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Resumen
El contexto educativo cada vez es mas demandante, los retos se convierten en
desafios sociales, impactando en las emociones y la salud de manera general, el
presente libro surge como una invitacion a pensar desde un espacio escolar
considerando desde una perspectiva mas integral humana. Del aula al movimiento:
Estrategias de Actividad Fisica para el Bienestar Infantil y Docente propone un enfoque
que reconoce el cuerpo, el juego, la actividad fisica desde diferentes contextos como

elementos esenciales para un pleno desarrollo.

Este libro no solamente habla de moverse sino de la forma en que diferentes
contextos se transforman la actividad fisica y la manera en la que la concebimos durante
décadas, es entonces una suma una propuesta que invita a ver como las instituciones
pueden ser un espacio vivo donde se puede aprender a moverse y complementarse en
todos los espacios en donde el cuerpo tiene voz y donde cada paso, cada juego y cada
actividad se pueden convertir en una oportunidad para aprender, crecer y construir un
bienestar colectivo, de tal manera que este libro esta dirigido a todas las personas que
creen que una educacion mas dinamica, saludable y centrada en lo humano puede abrir
caminos y nuevas formas de ensefar, convivir y transformar a la escuela desde el

movimiento.
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Prélogo

Quiero comenzar agradeciendo a los coordinadores la oportunidad para presentar
este libro. Se trata de una obra colectiva que, desde mi punto de vista, nace de la
necesidad muy sentida por estudio e investigacion de tematicas indispensables en el
contexto de la sociedad mexicana y por ende en el Sistema Educativo Mexicano: la salud
y la cultura fisica. Considero que con el firme propdsito de tender puentes entre la teoria
y la accién en el ambito de la actividad fisica Brenda Rocio Rodriguez Vela, José René
Tapia Martinez y Jesus José Gallegos Sanchez, reunen voces diversas pero
complementarias comprometidas con un mismo fin: demostrar como el movimiento
transforma vidas, ya sea en las aulas, en los espacios laborales o en los procesos de

rehabilitacion.

Cada capitulo de este libro es un testimonio de como la actividad fisica, lejos de
ser un mero ejercicio corporal, se convierte en una herramienta de bienestar integral. En
el Capitulo |,” Actividad fisica y salud en los pueblos originarios de Meéxico", Silvia
Armenta Zepeda y Claudia Magaly Espinosa Méndez, a través de un estudio de la
actividad fisica y salud de los pueblos originarios (PO), nos hablan que a menudo se
asume que los pueblos originarios gozan de buena salud simplemente por vivir en areas
apartadas de las zonas urbanas y por llevar un estilo de vida relativamente activo. Sin

embargo, la realidad es que la modernidad ha influido en la salud y los habitos de vida
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de estos pueblos, evidenciando la necesidad de reexaminar las diversas facetas de la

actividad fisica.

En el Capitulo Il, Jesus José Gallegos Sanchez y su equipo presentan la
investigacion "Estrés laboral y niveles de actividad fisica en catedraticos universitarios”.
Estos autores estudian uno de los temas con mayor relevancia en el ambito académico:
el burnout. A través de la administracién del Maslach Burnout Inventory (MBI) (Maslach
y Jackson, 1981) y el cuestionario Internacional de Actividad Fisica IPAQ (International
Physical Activity Questionnaire) (Barrera, 2017) mismo que administraron a 137 docentes
universitarios demuestran que la actividad fisica no es un lujo, sino un antidoto contra el
agotamiento emocional. Los resultados que presentan son elocuentes: a mayor
movimiento (o actividad fisica), menor cansancio emocional. Este hallazgo es, quiza, una
llamada a las instituciones para integrar el ejercicio como parte esencial de la salud

laboral docente.

