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Efeitos do Exercicio Fisico Durante o Tratamento Oncoldgico Quimioterapico em Pacientes Adultos
Effects of Physical Exercise During Oncological Chemotherapy Treatment in Adult Patients

RESUMO

Objetivo: analisar, por meio das evidéncias disponiveis, os efeitos do exercicio fisico durante o tratamento quimioterapico em
adultos com cancer. Método: trata-se de uma revisao integrativa que reuniu evidéncias recentes sobre o tema em busca realizada
na base de dados PubMed via Biblioteca Virtual em Saude, por dois pesquisadores de forma independente. Resultados: foram
incluidos 12 estudos publicados entre 2019 e 2025, majoritariamente ensaios clinicos randomizados conduzidos em paises de alta
renda. As intervengbes analisadas, que envolveram exercicios aerébicos, resistidos e combinados em ambientes supervisionados ou
domiciliares, demonstraram boa adesao e seguranca, resultando em melhor tolerancia ao tratamento, reducdo da fadiga, preservacao
da funcionalidade e melhora do bem-estar psicolégico. Conclusao: a prética de exercicios deve ser incorporada de forma sistematica
ao cuidado oncoldgico, por meio de programas personalizados e supervisionados, devido aos seus beneficios clinicos e psicossociais.
DESCRITORES: Exercicio fisico; Antineoplasicos; Cancer.

ABSTRACT

Objective: To analyze, through available evidence, the effects of physical exercise during chemotherapy treatment in adults with
cancer. Method: This is an integrative review that gathered recent evidence on the subject through a search conducted in the
PubMed database via the Virtual Health Library by two independent researchers. Results: Twelve studies published between 2019
and 2025 were included, mostly randomized clinical trials conducted in high-income countries. The analyzed interventions, which
involved aerobic, resistance, and combined exercises in supervised or home-based settings, demonstrated good adherence and
safety, resulting in better treatment tolerance, fatigue reduction, preservation of functionality, and improved psychological well-
being. Conclusion: Physical exercise should be systematically incorporated into oncological care through personalized and supervised
programs, due to its clinical and psychosocial benefits.

DESCRIPTORS: Physical exercise; Antineoplastic agents; Cancer.

RESUMEN

Objetivo: Analizar, a través de las evidencias disponibles, los efectos del ejercicio fisico durante el tratamiento quimioterapico en
adultos con cancer. Método: Se trata de una revision integradora que reunié evidencias recientes sobre el tema mediante una busqueda
realizada en la base de datos PubMed a través de la Biblioteca Virtual en Salud, por dos investigadores de forma independiente.
Resultados: Se incluyeron 12 estudios publicados entre 2019 y 2025, mayoritariamente ensayos clinicos aleatorizados realizados
en paises de altos ingresos. Las intervenciones analizadas, que involucraron ejercicios aerébicos, de resistencia y combinados en
entornos supervisados o domiciliarios, demostraron buena adherencia y seguridad, resultando en una mejor tolerancia al tratamiento,
reduccién de la fatiga, preservacién de la funcionalidad y mejora del bienestar psicolégico. Conclusion: La practica de ejercicios debe
incorporarse de forma sistematica al cuidado oncolégico, mediante programas personalizados y supervisados, debido a sus beneficios
clinicos y psicosociales.

DESCRIPTORES: Ejercicio fisico; Antineoplasicos; Cancer.
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INTRODUCCION

| cancer es el principal problema de
salud publica en el mundo, figurando
como una de las principales causas
de muerte y, en consecuencia, uno de los
principales obstaculos para el aumento de
la esperanza de vida" . El envejecimiento,
los cambios de comportamiento y del en-
torno, incluidos los cambios estructurales,
que repercuten en la movilidad, el e | ocio,

Revista Nursing,

la dieta y la exposicién a contaminantes
ambientales, favorecen el aumento de la
incidencia y la mortalidad por cancer® .
En Brasil, el cancer es una de las prin-
cipales causas de la alteracién del perfil de
enfermedades de la poblacion® . Se estima
que, para cada afio del trienio 2026-2028,
surgiran 781 000 nuevos casos de cancer
en Brasil, siendo los de mayor inciden-
cia los de mama, préstata, colon y recto,
pulmén y estémago, con la excepcion del
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cancer de piel no melanoma® . Esta pato-
logfa puede tratarse con quimioterapia, ra-
dioterapia o procedimientos quirtrgicos® .

