilizar la mufieca y parte
del antebrazo. El fijador debia llevarlo por seis
u ocho semanas dependiendo de los resultados
periodicos de las placas de Rayos X.
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A pesar de la limitacién temporal de la
mano izquierda me sobrepuse y prosegui con
mis actividades académicas (imparticion de cla-
ses en la Facultad de Ciencias Politicas y So-
ciales de la uNnaM, asi como de conferencias en
otras instituciones educativas).

Asimismo, segui con mi ejercicio fisico
ya que se acercaba un medio maratén (21.0975
km) el 15 de junio de 2014, en la Ciudad de M¢-
xico, en el que queria participar.

Por la limitacién antes mencionada me
impediria realizarla, sobre todo por no contar
con el entrenamiento adecuado.

Sin embargo, me sobrepuse a esa limita-
cion temporal y decidi competir en la justa de-
portiva, por lo que fui al gimnasio para realizar
ejercicios de fuerza para fortalecer el tren infe-
rior, asi como la espalda y el abdomen.

De igual modo me dedicaba a caminar-tro-
tar en la caminadora en su maxima inclinacion.
Lo anterior con el objetivo de retomar el entre-
namiento que habia suspendido durante siete
dias por el accidente que sufri.

118



PROMOCION DE LA SALUD A TRAVES
DE LA PRACTICA DEPORTIVA.
DESAFIOS Y REFLEXIONES

2. Previamente a la competicion deportiva asisti
a consulta médica con el cirujano traumatolo-
go. Le comenté que deseaba correr el medio
maraton. Sin embargo, el especialista me pidio
que no corriera por el riesgo de un golpe en el
brazo, o de una caida, que podria implicar una
nueva intervencion quirtrgica.

Pese a su prohibicion, y al escaso tiempo
de entrenamiento que tuve para esa carrera
de fondo, decidi que participaria pues a veces
tenemos que enfrentar nuestras limitaciones
fisicas, y controlar el miedo, para alcanzar la
quimera.

La responsabilidad ante dicha decision
me oblig6 a disefiar una estrategia de mantener
inmovil el brazo izquierdo y pegado al pecho,
para proteger la muiieca fracturada. Lo ante-
rior limitaria mis movimientos, y mas porque
asistirian 15 mil atletas de distintas partes del
mundo.

Desde que sufti la fractura sélo habia ido
a entrenar en tres ocasiones al Bosque de Tlal-
pan (Ciudad de México), en donde recorri 6 km
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aproximadamente en tres ocasiones (18 km en
total). Aunque me senti bien consideré que era
insuficiente la preparacion fisica para intervenir
en la competicion del 15 de junio de 2014.

Pese a las dudas de participar en la carrera
por los cuidados que deberia tener para evitar
que se dafiara alin mas la mufieca de la mano
izquierda decidi que si intervendria en el me-
dio maraton, aunque no completara el total del
recorrido si las condiciones fisicas de la pista o
el cansancio me llevaran a tomar la decision de
abandonar la carrera.

Consideré que lo importante era correr
sin preocuparme por hacer el recorrido com-
pleto; solo si estuviera lloviendo desistiria de
mi empefio por el mayor riesgo que tendria al
correr en una pista mojada y, ademads, por la
exigencia meédica de que no deberia mojarse el
fijador externo que llevaba en la mufieca de la
mano izquierda.

3. El dia de la competencia en cinco o seis oca-
siones varios corredores me rebasaron casi
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rozando el brazo izquierdo, a pesar de tener
cuidado al trotar lo mas alejado posible de
otros atletas. Sin embargo, no era facil mante-
ner la minima distancia de seguridad para evitar
que pudieran golpearme la mufieca de la mano
izquierda que, como ya mencioné, la llevaba in-
movil pegada a mi pecho para protegerla, aun-
que en ocasiones se me olvidaba y la bajaba,
con el consecuente riesgo.

Cabe senalar que en el kilometro 15 un
miembro del equipo de abastecimiento que se
encontraba situado en el lado izquierdo de la
pista arrojo una bolsa de agua a otro corredor
que se la habia pedido, el cual iba corriendo de
mi lado derecho. La bolsa pasé a unos cuantos
centimetros de la mufieca fracturada y cayo en
el lado derecho de mis pies, lo cual pudo haber-
me causado un problema serio.

Durante todo el trayecto del medio ma-
raton no me senti cansado, y cuando en ciertos
momentos experimentaba una sensacion de pe-
sadez en mi cuerpo, y veia desfallecer a otros
corredores mientras que muchos habian dismi-
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nuido el ritmo, me animaba el hecho de que mi
hija Sofia, a quien no queria decepcionar, me
recibiria en la META.

Guardé¢ reservas para los ultimos doscien-
tos metros antes de llegar al final del recorrido
pues decidi que valia la pena hacer un esfuerzo
y afrontar algun riesgo, asi que elevé la veloci-
dad para llegar a la META. El relato completo lo
presento en el libro Investigacion-accion en el
deporte, nutricion y salud. Un experimento con
dieta vegetariana (vegana) 2008-2014, el cual
puede descargarse completo y sin costo de mi

pagina electronica (www.raulrojassoriano.com).
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En la meta al terminar el medio maraton de la Ciudad
de México el 15 de junio de 2014 en el que participé
con una muieca fracturada. Fotografia personal.
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TERCERA PARTE

Niveles de la realidad
en la practica deportiva

En esta Tercera Parte del libro muestro que la realidad
en la practica deportiva, al igual que en la sociedad y en
el conocimiento de €sta no se presenta en un solo nivel.

Existen diversos niveles de la realidad que cual-
quier deportista, o quien desee comenzar a hacer algin
deporte, debe tener en cuenta para prever la capacidad
que tiene su organismo de resistir distintos tipos de es-
fuerzo desde el mas facil como subir escaleras, caminar
2 0 3 km, o hacerse un electrocardiograma en reposo,
hasta llegar a participar en maratones o ultramaratones,
carreras de montafa, y subir cientos de pisos sin can-
sarse (en una escalera Sinfin), o participar en carreras
de fondo (superior a 20 km de distancia) en condiciones
fisicas limitadas.






Distintos niveles de la realidad
en la practica deportiva.
Como lograr una mayor objetividad
en su conocimiento

Una exigencia metodoldgica fundamental para
lograr un conocimiento mas profundo de los fe-
nomenos es la practica transformadora con
base en la teoria cientifica para tener una ma-
yor certeza respecto, en este caso, a la manera
en la que mi organismo podria responder ante
un esfuerzo fisico extremo.

Debe tenerse en cuenta que los andlisis
de laboratorio y gabinete s6lo muestran (a tra-
vés de una situacion en reposo) una parte de la
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realidad corporal en cuanto a sus aspectos fisio-
logicos y anatomicos. Para lograr un conoci-
miento mas objetivo y preciso sobre ¢l estado
real en el que se encuentra nuestro organismo es
necesario la realizacion, por ejemplo, de prue-
bas de esfuerzo cardiacas como las referidas en
la Segunda parte del libro, o correr un maratén
(42.195 km).