En el Capitulo lll, Marco Antonio Valdespino Herrera y sus colaboradores nos
guian por las aguas terapéuticas de la readaptacion funcional. Su investigacion
"Readaptacion del movimiento funcional por medio de actividades acuaticas en paciente
con hernia discal” es un recordatorio de que el cuerpo humano posee una capacidad
asombrosa de recuperacion cuando se le brindan las condiciones adecuadas. Se trata
de un estudio de caso en el que reportan mejorias de hasta el 50% en dolor y movilidad
en un paciente de 52 anos. Esta investigacion es un ejemplo de como en la actividad
fisica, de manera particular en la rehabilitacion, lo acuatico puede ser un espacio de

libertad para quienes padecen limitaciones fisicas.
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En el Capitulo IV, Ricardo Gumaro Molina Jacquez y su equipo presentan la
investigacion “Las instituciones educativas de nivel superior como espacios
cardioprotegidos”. Este estudio trasciende lo individual para pensar en lo colectivo:
¢, Como convertir las universidades en lugares seguros ante emergencias cardiacas? La
propuesta es clara: desfibriladores, capacitacion y protocolos. Pero mas alla de lo técnico,
este capitulo es un llamado ético a proteger la vida en los espacios donde se construye

el conocimiento.

Por ultimo, en el Capitulo V Edwin Roman Albarran Jardon y su equipo presentan
la investigacién " Percepciéon de la corrupcion en las Organizaciones Deportivas en
América Latina y el Caribe: estudio diagndstico”. En este trabajo se presenta un estudio
realizado en organizaciones deportivas en torno a la gerencia deportiva, con el objetivo
de estimar el riesgo de corrupcion en la regidon de América Latina y el Caribe, para
prevenir, combatir y proponer el Cédigo de Etica y Conducta de la Asociacion

Latinoamericana de Gerencia Deportiva (ALGEDE).

Este libro no es solo un compendio de investigaciones, es un mapa de rutas
posibles para educadores, profesionales de la salud y tomadores de decisiones. Sus
paginas reflejan un equilibrio entre el rigor académico y la sensibilidad humana, entre los
datos duros y las historias que los sustentan. Como coordinadores, los autores han tejido
un dialogo interdisciplinario donde la actividad fisica se revela como sinénimo de

resiliencia, comunidad y esperanza.

=)
w
Q
=
]
=
3
o
=
3
(1)
3
-
o
[T
(2]
-
=
Q
=3
o
L=l
]
(2]
Qo
]
]
Q
=
=
Q.
o]
(o8
=3
@,
Q
Q
o
L
=
Y]
@
=
(]
=}
(]
(7]
—
D
=
=
=
L
=)
=
<
Q.
o
Q
(0]
>
=3
(V]




A quienes lean estas lineas, los invitamos a no quedarse en la teoria. Que este
libro inspire acciones concretas: en las escuelas, porque, como bien lo demuestran estos

capitulos, el movimiento no solo cambia cuerpos; cambia destinos.

ATENTAMENTE

Dr. Juan Francisco Gonzalez Retana
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CAPITULO |
Actividad fisica y salud en los pueblos originarios de México

Silvia Armenta Zepeda

Facultad de Cultura Fisica Benemérita Universidad Autonoma de Puebla
(ORCID 0000-0001-6379-8329)

Claudia Magaly Espinosa Méndez

Facultad de Cultura Fisica Benemérita Universidad Autonoma de Puebla
(ORCID 0000-0001-8278-3683)

Resumen:

Hoy en dia, la actividad fisica se ha convertido en una tendencia para el cuidado de la salud. A menudo se
asume que los pueblos originarios gozan de buena salud simplemente por vivir en areas apartadas de las
zonas urbanas y por llevar un estilo de vida relativamente activo. Sin embargo, la realidad es que la
modernidad ha influido en la salud y los habitos de vida de estos pueblos, evidenciando la necesidad de
reexaminar las diversas facetas de la actividad fisica. Esta revision es fundamental para promover una vida
saludable de calidad para todos, y debe ser respaldada por programas integrales y sistematicos. Asimismo,
es crucial esclarecer el concepto de salud y su relevancia en la vida y el progreso de estas comunidades.
Palabras clave: Actividad-fisica, pueblos-originarios, salud, ejercicio-fisico, habitos-saludables.

Introduccioén
La actividad fisica (AF), desempefia un papel importante en la vida de cada ser
humano, ya que permite llevar a cabo tareas basicas para la supervivencia, asi como

labores mas complejas, orientadas a la salud, fortalecimiento, ocio y rendimiento.