La quimioterapia destaca entre las di-
versas opciones de tratamiento antineo-
plasico y consiste en el uso de sustancias
quimicas que interfieren en el ciclo repro-
ductivo de las células; puede aplicarse de
forma aislada (monoquimioterapia) o en
combinacién (poliquimioterapia), con el
objetivo de tratar de forma sistémica las
neoplasias malignas® .

Los farmacos antineopldsicos actdian
de forma indiscriminada sobre las células
neopldsicas y las normales, lo que puede
provocar efectos adversos, cuya frecuencia
e intensidad varfan® . Segin la literatura,
los efectos adversos pueden dividirse en
hematolégicos y no hematoldgicos. Algu-
nos son tan nocivos que pueden indicar la
interrupcién del tratamiento o incluso pro-
vocar la muerte del paciente y, por ello, de-
ben detectarse y tratarse lo antes posible® .

La fatiga se considera el sintoma mds
frecuente en el paciente oncolégico”
Puede definirse como una sensacién per-
sistente y subjetiva de cansancio® . Su etio-
logia y mantenimiento estan relacionados
con mdiltiples factores vinculados al trata-
miento y a la propia enfermedad® .

Ademas de la fatiga, los pacientes on-
coldgicos pueden presentar signos y sin-
tomas como dolor, limitacién funcional e
impactos psicolégicos que comprometen
la calidad de vida. Para aliviar estos sig-
nos y sintomas, el ejercicio fisico se pre-
senta como un buen aliado, mejorando
la calidad de vida en los aspectos fisico,
emocional, psicoldgico, social y espiritual,
ademds de ayudar a conciliar el suefio y
reducir la fatiga” .

Cabe destacar que el ejercicio fisico
se define como la practica regular, plani-
ficada, estructurada y repetida de actividad
fisica, con el objetivo de mejorar la con-
dicién fisica del individuo, teniendo en
cuenta pardmetros como la intensidad, el
volumen, la frecuencia y los tipos de mo-
dalidades deportivas® .

El ejercicio fisico puede considerarse el
estandar de referencia no solo en la rehabi-
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litacion fisica, sino también en el bienestar
psicolégico y la calidad de vida, ya que
existe una relacion entre el estilo de vida y
la supervivencia tras el diagnéstico de can-
cer” . La practica de actividad fisica es una
de las principales recomendaciones para
evitar la aparicién de enfermedades créni-
co-degenerativas. Sin embargo, se estima
que la inactividad fisica afecta aproxima-
damente al 75 % de la poblacién mundial,
siendo mds prevalente entre las mujeres y
estando relacionada con la clase socioeco-
némica y la raza/etnia® .

Una reciente revision sistematica con
metaanalisis puso de manifiesto que el
entrenamiento aerébico, de fuerza o com-
binado, bien planificado, orientado y su-
pervisado, tiene un impacto positivo en pa-
cientes con cancer en estadio avanzado®
. La participacién en programas de entre-
namiento aerébico y de fuerza conduce a
un aumento de la masa muscular y mejora
la fatiga y la disnea, la calidad de vida y
la autonomia de los pacientes, asi como la
calidad y la cantidad del suefio® .

En vista de lo anterior, se observa que
el ejercicio fisico se ha revelado como una
estrategia prometedora en el manejo de los
efectos adversos del tratamiento oncolé-
gico, especialmente de la quimioterapia,
contribuyendo a la mejora de la aptitud
fisica, el bienestar psicoldgico y la cali-
dad de vida de los pacientes. Teniendo en
cuenta la relevancia de este tema para la
practica clinica y la promocion de la salud,
el objetivo de este estudio es analizar, me-
diante una revisién integrativa de la litera-
tura, cuales son los efectos del ejercicio fi-
sico durante el tratamiento oncolégico con
quimioterapia en pacientes adultos.