Cuando decidimos asumir el control del
cuidado de nuestro organismo es necesario
(ademas de preocuparnos por hacer un minimo
de ejercicio fisico y por tener una dieta equili-
brada) realizarnos, con la orientacion del gale-
no, algunos andlisis de laboratorio y gabinete,
por ejemplo, una biometria hematica y una qui-
mica sanguinea de al menos 27 elementos, cuya
periodicidad la indicara el facultativo segtn la
historia clinica de cada persona.

Tal conducta serd un indicador de que nos
interesa cuidar nuestra salud y prevenir ciertas
enfermedades, lo cual repercutird positivamente
en nuestra calidad de vida.
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1. Primer nivel de la realidad
Una de las caminatas rapidas que realic¢ en el
Bosque de Tlalpan, Ciudad de México.

El primer nivel seria cuando entrenamos, de ser
posible, con compafieros. En una caminata rapida
se considera que estamos bien si podemos platicar
con ellos de manera hasta cierto punto normal. Si
entrenamos solos, las manifestaciones organicas
pueden mostrarnos si tenemos o0 no una resisten-
cia adecuada cuando trotamos o realizamos una
caminata rapida y no sentimos mareos, dolor de
cabeza, vision borrosa o un fuerte cansancio.

Fotografia personal.
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2. Segundo nivel de la realidad

Utilizacion de un monitor de signos vitales
para medir siete parametros biomédicos, por
ejemplo, un electrocardiograma en reposo, a
fin de conocer el estado de nuestro organismo
antes de un ejercicio fisico extremo y, de ser po-
sible, después de realizarlo.

Si pretendemos elevar nuestro rendimiento fisi-
co es indispensable hacernos al menos un elec-
trocardiograma en reposo* para conocer el
estado de nuestro corazon.

Cuando se tiene cultura médica, sabemos
que este ultimo examen debe llevarse a cabo a
partir de los 40 afios de edad (o antes, si la his-

* “El electrocardiograma en reposo permite detectar trastor-
nos del ritmo cardiaco (arritmias) y en el diagnostico de las
situaciones que cursan con un aporte insuficiente de sangre
al corazon (infarto de miocardio y angina de pecho). El EC
permite diferenciar el ritmo normal del corazon (denomina-
do ritmo sinusal), de cualquier tipo de taquicardia —ritmos en
los que el corazon late a una frecuencia anormalmente rapida
(100-300 latidos por minuto)”. (Luis Azcona, capitulo 4 “El
electrocardiograma”, Salud Cardiovascular / Libro Corazon).
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toria clinica de la persona lo requiere), incluso
si no realizamos un ejercicio fisico intenso y/o
prolongado. El especialista indicara con qué pe-
riodicidad se hara dicho examen, considerando
la informacion clinica pertinente.

Por lo anterior, el segundo nivel de la rea-
lidad seria someternos a un electrocardiograma
en reposo para conocer el estado de nuestro sis-
tema cardiovascular, lo cual nos va a permitir
saber si podemos competir en una prueba de
alta resistencia o limitar nuestra participacion en
pruebas mas ficiles: una caminata rapida, por
ejemplo, de tres a cinco kilometros de distancia.

Utilizacion de un
monitor de signos
vitales para medir
siete  parametros
biomédicos. 10
de septiembre de
2016 en la Ciudad
de México. Foto-
grafia personal.
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3. Tercer nivel de la realidad

En este nivel podemos ubicar una prueba mé-
dica del ambito de la Cardiologia que registra
la actividad eléctrica del corazon a partir de un
aparato llamado Holter. En dicha prueba, la
cual es ambulatoria y no es invasiva, el pacien-
te puede realizar sus actividades cotidianas sin
dificultad. La duraciéon del monitoreo en esa
prueba depende de la indicacion del especialis-
ta médico, comunmente puede ser de 24 a 48
horas.

Imagen tomada de Internet.
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A diferencia de un electrocardiograma, el
Holter cardiaco genera varios electrocardiogra-
mas durante el tiempo que dure la prueba. Dicho
aparato permite detectar de manera mas precisa
latidos irregulares (arritmias) que el primer estu-
dio no detect6d (electrocardiograma en reposo).
Los resultados ayudan para el diagnoéstico a fin
de orientar el tratamiento adecuado.

Me realic€ esa prueba por 36 horas, el 1 de
julio de 2025, después de mi ultima hospitaliza-
cion a finales de junio del mismo afio. Ademas
de monitorear mi funcion cardiaca la intencidén
era ajustar la medicacion que tomo al respecto.

Para una mayor informacion véase las si-
guientes fuentes: https:// www.mayoclinic.org/
es/tests-procedures/holter-monitor/about/pac-
20385039, o https://cirugiacardiovascular.com.
mx/operacion-a-corazon-abierto/estudios-del-
corazon/monitoreo-ambulatorio-de-presion-ar-
terial-mapa/.
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4. Cuarto nivel de la realidad

Ocho electrocardiogramas en movimiento a tra-
vés del protocolo de Bruce, la prueba de es-
fuerzo fisico-cardiaca mas dificil. 15 de mayo
de 2013.

Si deseamos elevar nuestra capacidad fisica a fin
de participar en actividades que impliquen un ma-
yor esfuerzo es necesario otro tipo de pruebas para
tener un conocimiento mas objetivo y preciso
del funcionamiento del corazon y de los pulmones.

El cuarto nivel de la realidad es someter-
nos a una prueba de esfuerzo cardiaca.

Existen distintas pruebas de este tipo en
las que se obtienen varios electrocardiogra-
mas en movimiento, por ejemplo, el que pre-
senté en el capitulo 11 de la Segunda Parte, el
Protocolo de Bruce que tiene siete etapas (el
cual genera ocho electrocardiogramas en mo-
vimiento).

Dicha prueba se realiza en una camina-
dora que consta de 22 niveles con una dura-
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cion de 21 minutos. Cabe mencionar que las
caminadoras de los gimnasios tienen s6lo 15
niveles.

Como sefialé en el capitulo antes refe-
rido la prueba de esfuerzo cardiaca con el
Protocolo de Bruce, en hipotesis, permite
tener una mayor certeza de la capacidad de
mi organismo para soportar un ejercicio fisico
extenuante.

Asimismo, mencioné¢ que mi organismo
desafio los parametros de la biomedicina al so-
meterlo a dicha prueba de esfuerzo cardiaca, pues
es de las mas dificiles (en una caminadora, con el
Protocolo de Bruce)*, la cual conclui completa-
mente sin experimentar algun tipo de malestar.

*Al respecto, la Organizacion Mundial de la Salud sefiala lo
siguiente: “Los sujetos que soportan las pruebas de esfuer-
7o sin presentar alteraciones electrocardiograficas presentan
unas tasas de morbilidad y de mortalidad inferiores a las de
los demas”. (Organizaciéon Mundial de la Salud, “Reunion
de la OMS sobre las pruebas de esfuerzo y la funcion cardio-
vascular”, Ginebra, 25-30 septiembre de 1967, https://iris.
who.int/bitstream/handle/10665/38388/WHO_TRS 388
spa.pdf?sequence=1).
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5. Quinto nivel de la realidad

a) En el gimnasio. Otra prueba de esfuerzo car-
diaca considerando un tipo de ejercicio fisico
extremo distinto del anterior, consistid en subir
en dos horas el mayor numero de pisos en la
escalera Sinfin, en un gimnasio de la Ciudad de
Meéxico, el 10 de septiembre de 2016. Logré as-
cender 548 pisos en el tiempo referido.