En la actualidad, se ha establecido una conexion mas evidente entre la AF y la
salud, destacando una mayor presion en este vinculo. Existen a nivel mundial muchas
campanas que instan a la poblacion a realizar AF con el fin de disminuir, prevenir o tratar
enfermedades cronico-degenerativas facilmente prevenibles a través de habitos
saludables, sin embargo, estos programas muchas veces no llegan a poblaciones
alejadas. Aunado a lo anterior, si una persona vive en el campo o en alguna zona

conurbada, la sociedad tiende a asociar esa condiciéon con una vida menos sedentaria
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debido a su mismo estilo de vida y porque al no contar con las “comodidades” de la vida
citadina se ven en la necesidad de moverse mas, que quienes si tienen esas ventajas,
sin embargo, no siempre es asi, a veces la practica de AF no necesariamente impacta
en la salud debido a otros habitos poco saludables y condiciones de la misma realizacion
de AF.

Encontramos también una amplia concepcion del término salud, que como es
conocido, la OMS en 1948 en su Carta Funcional la define como “...Un estado completo

de bienestar fisico, mental y social’.

Esta definicion nos deja un desafio dificilmente alcanzable, ya que, por la propia
evolucion del ser humano, que desde el nacimiento empieza a envejecer, sigue
desarrollandose, llegando a una madurez, para luego confrontar la decadencia, teniendo
ciertas alteraciones o enfermedades a lo largo de la misma, por lo que esas condiciones

le descalifiquen como sano, de acuerdo con la mencionada definicion.

En general, existe confusion con este concepto; autores como Casterad y Lanazpa

(2006), explican como “...el equilibrio dinamico positivo entre las capacidades y
potencialidades bioldgicas, psicoldgicas y sociales” y en ella no consideran los diferentes
grupos etarios, la definen como algo general y en ese caso ni un bebé o un adulto mayor,
por sus caracteristicas especificas de edad y evolucién, podrian cumplir con algunos de

los parametros dados y, por lo tanto, no considerarse como sanos.

Es un hecho que todo ser humano pasa por diversas alteraciones en su desarrollo,
crecimiento, maduracion, en sus procesos tanto biolégicos como psicolégicos, o bien

sociales, por lo que podria pensarse que nunca se cumpliria con tener salud.

El enfoque biopsicosocial, que es el que mas se acerca a la concepcion de salud
de los pueblos originarios (PO), considera multiples factores que la impactan de manera
individual. En este capitulo, nos centraremos en la AF y su relevancia especifica en la

salud de la comunidad de los PO.

Aunque reconocemos la necesidad de evitar generalizaciones, buscamos ofrecer
una perspectiva aproximada de las dinamicas presentes en este ambito ya que
observamos una tendencia respecto a como la aculturacion influye en los PO, en la

conservacion de su salud y en su manera de realizar AF.
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Problematica

El estilo de vida de quienes viven en los pueblos originarios en México hace pensar
al grueso de las personas, que dichos habitantes necesariamente son saludables, por el
simple hecho de ser menos sedentarios y tener que moverse a lo largo del dia mucho
mas de lo que puede hacerlo gente de areas citadinas.

Efectivamente, puede ser que se muevan mas, no obstante, esa forma de vida, si
bien es importante, no representa un reto a su organismo, ya que la actividad fisica que
realizan se ha vuelto rutinaria, parte de sus habitos cotidianos y su gasto calorico
esencialmente es el mismo; el tipo de alimentacion que tienen no siempre cumple con las
normas basicas de una nutricion completa, equilibrada, variada, suficiente, inocua y
adecuada, aunque, como mencionan Almaguer et al., (2020) en su obra La dieta de la
milpa, mencionan como basicos en la alimentacion de los PO, al maiz, frijol, chile y
calabaza; mucho mejores que los alimentos procesados.

El riesgo de pérdida de la salud existe, en cuanto se altera el equilibrio entre gasto
caldrico e ingesta de alimentos. De ahi la enorme importancia de que se genere actividad

fisica sistémica y regulada, y no solamente movimiento habitual.

Actividad fisica en los pueblos originarios mexicanos

Para comprender el escenario de AF de los PO, es fundamental establecer un
contexto histdrico, junto con definiciones precisas y consensuadas, para distinguir entre
términos comunmente confundidos: actividad fisica (AF), ejercicio y deporte. También se
debe entender codmo el paso del tiempo modifica visiones y genera tendencias.