METODO

Se trata de una revisién integrativa de
la literatura, método que permite la sintesis
y el andlisis critico de los conocimientos
cientificos disponibles sobre un tema de-
terminado, de forma sistemdtica y amplia,
con vistas a la incorporacién de las eviden-
cias en la practica asistencial y a la identifi-
cacién de lagunas en el conocimiento que
orienten futuras investigaciones"® .

La revisién integrativa se llevé a cabo
siguiendo las seis etapas propuestas por
Souza y colaboradores"” :

1.  Identificacién del tema y for-

mulacién de la pregunta guia;

2.  Establecimiento de los crite-

rios de inclusién y exclusién de los

estudios;

3. Definicién de la informacién

que se extraera y categorizacién de

los estudios;

4. Evaluaciéon metodolégica de

los estudios incluidos;

5. Interpretacion de los resulta-

dosy

6.  Presentacion de la revisién y

sintesis de los conocimientos.

En la primera etapa, se definié la si-
guiente pregunta gufa: ;Cudles son los
efectos del ejercicio fisico durante el trata-
miento oncoldgico con quimioterapia en
adultos?

Para orientar la formulacién de la pre-
gunta y el proceso de busqueda, se utilizé
la estrategia PICO, compuesta por los ele-
mentos sefalados en el cuadro 1:

Cuadro 1 - Descripcion de la estrategia PICO — Belo Horizonte, MG, Brasil, 2025.

Elemento

Descripcion

P (Poblacion)

Adultos con cancer

| (Intervencion)

Ejercicio fisico

C (Comparacion)

No aplicable

0 (Resultado)

Efectos del ejercicio fisico en pacientes adultos sometidos a quimioterapia antineopldsica

Fuente: elaborado por los autores para los fines de este estudio.
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La bisqueda bibliografica se realizé
en la base de datos electrénica PubMed
a través de la Biblioteca Virtual en Salud
(BVS). Se utilizaron los descriptores con-
trolados combinados mediante los opera-
dores booleanos AND y OR, de acuerdo
con la siguiente estrategia de blsqueda:
(«Neoplasias» OR cancer OR oncolo-
gia) AND («Entrenamiento de fuerza»
OR «Ejercicio con resistencia» OR «Re-
sistencia muscular» OR musculacion OR
«strength training» OR «resistance trai-
ning» OR «weight training» OR «resistan-
ce exercise»)) AND («Adulto» OR adult)
AND («Quimioterapia» OR «Quimiotera-
pia antineopldsica» OR quimioterapéuti-
co OR chemotherapy OR «antineoplastic
agents»).

Para la composicion de la muestra,
se incluyeron articulos disponibles en
su totalidad de forma gratuita, publica-
dos en portugués, inglés o espafol, que
abordaran los efectos del ejercicio fisico
durante el tratamiento oncoldgico con
quimioterapia en pacientes adultos, sin
restricciones en cuanto al disefo meto-
dolégico, siempre que presentaran resul-
tados relacionados con resultados fisicos,
funcionales o psicosociales.

Se excluyeron los estudios que abor-
daran exclusivamente poblaciones pedia-
tricas o pacientes en fase de cuidados pa-
liativos sin tratamiento quimioterapéutico
activo.

La seleccién de los estudios se Ilevé a
cabo en dos etapas: lectura de los titulos y
resimenes, seguida de la lectura del texto
completo, siguiendo los criterios previa-
mente definidos.

Para la extraccion y organizacién de
los datos, se utilizé un instrumento ela-
borado por los autores, que contenia las
siguientes variables: identificacion del es-
tudio (titulo, autores, afio y pais), disefio
metodoldgico y principales resultados.

Por dltimo, los resultados se presen-
taron de forma descriptiva con la sintesis
de los hallazgos agrupados en categorias
tematicas, lo que permitié identificar la
evidencia existente sobre los efectos del
ejercicio fisico durante el tratamiento on-
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colégico con quimioterapia y sus impli-
caciones para la practica clinica y para
futuras investigaciones.