Dicha experiencia la presenté en el capi-
tulo mr de la Segunda Parte, y sefialé también
que tal experimento lo realicé con el propdsito
de someter a prueba mi propia resistencia fi-
sica ante un ejercicio extremo; se aprovecho la
ocasion para probar un monitor que mide para-
metros biomédicos vitales, y que solo se habia
utilizado en personas en reposo.

Como senalé en el capitulo antes referido
el Dr. Martinez Sanchez llevo, ademas del apa-
rato mencionado, los recursos médicos necesa-
rios para hacer frente a cualquier situacion
critica en caso de que se presentara una falla
en mi sistema cardiovascular (por ejemplo, un
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infarto cerebral o del corazon) o alguna lesion
fisica grave (una caida, o dafios severos en mis
extremidades inferiores).

b) En el terreno. Prueba de esfuerzo fisico
extremo al participar en un ultramaraton
(84.4 km) en Leon, Guanajuato. 9 de julio de
2011.

En el quinto nivel de la realidad cabe men-
cionar que las pruebas anteriores son necesarias
pero no suficientes para saber como va a funcio-
nar el organismo en una carrera de fondo como
las ya mencionadas o en una carrera de monta-
fla, o participar en una carrera de senderismo*.

Se requiere pues probar en terreno durante
un tiempo prolongado, que puede durar muchas
horas, la resistencia de nuestro organismo

* “Actividad deportiva que consiste en recorrer senderos
campestres, por lo general en terrenos montafiosos”: «El
senderismo es especialmente recomendable para aquellas
personas con espiritu de aventura y ganas de caminar» (Van-
guardia [Esp.] 21.5.1994). (Diccionario de la Lengua Espa-
fiola, Real Academia Espafiola).
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para enfrentar su propio desgaste, el cual po-
dria incrementarse por las condiciones am-
bientales adversas como por ejemplo la llu-
via, el calor excesivo o la elevada humedad en
el ambiente.

Estas situaciones las enfrenté en los mara-
tones y en el ultramaraton que corri, este ultimo
el 9 de julio de 2011 en Ledn, Guanajuato (Mé-
xico). Que fue de 84. 4 km.

Como puede observarse, al ser parte el
ejercicio de nuestra vida es necesaria la vo-
luntad de querer hacerlo, en la medida que
las condiciones socioculturales lo permitan.
Asimismo, es importante el conocimiento de
nuestro organismo para que poco a poco po-
damos fijar metas cada vez més ambiciosas, y
no solamente desafiar nuestra resistencia fisi-
ca, sino también la mental-emocional.
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A modo de reflexiones finales

1. Una exigencia metodologica fundamental
para lograr un conocimiento mas profundo de
los fenomenos es la practica transformado-
ra con base en la teoria cientifica para tener
una mayor certeza respecto, en este caso, a la
manera en la que el organismo podria responder
ante un esfuerzo fisico extremo.

Debe tenerse en cuenta que los analisis de
laboratorio y gabinete s6lo muestran (a traveés
de una situacion en reposo) una parte de la reali-
dad corporal en cuanto a sus aspectos fisiologi-
cos y anatomicos. Como ya he mencionado para
lograr un conocimiento mas objetivo y preciso
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sobre el estado real en el que se encuentra nues-
tro organismo es necesario realizar, por ejemplo,
pruebas de esfuerzo cardiacas como las referidas
en el presente libro, o participar en carreras de
fondo, maratones (42.195 km) y ultramaratones.

2. Si participamos de manera activa en el cui-
dado de nuestro organismo coadyuvaremos en
la disminucion de la prevalencia y gravedad de
enfermedades relacionadas con el sobrepeso
u obesidad como son las cardiovasculares y la
diabetes, entre otras.

Los planteamientos anteriores los sustento
de conformidad con los conocimientos cientificos
comprobados, cuya validez la he experimentado
en mi organismo a través de mi practica deporti-
va de muchos afios:

1) Todo musculo que no se utiliza, se atro-
fia.

2) El ejercicio fisico y una alimentacion
equilibrada son factores fundamentales para
reducir la grasa corporal. Asimismo, per-
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miten fortalecer la masa 6sea y mantener o
elevar la masa muscular. Téngase presente
que estas dos ultimas empiezan a disminuir
alrededor de los 30 afios de edad, dependien-
do esto de nuestra genética y estilo de vida.
Cabe mencionar que el hecho de no realizar
ejercicio y tener una dieta poco saludable
puede provocar un incremento de la grasa
corporal, lo cual se manifiesta en sobrepeso
u obesidad.

3) Igualmente, el ejercicio fisico permite
oxigenar mejor el cerebro y elevar nuestro
rendimiento intelectual, asi como mejorar
nuestro estado de &nimo y reducir, por tanto,
la depresion, la ansiedad y el estrés.

4) Ademas, la actividad fisica contribuye a
mejorar el metabolismo, asi como a redu-
cir el cansancio mental, entre otros bene-
ficios.

Algunos de éstos pueden medirse o cono-
cerse a través de procedimientos para lograr
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un conocimiento mas objetivo y preciso de
nuestras variables fisiologicas y anatdmicas
(por ejemplo, andlisis de laboratorio y gabi-
nete).

En otros casos, advertiremos el mejora-
miento de nuestra salud solamente por me-
dio de ciertas manifestaciones subjetivas
que cada persona experimenta, por ejemplo,
la sensacion de sentirse bien fisica y emocio-
nalmente, y tener deseos de continuar reali-
zando, de la mejor manera posible, nuestras
actividades profesionales y de la vida coti-
diana, en general.

La subjetividad muestra su objetividad
de modo indirecto a través, por ejemplo, de
conductas adecuadas con la familia al igual
que con los compafieros del trabajo o de la
escuela, asi como en los demads espacios so-
ciales en los que interactuamos.

4. No puedo dejar de mencionar que siempre es

buen momento para realizar cambios en nuestra
vida. Respecto a la salud lo mejor que se pue-
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de hacer es la prevencion. Esto implica generar
una cultura para la salud que consiste en fener
conciencia de su importancia y de realizar una
serie de acciones saludables como la consulta
médica frecuente, alimentacion balanceada y
gjercicio constante, entre otras, considerando,
por supuesto, la situacion o el contexto socio-
cultural y factores del ambiente fisico que afec-
tan de manera positiva o negativa la salud fisica
y la mental-emocional.

Asimismo, es importante generar una
cultura médica, alimentaria y de ser po-
sible una cultura deportiva, pues de vivir
acorde a una vision de prevencion y de llevar
a cabo acciones saludables se mejorara nota-
blemente la salud fisica y mental-emocional.
Para mas informacion sobre los cuatro tipos
de culturas mencionadas véase mi libro /n-
vestigacion-accion en el deporte, nutricion y
salud. Un experimento con dieta vegetariana
(vegana) 2008-2014, en el capitulo 1v de la
Primera Parte.
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5. Por ultimo, como socidlogo no puedo dejar
de plantear mi concepcion sobre la problematica
de salud y el papel del Estado en su relacion con
la sociedad: el cuidado de la salud es responsa-
bilidad no so6lo de la poblacion, sino también del
Estado mexicano.