Empezaremos por citar a Ceballos et al., (2006), que en su obra Actividad fisica y
calidad de vida, definen a la AF como “...Todo movimiento corporal producido por los
musculos esqueléticos, que ocasiona un gasto de energia que dependera de la masa
muscular implicada, de las caracteristicas del movimiento y de la intensidad, duracién y
frecuencia de la contraccion muscular’. Siendo estas caracteristicas las que
diferenciarian la AF del ejercicio y el deporte, ya que el gjercicio se considera por un lado
una AF planificada, estructurada, orientada y repetitiva y por el otro lado el deporte, como

una AF de naturaleza competitiva y reglamentada respectivamente.
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Otros autores definen la AF como “...La accion corporal que genera un gasto de
energia mas alla de los niveles de las necesidades basicas humanas”. (Instituto Nacional
de Deportes de Chile). De esta definicion surge un concepto estrechamente relacionado:
la inactividad fisica. Esta ultima se refiere a no cumplir con las pautas internacionalmente
consensuadas sobre la AF necesaria para mantener la salud, misma que hay que
diferenciar del sedentarismo que hace referencia a realizar AF que requiere poco gasto
de energia. (Actividad fisica y salud, 2021)

Es importante mencionar que el tipo de AF que desarrolla cada individuo o grupo
social, se ve influenciado por las costumbres y habitos de cada poblacion. Se vincula
con diferentes actividades, como las laborales, educativas e incluso las religiosas. Rocha
et al., (2016).

A lo largo de la historia se ha observado que la AF ha ido en decremento debido a
los nuevos estilos de vida que han surgido, basados en los avances tecnoldgicos, en la
antigiedad, las formas de vida obligaban a los individuos a ser mas activos, por ejemplo,
por tener que cazar y cultivar su propio alimento, contexto que aun viven algunos PO
actualmente. A decir de Blanco (2015), es durante la etapa de la Edad Media, cuando la
sociedad, principalmente la gente mas acaudalada, se volvio mas sedentaria.

Entre los siglos XV y XVI se comienza a relacionar la AF con la salud,
entendiéndose como una manera natural de mantener o recuperar el bienestar fisico.
(Martinez et al., 2009), siendo un parametro para que en la era moderna se considere a
la AF dentro de la promocion de la salud, que se logra mediante la practica de ejercicios
seguros y una adecuada higiene. (Crespo et al., 28)

En México, es hacia finales de los afios 90, cuando se da un impulso significativo
a la AF debido a la creciente preocupacion por el sobrepeso y la obesidad en nuestro
pais, evidenciando la necesidad de promoverla como parte fundamental para la mejora
de la salud. Valdez (2015).

Es importante senalar que, al investigar sobre la AF en beneficio de la salud de los
PO en México, se encuentra mas informacion acerca de los deportes autdctonos que
sobre la practica de la AF en si; como se ha mencionado previamente, estos dos
conceptos no son idénticos, ya que el deporte no siempre garantiza la salud, como es el

deporte de alto rendimiento en el que el organismo se ve sometido a requerimientos
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extremos que lo someten a un estrés nada saludable o bien en donde la constante
repeticion de un movimiento lleva al desgaste, deformacion o lesion de alguna parte del
cuerpo en especifico.

También se observa que, en tiempos antiguos se prestaba mayor atencién al
cuidado del cuerpo, ya que las comunidades originarias solian o aun suelen darle un valor
significativo influenciado por aspectos religiosos y espirituales. (Cabrera y Vargas, 2014);
y aunque muchos PO mantienen algunas de sus tradiciones, la influencia cultural ha
provocado que sus practicas tradicionales para el cuidado del cuerpo ya no sean
adecuadas, contrarrestando los nuevos habitos que han surgido debido a la aculturacion.

La influencia de esta aculturacion ha transformado las actividades econémicas y
laborales de varias comunidades originarias en México (como se vera mas adelante en
este capitulo), generando un impacto no solo en su AF, sino también en habitos poco
saludables como la falta de horarios especificos para las comidas y la insuficiente
cantidad de descanso, esta combinacion se asocia con el deterioro de la salud.

Aunado a lo anterior, la politica publica para promover la AF en México carece
desafortunadamente de proyectos concretos y no considera informacion relevante sobre
el estado de la AF en el pais Valdez (2015), y mucho menos diagndsticos situacionales
especificos o las condiciones en las que se encuentran las poblaciones originarias en

este aspecto.