RESULTADOS

El proceso de seleccién de los estu-
dios se muestra en el diagrama de flujo
de muestreo, la figura 1. Inicialmente, se
identificaron 101 registros en la base de

datos. Tras la seleccién de titulos y resu-
menes, se excluyeron 69 publicaciones
por no cumplir los criterios de inclusion.
De las 32 publicaciones que se mantuvie-
ron para su lectura completa, una no se
pudo recuperar y 19 se excluyeron tras
la evaluacion del texto completo. Asi, 12
estudios conformaron la muestra final de
la revision bibliogréfica.

Figura 1 — Diagrama de flujo de seleccion de publicaciones — Belo Horizonte,

MG, Brasil, 2025.
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Fuente: elaborado por los autores para los fines de este estudio.
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Los estudios incluidos se publicaron
entre 2019 y 2025, con predominio de
trabajos publicados en los dltimos dos
anos, lo que demuestra el caracter emer-
gente y actual de la tematica. Las publi-
caciones se concentraron en paises de
ingresos altos, a saber: Estados Unidos
(33,3 %), Paises Bajos (16,7 %), Suecia
(16,7 %), Alemania (16,7 %), Espana (8,3
%) y Canada (8,3 %).

En cuanto al tipo de estudio, se ob-
servé un predominio de ensayos clinicos
aleatorizados y controlados, que repre-
sentan el disefio mas frecuente y sélido
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entre los trabajos analizados.

Los estudios abordaron interven-
ciones relacionadas con la practica de
ejercicio fisico supervisado o en el ho-
gar durante la quimioterapia, destacando
beneficios como la mejora de la fuerza
muscular, el mantenimiento de la masa
magra, la reduccién de la fatiga, una me-
jor tolerancia al tratamiento y efectos po-
sitivos en la calidad de vida. En algunos
casos, como en los ensayos a largo pla-
zo, se observd que los efectos positivos
tienden a disminuir tras la interrupcion de

la intervencion, lo que refuerza la nece-

sidad de la continuidad de los programas
de ejercicio fisico.

En general, los resultados sintetizados
evidencian la viabilidad, la seguridad y
los beneficios clinicos de las intervencio-
nes basadas en el ejercicio fisico en di-
ferentes tipos de cancer y contextos tera-
péuticos, aunque las muestras reducidas
y la heterogeneidad metodoldgica limitan
la generalizacién de los hallazgos. A con-
tinuacion, la tabla 1 presenta la caracteri-
zacion de las publicaciones incluidas en
el estudio.

Tabla 1 — Caracterizacion de los estudios incluidos en la revision bibliografica. Belo Horizonte, MG, Brasil, 2026.