Sin duda, el modelo neoliberal que preva-
leci6 mas de treinta afios todavia sigue mostran-
do sus efectos en la economia de la mayoria de
la poblacion; sin duda, los programas sociales
que se han implementado a partir de 2018 con
el presidente Andrés Manuel Lopez Obrador han
contribuido a reducir la pobreza en un porcentaje

significativo de la poblacion.
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Anexo

Una experiencia en el ejercicio fisico
y la alimentacion equilibrada para
revertir la prediabetes y prevenir
la diabetes tipo 2. Retos y reflexiones

Por: Carlos Alberto Martinez Islas*

1. La pandemia del virus SARS CoV 2 nos llevo
a una crisis sanitaria mundial que ha dejado mu-
chos estragos amargos en la salud fisica y emo-
cional de la poblacion, ademas de las lamentables
pérdidas humanas en todo el mundo.

El confinamiento obligado como la méxi-
ma medida preventiva para evitar los contagios
masivos también disminuyd la realizacion de
actividad fisica y aumento el sedentarismo en

* Socidlogo egresado de la Facultad de Ciencias Po-
liticas y Sociales de la unam. Correo electronico:
carlos.ami1988@gmail.com
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la poblacion, lo cual contribuy6 a los problemas
metabolicos que afectan la salud cardiovascular
debido al aumento de colesterol y triglicéridos.
Al respecto, la Organizacion Mundial de la Sa-
lud sefiala los riesgos de la inactividad fisica:

La inactividad fisica es uno de los prin-
cipales factores de riesgo de mortalidad
por enfermedades no transmisibles. Las
personas con un nivel insuficiente de ac-
tividad fisica tienen un riesgo de muerte
entre un 20% y un 30% mayor en compa-
racion con las personas que alcanzan un
nivel suficiente de actividad fisica. (Orga-
nizacion Mundial de la Salud, “Actividad
fisica” [en linea]: https://www.who.int/
es/news-room/fact-sheets/detail/physi-

cal-activity. Fecha de consulta: 3 de enero
de 2023).

Otros datos preocupantes sobre la salud de
la poblacion mexicana que expone la Encuesta
Nacional de Salud y Nutricion (2022) es la pre-
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valencia de prediabetes™ y diabetes pues sefiala
que “alrededor de 25% de las personas con pre-
diabetes progresan a diabetes en un plazo apro-
ximado de 3 a 5 afios; ademas, la prediabetes se
asocia con mayor riesgo de desarrollar ECv [en-
fermedades cardiovasculares]”. (Basto-Abreu
A, Lopez-Olmedo N, Rojas-Martinez R, Agui-
lar-Salinas CA, Moreno-Banda GL, Carnalla M,
Rivera JA, Romero-Martinez M, Barquera S, Ba-
rrientos-Gutiérrez T. “Prevalencia de prediabetes
y diabetes en México: Ensanut 20227, revista
Salud Publica México, 2023 [en linea]: https://
www.insp.mx/avisos/prevalencia-de-prediabe-
tes-y-diabetes-en-mexico-ensanut-2022. Fecha
de consulta: 10 de junio de 2023).

Sin embargo, las autoridades médicas han
sefialado que la prediabetes se puede revertir a
través de un estilo de vida mas saludable en el
que se contemple una alimentacion sana y el in-

* “La prediabetes es una condicion intermedia de hipergli-
cemia, donde la glucosa en ayuno se encuentra por arriba
de lo normal, pero por debajo del umbral de diagnostico de
diabetes”. (/bid).

149



cremento de la actividad fisica. Al respecto, la
Organizacion Mundial de la Salud menciona los
beneficios del ejercicio fisico:

La actividad fisica regular puede:

o mejorar el estado muscular y car-
diorrespiratorio,

o mejorar la salud osea y funcional;

o reducir el riesgo de hipertension,
cardiopatias coronarias, acciden-
tes cerebrovasculares, diabetes,
varios tipos de cancer (entre ellos
el cancer de mama y el de colon) y
depresion;

o reducir el riesgo de caidas, asi
como de fracturas de cadera o ver-
tebrales; y

o ayudar a mantener un peso corpo-
ral saludable. (Organizacidbn Mun-
dial de la Salud, “Actividad fisica”
[en linea]: https://www.who.int/es/
news-room/fact-sheets/detail/phy-
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sical-activity. Fecha de consulta: 3
de enero de 2023).

Ante la breve contextualizacion sobre el se-
dentarismo y la prevalencia de prediabetes y dia-
betes en México, agravados por el confinamiento
obligado por la pandemia de Covid-19, presento en
este texto mi experiencia relacionada con el ejerci-
cio fisico aerdbico* y anaerdbico™** en el gimnasio,

* “El ejercicio aerobico es aquél que tiene como caracte-
risticas principales que se realiza con la participacion de
muchos grupos musculares (como sucede en actividades
como caminar, correr, ir en bicicleta, remar, etc.) durante
un periodo largo de tiempo y, légicamente, a una intensidad
ligera 0o moderada, porque no se puede mantener un ejercicio
de alta intensidad durante mucho tiempo. Se denomina
también ejercicio de resistencia, de fondo o ejercicio car-
diovascular, y se caracteriza porque implica un incre-
mento del consumo de oxigeno por parte del cuerpo, que
se obtiene a través de la respiracién”. (Pedro Manonelles,
“Ejercicio aerobico”, 23 de mayo de 2024, Cinfasalud [en
linea]:  https://cinfasalud.cinfa.com/p/ejercicio-aerobico/.
Fecha de consulta 2 de mayo de 2025).

** “E] entrenamiento anaerdbico implica actividades de alta
intensidad y corta duracion, donde el cuerpo no puede su-
ministrar oxigeno suficiente para satisfacer la demanda de
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asi como el cuidado de la alimentacidén, como as-
pectos fundamentales para el control de la pre-
diabetes y/o la reversion de dicha afeccion.

En las siguientes paginas expondré amplia-
mente los cuidados médicos y de alimentacion
que he llevado a través de examenes de labora-
torio (biometria hematica y quimica sanguinea)
y de nutricién de manera rutinaria, asistiendo
con profesionales a fin de que me orienten en el
control de las variables bioquimicas y asi mejo-
rar el funcionamiento de mi organismo.

Lo anterior forma parte de la cultura mé-
dica y alimentaria que debe tener cualquier de-
portista para prevenir enfermedades y aumentar
el desempefio deportivo.

Cabe destacar que la actividad fisica tam-
bién ha contribuido en mejorar mi salud emo-

energia. Durante estos esfuerzos intensos, el cuerpo utili-
za fuentes de energia almacenadas en los musculos, como
la fosfocreatina y la glucosa”. (Instituto Internacional de
Ciencias Deportivas, “Entrenamiento aerdbico y anaerdbi-
co: caracteristicas y diferencias”, 10 de enero de 2025 [en
linea]: https://cienciasdeportivas.com/entrenamiento-aero-
bico-y-anaerobico/. Fecha de consulta: 2 de mayo de 2025).
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cional. He podido experimentar las recaidas
que surgen durante los entrenamientos de
fuerza que pueden desmoralizar; sin embar-
g0, cuando se tiene un propdsito se conside-
ra que dichos altibajos son parte del proceso
que todo deportista ha vivido.

2. Durante el confinamiento por la pandemia
de Covid-19 decidi realizar ejercicio fisico
pues noté que mi cuerpo perdia masa muscular
y aumentaba la grasa corporal en el abdomen,
lo cual me hacia sentir mal conmigo mismo.
Lo anterior se debia al sedentarismo a causa de
la cuarentena, al consumo de ciertos alimen-
tos altos en grasa, asi como el poco uso de los
musculos por la falta de ejercicio anaerobico
por mucho tiempo.

Cabe sefialar que desde que colaboro en
los proyectos del Dr. Ratl Rojas Soriano (a par-
tir de 2011) siempre me ha alentado a realizar
alguna actividad fisica con el propdsito de me-
jorar mi salud, prevenir ciertas enfermedades,
asi como cuidar mi bienestar emocional.
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Sin embargo, de los 25 a los 33 afios de
edad no realicé ejercicio fisico alguno; asimis-
mo, a finales de 2019, ya con 31 afios, enfren-
té un cierto grado de depresion a causa de una
ruptura amorosa (la cual se expresé con tristeza
profunda, ansiedad, preocupacion, baja auto-
estima, problemas de suefio y falta de apetito,
asi como pensamientos obsesivos sobre la rela-
cion), y que me impedia enfocarme en mi salud
fisica y, por ende, hacer ejercicio.

Si bien trabajé en terapia psicoldgica
dicho problema emocional con sus altibajos,
como todo proceso, ain no era consciente de
los beneficios de la actividad fisica regular, a
pesar del conocimiento que he obtenido como
asistente de investigacion del Dr. Rojas So-
riano a través de sus proyectos sociologicos
sobre deporte, nutricioén y salud derivado de
su practica deportiva. Sobre todo, cuando se-
nala que, con base en lo que exponen las au-
toridades médicas, a partir de los treinta afios
empiezan a surgir cambios en el organismo
como la disminucion progresiva de la masa
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muscular, asi como la ralentizacion del meta-
bolismo.

Como mencioné al principio de este nu-
meral me decidi al fin a hacer ejercicio en casa
durante el confinamiento por la pandemia de
Covid-19, ya que noté que mi cuerpo estaba
perdiendo masa muscular y se acumulaba grasa
corporal en el abdomen.

Por ello, compré en linea un par de man-
cuernas de 5 libras (2.26 kg) y consultaba vi-
deos en YouTube sobre ejercicios aerdbicos (sin
ningun tipo de maquina) y anaerdbicos (con
mancuernas).

Durante algunos meses de 2021 segui di-
versas rutinas una hora cinco dias a la semana,
mientras continuaban las restricciones para salir
de casa por la pandemia de Covid-19.

3. Como parte de un tratamiento dermatolo-
gico con isotretinoina® para combatir el acné

* “La isotretinoina, un compuesto derivado de la vitamina A,
ampliamente prescrito en el tratamiento del acné, ejerce su
mecanismo de accidon por medio de la inhibicion directa de
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inflamatorio* que padezco me realizaba cada
tres meses una quimica sanguinea de 21 ele-
mentos a fin de revisar algunos parametros
(colesterol y triglicéridos), pues dicho farma-
co puede afectar el higado, causando dano he-

la funcion de las glandulas sebaceas, lo que conduce a la re-
duccion en la produccion de sebo y la formacion de comedo-
nes. Este proceso resulta en la disminucion de la proliferacion
de C. acnes y, por ende, en menor respuesta inflamatoria”.
(Andrea Ortiz Valle, Ely Cristina Cortés Peralta, “Isotretinoi-
na y forunculosis: un efecto a considerar”, Dermatologia Re-
vista Mexicana, volumen 68, numero 5, septiembre-octubre,
2024 [en linea]: https://dermatologiarevistamexicana.org.mx/
article/isotretinoina-y-forunculosis-un-efecto-a-considerar/.
Fecha de consulta: 2 de julio de 2025).

* “El acné inflamatorio es una afeccion cutdnea que causa
granitos rojos, hinchados y dolorosos. Estos granitos con-
tienen pus, células cutaneas muertas y exceso de grasa. Son
comunes en la cara, la espalda, el pecho y los hombros.
Los granos asociados con el acné inflamatorio se encuentran
en la piel profunda y contienen pus. Estan inflamados
(hinchados), por lo que tienden a ser dolorosos. Un tipo de
acné inflamatorio es el acné quistico”. (“Acné inflamatorio”,
Cleveland Clinic [en linea]: https://my.clevelandclinic.org/
health/diseases/22765-inflammatory-acne. Fecha de consul-
ta 20 de julio de 2025).
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patico y también puede afectar los niveles de
lipidos en sangre, elevando el colesterol y los
triglicéridos*.

Después de tres quimicas sanguineas de 21
elementos que me realicé a principios de 2022
en los que la glucosa oscilaba en 112, asi como
una ligera elevacion en el colesterol y triglicé-
ridos, los cuales no se estabilizaban a pesar de
los medicamentos suministrados por la médica,
me diagnosticaron prediabetes, probablemente
debido a herencia familiar, ya que mi padre es
diabético desde los 33 afios.

La dermatologa me sugiri6 realizar mas
ejercicio aerdbico y tomar diariamente Metfor-
mina de 500 mg, lo cual me ayudaria a contro-
lar los niveles de glucosa y prevenir la diabetes

* Al respecto véase el siguiente articulo de una pagina
dermatologica: Ana Luisa Cabrera, de julio de “Isotretinoi-
na: Todo lo que necesitas saber para tratar el acné severo”,
Miiskin [en linea]: https://miiskin.com/mx/acne-espini-
llas/m). edicamentos/isotretinoina/#:~:text=La%?20isotreti-
n0%C3%ADna%?20puede%?20afectar%20varios,puede%20
aumentar%?201a%20presi%C3%B3n%20intracraneal. Fe-
cha de consulta: 2 de julio de 2025).
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tipo 2, pues soy una persona con alto riesgo.
De inmediato y sin pensarlo me inscribi a un
gimnasio cercano a mi hogar y, también, asisti
a consultas nutricionales en una clinica.