Autores Titulo Afo/Pais Tipo de estudio Principales resultados
Estudios identificados mediante blsquedas en bases de datos
Experiencias de pacientes con cancer colorrectal 2025/ . - Se observd una mejora en la aptitud fisica y el
. - ) o ; Estudio cualitativo . . S
Brouwer, et al. metastésico que participan en una intervencion de Paises exploratorio bienestar mental de los pacientes, lo que facilitd las
ejercicio supervisado durante la quimioterapia Bajos P ’ actividades diarias y la tolerancia al tratamiento.
Ejercicio de resistencia combinado con suplemen-
Gonzalo-Encabo tacion proteica para la masa muscular esquelética 2025/ | Ensayo clinico piloto | Ambos grupos que realizaron ejercicio presentaron
et al " | en personas con cancer de pancreas sometidas a Estados aleatorizado y con- mejoras en la funcion fisica y en los pardmetros
’ quimioterapia neoadyuvante: Protocolo de estudio Unidos trolado. psicosociales.
para el ensayo REBUILD
Cambios en el rendimiento muscular en adultos o
) S o 2025/ P Las personas mayores con neoplasias mieloides mos-
. mayores con neoplasias mieloides que participaron Ensayo clinico piloto . S
Battaglia, et al. . 9 - L Estados traron mejoras significativas en la fuerza muscular,
en una intervencion de ejercicios de salud mévil . de un solo grupo. . o o :
o Unidos incluso con ejercicios de baja intensidad.
(mHealth): un estudio piloto de un solo grupo.
Eficacia de un programa de prehabilitacion basado La prehabilitacion con marcha noérdica, entrenamien-
en la educacion y el ejercicio en pacientes con cancer -~ to de resistencia y educacion terapéutica mantuvo
: S . 2024/ | Ensayo clinico aleato- - Lo .
Alvarez, et al. de mama que reciben quimioterapia neoadyuvante - : la funcion del brazo antes de la cirugia, mejoré la
L - Espafia rizado. . . - g .
(PREQptimize) en los resultados funcionales: un capacidad funcional y la actividad fisica, y redujo la
ensayo clinico aleatorizado fatiga relacionada con el cancer.
" Los pacientes con una funcion fisica basal mas
) ) . g 2024/ | Ensayo clinico aleato- : ) A
Efecto del entrenamiento de resistencia en la funcion . o comprometida obtuvieron beneficios significativos
Brown, et al. - L . ) Estados | rizado, multicéntrico y : )
fisica durante la quimioterapia en el cancer de colon . con el entrenamiento, lo que sugiere que son la
Unidos controlado. S .
subpoblacion mas receptiva.
Cinco afios después del ensayo OptiTrain, no se
Seguimiento de cinco afios del ensayo OptiTrain " observaron diferencias significativas en la fatiga
. Y . Ensayo clinico pros- . ) )
Anandavadivelan, |  sobre resistencia simultdnea y entrenamiento por 2024/ . . relacionada con el cancer, lo que sugiere que los
: . B . . . pectivo, aleatorizado y . %
etal. intervalos de alta intensidad durante la quimioterapia |  Suecia controlado beneficios son de corta duracion. Estos hallazgos re-
en pacientes con cancer de mama saltan la necesidad de mantener una actividad fisica
continua para obtener beneficios duraderos.
P-move: un ensayo clinico aleatorizado sobre ejerci- o . -
. . . . ; - El ejercicio fisico se mostrd seguro y beneficioso para
) Cio en pacientes con cancer de pancreas o de las vias | 2024/ | Ensayo clinico aleato- ) . . :
Lazzari, et al. - - o ; ) : los pacientes con cancer de pancreas o de las vias
biliares avanzado (CBP) que reciben quimioterapia | Alemania | rizado, controlado. , : o :
s . . biliares avanzado en tratamiento con quimioterapia.
mas alla de la primera linea
Evaluacion del impacto del entrenamiento de . . L
) ; . . . o El entrenamiento de resistencia mejor la fuerza
q resistencia progresivo y adaptativo supervisadoen la | 2024/ | Ensayo clinico contro- . . .
Frissed, et al. ) ! ’ ) ) . muscular y la calidad de vida. El entrenamiento pro-
fuerzay la calidad de vida de pacientes con cancer de | Alemania | lado no aleatorizado . . ) .
L e . gresivo adaptativo resulté seguro y bien tolerado.
mama durante la quimioterapia: el estudio VALESCO
Avances en el informe sobre la adherencia al entre- . El estudio demostr¢ la viabilidad de los programas
) A ) e 2024/ | Ensayo clinico aleato- ) . .
Campbell, et al. | namiento de resistencia en un ensayo clinico durante . . o de entrenamiento de resistencia en el hogar durante
- . . Canadd | rizado multicéntrico. - . .
la quimioterapia adyuvante para el cancer de colon la quimioterapia para el cancer de colon.
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Sintomas como dolor, tristeza, ansiedad, entumeci-
Sintomas relacionados con la quimioterapia y adhe- | 2024/ miento y dificultades de memoria durante la semana
Wang etal. | rencia al ejercicio en pacientes de edad avanzada con | Estados | Ensayo clinico piloto. | anterior se asociaron con una menor adherencia
neoplasias mieloides Unidos al ejercicio en personas mayores con neoplasias
mieloides en tratamiento con quimioterapia.
Propiedades contractiles musculares de pacientes con | 2020/ Ensayo clinico piloto | La intervencién con ejercicios combinados presentd
Buffart, et al. céncer que reciben quimioterapia: evaluacién de la Paises aleatorizado y con- un efecto potencialmente positivo al aumentar la
viabilidad y los efectos del ejercicio Bajos trolado. tasa de desarrollo de la fuerza y reducir la fatiga.
TS . . No se observaron cambios en la tasa de finalizacion
Efectos del ejercicio al finalizar la quimioterapia - L . ) -
TN . g 2019/ | Ensayo clinico aleato- | de la quimioterapia, pero se redujeron las hospitali-
Bolam, et al. y tasas de hospitalizacion: el estudio OptiTrain en ’ . ) g
. Suecia rizado y controlado | zaciones y se demostraron beneficios en la fuerza y
cancer de mama
la masa muscular.