Con respecto a la consulta nutricional me
realizaron un estudio a través del “Examen de
Bioempedancia Multifrecuencia”* por medio
de la balanza inteligente Inbody 120, la cual
estd conectada a la computadora del nutricio-
nista por bluetooth. El procedimiento consiste
en subir a la balanza con ropa ligera sin objetos
metalicos como monedas, llaves, relojes, etcé-
tera, colocando los pies descalzos (previamente
limpiados con un pafio himedo) en los espacios
metalicos de la balanza. Se debe acudir con ve-

* “El analisis de bioimpedancia (BIA) es un método reco-
nocido y probado para la evaluacion de la masa corporal y
la salud muscular. Los equipos de BIA multifrecuencia (mf-
BIA) permiten evaluar un musculo en su conjunto, asi como
observarlo a nivel de fibra muscular”. (Bartels EM, Sorensen
ER, Harrison AP. Multi-frequency bioimpedance in human
muscle assessment. Physiol Rep., abril de 2015 [en linea]:
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC4425960/. Fecha
de consulta: 3 de julio de 2025).
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jiga vacia, sin hacer ejercicio, y beber o comer
dos horas antes de la consulta.

Una vez que el instrumento registra el peso
se debe tomar con ambas manos el manubrio,
colocar los pulgares sobre las areas metalicas y
levantar los brazos a la altura de la cintura perma-
neciendo inmovil por unos segundos mien-
tras el instrumento registra la medicion. Al
finalizar, el manubrio se coloca de nuevo en
su posicion inicial y se desciende de la balanza.
La informacién registrada en dicho instrumento
es enviada a la computadora utilizada por el nu-
tricionista, quien imprime el informe de los si-
guientes parametros analizables:

Agua Corporal Total

Proteinas

Minerales

Masa Grasa Corporal

Peso

Masa Musculoesquelética (MME)
Indice de Masa Corporal (IMC)
Porcentaje de Grasa Corporal (PGC)
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e Masa Magra Segmental

e (Grasa Segmental

e Historial de Composicién Corporal (8 Re-
sultados Acumulados)

e Puntuacion InBody

Control de Peso (Peso Ideal, Peso, Grasa,

Musculo)

Metabolismo Basal (MB)

Relacion Cintura/Cadera

Nivel de Grasa Visceral

Impedancia de cada Segmento y Frecuencia

El analisis de musculo-grasa de este
primer estudio sefiald que el peso (69.1 kg) y
la masa musculo esquelética (30.3 kg) regis-
trados eran normales considerando mi edad
(en ese momento 33 afios). Sin embargo, en
el analisis de obesidad el porcentaje de grasa
corporal era de 21.9, es decir, ligeramente so-
brepeso.

Enseguida presento los siguientes cuadros en
los cuales se senalan los resultados ya mencio-
nados.
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Analisis de Musculo-Grasa

Peso (kg L5570 85 0 115 11 M5 180 W5 180 25 %
I g
IMME kg g0 S0 B0 0 100 q00 13 0 10 e R

I ) g
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4. De acuerdo con los resultados presentados,
y para el control de la glucosa, colesterol y tri-
glicéridos, la nutricionista me sugirié un ment
nutricional “tipo E”* de 1900 Kcal, el cual
prioriza los alimentos con un indice glucémico

* El cual estda basado en el Sistema Mexicano de
Equivalentes, Norma Oficial Mexicana, NOM-015-
SSA2-1994, "PARA LA PREVENCION, TRATAMIEN-
TO Y CONTROL DE LA DIABETES MELLITUS EN
LA ATENCION PRIMARIA", Norma Oficial Mexicana,
NOM-030-SSA2-1999. Para la prevencidn, tratamiento
y control de la hipertension arterial y de la Asociacion
Americana de Diabetes ADA.
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bajo, es decir, que no eleven rapidamente los
niveles de azucar en la sangre, entre los cua-
les destacan: carbohidratos complejos como
cereales integrales (arroz integral y avena), le-
gumbres (frijoles, lentejas), proteinas magras
(pollo, res, cerdo), pescado, huevos, y produc-
tos lacteos bajos en grasa. Grasas saludables
como aguacate, frutos secos, aceite de oliva,
y semillas; frutas y verduras como manzana,
lechuga, pepino y jicama.

De igual modo, me recomendo el consu-
mo de dos litros de agua, asi como la realizacion
de ejercicios de fuerza, por lo cual ya me habia
inscrito en un gimnasio.

Cabe senalar que una vez al mes, desde
aquella fecha (junio de 2022) hasta el momen-
to en que escribo estas lineas (junio de 2025)
he asistido a consultas nutricionales a fin de dar
seguimiento regular a mi masa corporal y salud
muscular de conformidad con el consumo de las
dietas asignadas y el ejercicio fisico con pesas
combinado con ejercicios aerdbicos en el gim-
nasio.
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5. Como ya mencioné en el numeral anterior me
inscribi a un gimnasio cercano a mi domicilio,
pues ya no era suficiente mi entrenamiento en
casa con el par de mancuernas de 5 libras; ade-
mas, ya para junio de 2022 empezaba el reorde-
namiento de la vida cotidiana al permitir que los
gimnasios ofrecieran sus servicios considerando
las medidas de proteccion como el uso de cubre-
bocas durante el entrenamiento, y la higiene de
manos.

El primer afio en el gimnasio entrené por
mi cuenta, es decir, sin la instruccion de un en-
trenador, y basé mis rutinas de ejercicios con
pesas por cada grupo muscular (pecho, espal-
da, brazo, pierna, gliteos) que ofrecia una apli-
cacion movil. La razon por la que no recurri al
entrenador de ese gimnasio se debe a que habia
cierto descuido de su parte con respecto a los
usuarios, asi como falta de interés.

Durante un afio (junio de 2022 a junio de
2023) siguiendo las dietas que me asignaba el
nutricionista, asi como el ejercicio anaerdbico
y aerdbico que realicé en el gimnasio por mi
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propia cuenta logré resultados positivos para mi
masa corporal, salud muscular y, sobre todo, el
control de los niveles de azlcar, colesterol y tri-
glicéridos. Asimismo, los cambios eran notorios
pues la acumulacion de grasa en el abdomen
habia disminuido significativamente, aunque la
masa muscular habia aumentado un poco. En-
seguida presento los cuadros con los resultados
del examen de Bioempedancia Multifrecuencia
que me realicé en junio de 2023:

Anilisis de Composiciéon Corporal

Cantidad total de agua en el cuerpo Agua Corporal Total (L) 4056 370-452 )
Para producir los misculos Proteinas (kg) 110¢ 99-121 )]
Para fortalecer los huesos Minerales (kg) 371 343-419 )
Para almacenar el exceso de energia Masa Grasa Corporal (kg) 91( 79~158 )
La suma de lo anterior Peso k) 643 ( 56.0~757 )

Anilisis de Musculo-Grasa

00 15 130 145 180 175 120 205 %

Peasc - 55 o 55 1

3} o ——— 4 o
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Wasa e Misaio Excuritios I e
MasaGrasa 40 [ 40 & 80 00 160 220 280 340 400 460 520 %
Corporal I N |

Analisis de Obesidad
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El Porcentaje de Grasa Corporal habia
disminuido gracias al ejercicio fisico de fuerza
y al uso de la escaladora del gimnasio, asi como
el seguimiento de la dieta sugerida por el nutri-
cionista. Sin embargo, a pesar del esfuerzo en
los ejercicios de pesas aumentaba poco la masa
musculoesquelética. Por ello, el nutricionista au-
mento las kilocalorias para consumir en la dieta
y me recomendd tomar suplementos alimenti-
cios como creatina monohidratada y proteina de
origen vegetal. Asimismo, decidi contratar los
servicios de un entrenador personalizado con el
objetivo de que me guiara para alcanzar otro ob-
jetivo: aumentar la masa muscular.

Cabe senalar que mi tipo de cuerpo es ec-
tomorfo, es decir, delgado, con un metabolismo
rapido y dificultad para construir musculo, a di-
ferencia de otros tipos de cuerpos.

Durante el siguiente afio (junio de 2023 a
junio 2024) los ejercicios de fuerza se intensifi-
caron bajo la guia del entrenador personalizado
quien conocia mi condicion médica.
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Asimismo, seguia la dieta recomendada
por el nutricionista (incluyendo el consumo de
dos litros de agua al dia), asi como la ingesta de
suplementos alimenticios (creatina y proteina
vegetal), a fin de ayudar a crecer mi masa mus-
culoesquelética, por lo que el ejercicio aerdbico
fue en menor medida (caminadora y/o escala-
dora). Enseguida presento los cuadros con los
resultados del examen de Bioempedancia Mul-
tifrecuencia que me realic€ en junio de 2024:

Anilisis de Composicion Corporal

Cantidad total de agua en el cuerpo Agua Corporal Total (L) 423 ( 370~452 )
Para producir los muisculos Proteinas (kg) 11.5( 99121 )
Para fortalecer los huesos Minerales (kg) 3.83( 343-419 )
Para almacenar el exceso de energia Masa Grasa Corporal  kg) 11.9 ¢ 7.9~158 ]
La suma de lo anterior Peso tka) 69.5( S60-757 )

An:lisis de Musculo-Grasa

190 115 130 145 180 1¥5 180 205 %
Fese (59) | e ) £
MME  (kg) 100 110 120 130 140 150 180 w0 %
[ ———- 326
Masa Grasa (kg) 1o 230 260 0 400 450 S20 %
Corporal ___- 11.9

Amnilisis de Obesidad

220 250 300 35.0 40.0 450 50.0 £5.0

IMC 10
e s oo (KGHATY) ———- 232

PGC (%) 5 00 150 20D 250 300 350 400 450 500
Prrtargs en GevenCoepors B — e 172
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Los resultados fueron favorables en cuan-
to al aumento de la masa musculoesquelética
y aunque también hubo un aumento en el por-
centaje de grasa corporal se mantenia en niveles
normales. Los suplementos alimenticios como
la proteina vegetal y la creatina* contribuyeron
a un mejor rendimiento en el entrenamiento con
pesas, asi como el aumento gradual del consu-
mo de kilocalorias indicado en las dietas que el
nutricionista me proporcionaba cada mes.

Cabe senalar que los resultados mensua-
les en los tres afos que llevo con el ejerci-
cio fisico y la dieta equilibrada no han sido
lineales, es decir, existen altibajos en relacion
con el agua corporal total, la masa musculoes-

* “La creatina es un compuesto derivado de tres aminodaci-
dos. Se encuentra principalmente en los musculos del cuer-
po y en el cerebro. La mayoria de las personas obtienen la
creatina de los mariscos y las carnes rojas, aunque a niveles
mucho menores que los que se encuentran en suplementos
de creatina artificiales. El higado, el pancreas y los rifiones
también pueden producir, aproximadamente, 1 gramo de
creatina por dia”. (“Creatina”, Mayo Clinic [en linea]: ht-
tps://www.mayoclinic.org/es/drugs-supplements-creatine/
art-20347591. Fecha de consulta 23 de marzo de 2025).
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quelética y el porcentaje de grasa corporal, los
cuales en ocasiones disminuyen, se mantienen
0 aumentan.

A pesar de dichos altibajos, que pue-
den llegar a desmoralizar, no ha disminuido
la motivacion por continuar con el ejercicio
fisico porque me he dado cuenta de que la
constancia y el esfuerzo tienen resultados po-
sitivos para prevenir enfermedades y cuidar
mi salud emocional.

Asimismo, ¢l consumo de carbohidratos
refinados es nulo ya que el tratamiento dermato-
l6gico me lo impedia de cierta manera, pues su
consumo influye en la aparicidon de acné. La der-
matologa me sefialdé que los alimentos con alto
indice glucémico como los azlcares y granos
refinados pueden provocar picos de insulina, lo
que aumenta la produccion de sebo y exacerba
el acné.

6. En el periodo de junio de 2024 a junio de

2025 cambi¢ de entrenador personalizado,
quien al conocer mi condicion médica y los ob-
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jetivos de los entrenamientos (control de los ni-
veles de glucosa y aumento de masa muscular)
ha disefiado diversas rutinas para lograr dichos
propositos. Asimismo, sigo asistiendo a las citas
mensuales con el nutricionista para realizar los
examenes de Bioempedancia Multifrecuencia y
para asignarme las dietas correspondientes.

Cabe senalar que en los primeros meses
del periodo antes mencionado tuve un ligero
incremento en la masa muscular y un impor-
tante control del porcentaje de grasa corporal.
Sin embargo, los meses posteriores presenté un
“estancamiento” con respecto al aumento de la
masa muscular.

Lo anterior debido al poco consumo de
carbohidratos complejos (cereales integrales,
verduras con almidon, legumbres) ya que prio-
rizaba la ingesta de alimentos ricos en proteinas.
Sin embargo, desconocia que los carbohidratos
complejos ofrecen energia sostenida, es decir,
energia que se mantiene estable y constante a lo
largo del tiempo lo cual permite el aumento de
la masa muscular.
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Por la intensidad de los ejercicios de fuer-
za al cargar el peso maximo que se puede levan-
tar de 8 a 10 repeticiones en diversos ejercicios
y el poco consumo de carbohidratos complejos
provoco que mis niveles de energia tuvieran al-
tibajos y con ello imposibilitarme cargar un peso
superior e incluso el mismo, pues me agotaba
muy rapido y podia arriesgarme a sufrir alguna
lesion.

Ante dicha situacidén el entrenador per-
sonalizado me sugirid6 consumir por tres meses
una porcion y media de suplemento de “ganador
de masa”, el cual cada porcion contiene 1250
calorias para promover un superavit caldrico a
fin de lograr un aumento de peso y desarrollo
muscular; asimismo, 50 gramos de proteina que
promueve el desarrollo y recuperacion muscu-
lar, 253 gramos de carbohidratos los cuales ayu-
dan a reforzar la potencia de los entrenamientos
intensos, entre otros nutrientes.

De 1gual modo el entrenador me propuso
tomar previamente al entrenamiento un suple-
mento de “pre-entreno” que contiene vitaminas
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B, aminodcidos y minerales esenciales, a fin de
obtener mayor energia.