Fuente: Datos de la investigacion, 2026.

DISCUSION

Los estudios analizados refuerzan la
importancia del ejercicio fisico como par-
te importante de la atencién oncoldgica,
poniendo de manifiesto beneficios en dife-
rentes dimensiones fisicas y psicosociales.
En general, las intervenciones resultaron
seguras y viables, incluso en escenarios de
tratamiento activo o en estadios avanzados
de la enfermedad, lo que destaca el poten-
cial del ejercicio para mejorar la calidad de
vida y reducir los efectos adversos de la te-
rapia antineopldsica.

En uno de los estudios, los pacientes
informaron de una mejora significativa en
la aptitud fisica, lo que facilité la realiza-
cion de las actividades diarias y aumentd
la tolerancia al tratamiento!"" . También se
observé una mejora del bienestar mental y
la intencién de mantener la practica regular
de ejercicio tras finalizar la intervencion,
especialmente cuando los programas se
adaptaron a las toxicidades y se realizaron
en el domicilio, lo que favorecié la adhe-
rencia y reforzd la importancia de la perso-
nalizacion de las prescripciones! .

De manera similar, otra investigacién
demostré que la intervencién domiciliaria
con ejercicios de resistencia supervisados
virtualmente fue viable y obtuvo una adhe-
rencia superior al 70 %, asociandose con la
preservacién de la masa muscular esquelé-
tica, la mejora de | , los biomarcadores
plasmaticos y las medidas psicosociales, lo
que confirma el papel del ejercicio supervi-
sado en el mantenimiento de la integridad
fisica y emocional de los pacientes!'? .

Entre las personas mayores con neo-
plasias mieloides, se observé un aumento
significativo de la fuerza muscular, espe-
cialmente en los movimientos de las extre-
midades superiores e inferiores, con un ren-
dimiento similar al de las personas mayores
sanas™ . Estos hallazgos indican que inclu-
so los programas de baja intensidad pueden
aportar beneficios relevantes en esta pobla-
cion, ademas de destacar la viabilidad y la
seguridad de las intervenciones de salud
movil. Sin embargo, el estudio también
hace hincapié en la necesidad de un mayor
apoyo para superar las barreras de adheren-
cia 'y ejecucién de los ejercicios™ .

Por otro lado, aunque el ejercicio es
ampliamente reconocido por sus efectos
protectores, un programa de actividad de
moderada a intensa no mostré un impac-
to significativo en la integridad de la sus-
tancia blanca cerebral en mujeres tratadas
por cancer de mama, lo que sugiere que
la fatiga y otras variables clinicas pueden
modular la respuesta neurofisioldgica al
ejercicio .

Las intervenciones basadas en la mar-
cha, la resistencia y la educacién terapéuti-
ca han presentado resultados prometedores
en pacientes oncolégicos. La alta adhe-
rencia y la ausencia de eventos adversos
refuerzan la seguridad de la intervencién,
aunque los efectos observados se disiparon
al cabo de un mes, lo que indica la impor-
tancia de las estrategias de mantenimiento
para prolongar los beneficios"® .

Corroborando estos hallazgos, una revi-
sién destaco que diferentes modalidades de
ejercicio —aerdbico, de resistencia y ejer-
cicios que combinaban actividades para

Revista Nursing,

la mente y el cuerpo— pueden atenuar los
déficits cognitivos posquimioterapia, aun-
que la heterogeneidad metodoldgica ain
limita la comprensién de los mecanismos
implicados"® .

Los datos también sugieren que los pa-
cientes con una funcién fisica mas compro-
metida al inicio del tratamiento quimiotera-
péutico son los que mds se benefician de la
implementacién de programas de ejercicio
fisico, lo que refuerza el potencial del ejer-
cicio como herramienta terapéutica dirigi-
da a los grupos de mayor vulnerabilidad"”
. A pesar de la buena adherencia, el ejerci-
cio en el hogar con mancuernas ajustables
resulté insuficiente para promover mejoras
funcionales amplias, lo que indica que la
intensidad y la progresion del entrenamien-
to son determinantes para la eficacia de los
programas"” .