A partir de mayo de 2025 hasta el momen-
to que escribo estas lineas (junio de 2025) he
seguido las sugerencias del entrenador sobre el
consumo del ganador de masa y el pre-entreno,
lo cual me ha ayudado en el incremento de la
masa muscular y la obtencion de energia para
realizar las rutinas de ejercicio de fuerza aumen-
tando progresivamente el peso. Presento ense-
guida los resultados del examen de Bioimpe-
dancia Multifrecuencia que me realicé en junio

de 2025:
Anilisis de Composicion Corporal
Cantidad total de agua en el cuerpo Agua Corporal Total (L) 43 4( 370~452 )
Para producir los misculos Proteinas (ka) 11.8( 9.9~121 )
Para fortalecer los huesos Minerales (kg 396 (¢ 3.43~419
Para almacenar el exceso de energia Masa Grasa Corporal  xg) 16.3 ¢ 7.9~158 )
La suma de lo anterior Peso (kg) TE.B({ 5B0~757 )

Analisis de Misculo-Grasa

Peso (ka) 55 70 EBS 100 115 130 145 60 175 130 205 %
. I e 75 5

MME (ka) 0 80 =0 100 110 120 130 14D 150 150 170 %

e e Bt I N e 33 7

Masa Grasa kg) 40 50 B0 100 160 220 250 30 400 450 520 %

Corporal . L ——————— [

Analisis de Obesidad

MC ki) [iBD 0 i85 22a  z=n  3ip 3Sn 2 #fn =0 sio
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Como puede observarse los resultados
muestran un considerable aumento de la masa
muscular, asi como un ligero incremento del
porcentaje de la grasa corporal, ello debido en
gran medida por el superavit caldrico con ayuda
del suplemento de ganador de masa y las rutinas
de ejercicio fisico con pesas con un enfoque en
el volumen (series y repeticiones) con alta in-
tensidad.

Es importante sefialar que me realicé una
Biometria hematica y una Quimica sanguinea de
30 elementos a fin de conocer el funcionamien-
to de los 6rganos y sistemas de mi cuerpo por
el superavit caldrico que estoy realizando. Los
resultados senalaron que los niveles de glucosa
se mantienen dentro de los parametros clinicos,
lo cual es una excelente noticia; sin embargo, el
colesterol total y los triglicéridos se encuentran
ligeramente elevados.

El nutricionista al conocer los resultados
sefialados me comentd que son normales esos
niveles por la ingesta del suplemento de gana-
dor de masa, pero que debo tener cuidado en no
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consumir alimentos ultraprocesados y elevados
en grasas saturadas, a fin de evitar que se incre-
menten los niveles de colesterol y triglicéridos.
Asimismo, continio con el entrenamiento de
fuerza y el ejercicio aerobico.

Al término del proceso de volumen podré
suspender el consumo del ganador de masa y se
cambiaran las rutinas para una etapa de defini-
cion, lo cual seguramente estabilizardn mis ni-
veles de colesterol y triglicéridos.

Cabe senalar que el 26 de junio de 2025,
por recomendacion del Dr. Ratl Rojas Soriano,
me realicé un electrocardiograma en reposo a
fin de conocer el funcionamiento de mi sistema
cardiovascular. Los resultados indicaron que en
el momento en que se hizo el estudio tenia bra-
dicardia sinusal* con una frecuencia cardiaca

* “El corazon de un adulto en reposo normalmente tiene una
frecuencia cardiaca entre 60 y 100 pulsaciones por minuto.
La bradicardia es un descenso en la frecuencia cardiaca, lo
que significa que el corazon late de forma lenta, a menos de
60 latidos por minuto. Esta disminucion del ritmo cardiaco
puede presentarse por circunstancias fisiolégicas normales y
no siempre implica enfermedad. Sin embargo, hay casos en
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de 42 latidos por minuto, es decir, menor a la
frecuencia cardiaca normal que oscila en perso-
nas adultas entre 60 y 100 latidos por minuto.
El resto del estudio se encuentra dentro de los
parametros normales.

Diversas paginas de medicina del depor-
te sefialan que esa condicion cardiovascular es
benigna para personas jovenes y deportistas, por
lo cual no representa un mayor riesgo a mi siste-
ma cardiovascular gracias al ejercicio aerdbico
y anaerobico en el gimnasio.

7. Sin duda alguna la practica deportiva, a
través del entrenamiento de fuerza en el gim-
nasio, me ha permitido desarrollar una cul-
tura de salud, médica y alimentaria, pues ha
sido primordial para el control y/o reversion
de la prediabetes, junto con el tratamiento

los que se manifiestan sintomas que pueden ser indicadores
de una enfermedad cardiaca y requieren tratamiento o ma-
nejo médico”. (“Bradicardia: ;cudndo es normal y cuando
no?”, 20 de agosto de 2021, Fundacion Clinica Shaio [en
linea]: https://www.shaio.org/bradicardia. Fecha de consul-
ta 30 de junio de 2025).
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médico con metformina de 500 gr diarios por
la noche.

Por otro lado, la constancia, la técnica
adecuada y el enfoque progresivo en el entre-
namiento de fuerza me ha permitido desarrollar
una disciplina para obtener resultados efectivos
en cuanto el aumento de la capacidad de los
musculos para generar fuerza, el control de mis
niveles de glucosa, y evitar lesiones.

El descanso es un aspecto primordial en
la recuperacion muscular y para evitar el sobre
entrenamiento, el cual puede llevar a un rendi-
miento disminuido, fatiga persistente, mayor
riesgo a lesiones, y problemas emocionales (es-
trés, irritabilidad, ansiedad, pérdida de la moti-
vacion).

La actividad fisica también ha contri-
buido en mejorar mi autoestima, como un
complemento de la terapia psicoldgica, pues
ademas de poder observar los cambios fisicos
como el aumento de la masa muscular y la re-
sistencia cardiovascular, ha mejorado mi esta-
do de animo.
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Por ultimo, agradezco al Dr. Radl Rojas
Soriano el espacio para compartir mi experien-
cia en el control de la prediabetes a través del
entrenamiento de fuerza en el gimnasio, a fin
de que sirva para promover la actividad fisi-
ca como elemento fundamental para mejorar
la salud fisica y emocional. Asimismo, estoy
especialmente agradecido con el doctor Rojas
Soriano por su constante apoyo con sus suge-
rencias y motivaciones para seguir en mi em-
pefio por mejorar mi salud fisica y emocional.

Carlos Alberto Martinez Islas
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La constancia en la practica deportiva y al realizar
ejercicio de modo regular —que no necesariamente
tiene que ser en un gimnasio—, junto con factores
como la dieta saludable, la cultura médica, el
desarrollo de espacios de convivencia sanos para la
salud mental-emocional, entre otros, son esenciales
en la promocion de la salud y en nuestro bienestar
que a corto, mediano y largo plazo nos ayuda a
enfrentar las diversas situaciones de la vida cotidiana
de una mejor manera, tal como lo describo en el
presente libro.

En otras palabras, es necesario desarrollar
cultura para la salud que significa “conocer aquellas
situaciones sociales y factores del ambiente fisico que
pueden afectar negativa o positivamente la salud
fisica y mental-emocional. Lo anterior implica
mantener un interés permanente por adquirir
conocimientos objetivos y precisos sobre la salud-
enfermedad, consultando de manera critica las
diversas fuentes de informacion”. (Rail Rojas
Soriano, Investigacion-accion en el deporte, nutricion
y salud. Un experimento con dieta vegetariana
(vegana) 2008-2014, p. 37).

PLAZAY VALDES
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