En un seguimiento a largo plazo, un
estudio reciente mostré que los efectos po-
sitivos sobre la fatiga no se mantienen tras
cinco anos; sin embargo, se observaron
mejoras sostenidas en la fuerza muscular y
la capacidad cardiorrespiratoria, lo que re-
fuerza la necesidad de mantener de forma
continua la practica fisica para preservar los
beneficios adquiridos'® .

En pacientes con cancer de pancreas
o de las vias biliares avanzado, el ejercicio
fisico se ha demostrado seguro, asociado a
una alta adherencia, mejor funcién fisica,
menor fatiga y reduccién de los eventos ad-
versos relacionados con la quimioterapia®
. Estos hallazgos sugieren que el ejercicio
puede contribuir a resultados clinicos mas
favorables y a una mejor calidad de vida
incluso en contextos de enfermedad avan-
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zada™ .

En pacientes en tratamiento quimiote-
rapéutico para el cancer de mama, el en-
trenamiento de resistencia mostré una me-
jora significativa de la fuerza muscular en
diversas medidas. También se observaron
mejoras en diferentes aspectos de la calidad
de vida relacionada con la salud, incluida
la reduccién de la fatiga, considerandose
el entrenamiento una intervencion segura
y bien tolerada® . Los resultados sugieren
que el entrenamiento adaptativo progresivo
puede ser beneficioso en la terapia adyu-
vante para pacientes con cdncer de mama,
pero se necesitan estudios mds amplios
para individualizar mejor los protocolos®® .

A pesar de las limitaciones impuestas
por la pandemia de COVID-19, los estudios
realizados en entornos domiciliarios confir-
maron la viabilidad de las intervenciones
de resistencia durante la quimioterapia, lo
que refuerza la idea de que factores como
el tipo de quimioterapia y el apoyo conduc-
tual influyen en la adherencia. Se senalé
que el informe detallado de la prescripcién
y el seguimiento de las sesiones era esen-
cial para garantizar la reproducibilidad y
mejorar futuras intervenciones?" .

De manera complementaria, sintomas
como el dolor, la tristeza, el entumecimien-
to y las dificultades cognitivas mostraron
una asociacion negativa con la adherencia
al ejercicio, lo que destaca la importancia
de gestionar estos factores para mantener la
practica y mejorar la calidad de vida de los
pacientes®? .

Un estudio de andlisis de las propieda-
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des contractiles musculares revel6 que los
ejercicios combinados pueden atenuar los
efectos de la quimioterapia sobre la funcién
muscular, especialmente al mejorar la tasa
de desarrollo de la fuerza y reducir la fatiga
percibida® .

Por dltimo, aunque el ejercicio fisico no
aumentd la tasa de finalizacién de la qui-
mioterapia, se asocié con menores tasas de
hospitalizacién y una mejor conservacion
de las plaquetas y las células sanguineas,
lo que sugiere que el mantenimiento de la
masa muscular puede influir positivamente
en la tolerancia al tratamiento®" .

Los resultados muestran que el ejerci-
cio fisico es seguro y dtil durante el trata-
miento oncoldgico, ya que ayuda a reducir
los efectos secundarios y a mejorar la fun-
cién fisica y psicosocial. Sin embargo, las
limitaciones metodolégicas y de adheren-
cia apuntan a la necesidad de protocolos
mds estandarizados y personalizados segin
el tipo y el estadio del cancer.

CONCLUSION

El ejercicio fisico es una intervencién
segura, viable y eficaz para los pacientes
oncoldgicos, que aporta beneficios fisicos
y psicosociales. Los programas de ejercicio,
supervisados o no, ayudan a mantener la
fuerza y la masa muscular, mejoran la capa-
cidad cardiorrespiratoria, reducen la fatiga
y favorecen el bienestar mental durante y
después del tratamiento.

Sin embargo, el anélisis comparativo de
los estudios pone de manifiesto una hetero-
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