La vision de salud de los pueblos originarios

En México, el articulo 60., fraccion IV bis de la Ley General de Salud establece
como uno de los objetivos fundamentales del Sistema Nacional de Salud “Impulsar el
bienestar y el desarrollo de las familias y comunidades indigenas que propicien el
desarrollo de sus potencialidades politico, sociales y culturales; con su participacion y
tomando en cuenta sus valores y organizacion social” (De las comunidades, s/f)

A lo largo de diferentes épocas, la percepcion y definicion de lo que constituye la
salud han experimentado cambios significativos, como podremos observar a
continuacién, en la imagen que nos muestra la linea del tiempo del concepto de Salud.

Tal como se muestra en la figura 1.
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Figura 1.

Linea del tiempo del concepto de salud

N

Linea de tiempo del concepto de Salud

S jroz = OMS 1948
Epoca primitiva 1790
La salud consitia en el Nacimiento del Estado de completo bienestar fisico,
hecho de estar vivo. concepto de Salud mental y social y no solamente la

ausencia de afecciones o enfermedades

Etapa religiosa Revolucidén Industrial Laframboise-Lalonde 1974
La salud se vincula con la La salud era percibida Este modelo considera a la salud como
como la capacidad el resultado de la interaccion de

idea de salvacion y sanacion

Estado libre de pecado para trabajar distintos factores que interrelacionan
con el individuo

Fuente: Elaboracién propia con datos de Herrera 2016

Podemos percatarnos, que en la Epoca primitiva la salud Gnicamente se asociaba
con el hecho de estar y permanecer vivo, mas tarde, en la antigua Grecia se pensaba
que salud y enfermedad eran determinados por las divinidades, hasta llegar a Hipocrates
con una vision distinta, que lo ha llevado a ser considerado el padre de la Medicina. Mas
tarde influenciados por la religidén, se considera al cuerpo como pecaminoso y desde
luego, también a todo aquello ligado al mismo, como su limpieza y cuidado, motivando
su concepto, salvacion y un estado libre de pecado.

Para 1790 Doval, citado por Rodriguez y Meras (2022), determina que, surgido de
la Revolucién francesa la salud debe ser asumida por el Estado; otra revolucion
importante en el concepto de salud es la industrial donde ésta, era percibida como la
capacidad que el ser humano tenia para al trabajo.

Llegando en 1948, a la conocida definicion de la Organizacion Mundial de la Salud,

donde, como sabemos, se expresa una intencién integral y completa.
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Para los PO, la concepcién de la salud es holistica y esta intrinsecamente

vinculada a la cosmovision de una comunidad, su ideologia y las practicas tradicionales
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que han influido en las perspectivas y acciones de cada pueblo. Ademas, factores como
la naturaleza y las creencias religiosas también ejercen una influencia significativa
(Chirapaq, 2011). Por lo tanto, la forma en que abordan y responden a la presencia de
enfermedades varia en consecuencia.

Se puede observar que los determinantes de la salud para los PO implican sus
condiciones de vida, siendo algunos de estos: creencias, ritos y tradiciones que se
trasmiten de generacion en generacion incluyendo en sus métodos terapéuticos rituales,
el empleo de plantas, productos derivados de sustancias humanas, minerales y
componentes de origen animal (OPS; s.f). Dejando poco espacio para la incorporacion
de nuevos tratamientos.

Su atencioén a la salud es esencialmente a través de la medicina tradicional que se
basa en sistemas que consideran a la persona como una entidad integral de cuerpo,
mente y espiritu, priorizando la totalidad en su enfoque. Esta practica terapéutica
demuestra eficacia al aprovechar las propiedades medicinales de plantas, animales
silvestres y minerales, asi como al incorporar beneficios fisiolégicos del masaje tradicional
en niveles tanto musculoesqueléticos como sistémicos. Ademas, integra estrategias para
el cuidado de la salud mental y emocional, ofreciendo un sistema de atencion complejo y
definido que se sustenta en un modelo causal propio y detallado, basado en estas
premisas. Su gnoseologia enfatiza el equilibrio corporal. (De Salud, s/f)

Si bien en los ultimos afios, el gobierno mexicano ha tratado de integrar
procedimientos para fomentar la difusidén del conocimiento de la medicina tradicional y su
aplicacion en entornos propicios, intentando potenciar los servicios de salud mediante la
integracion de una perspectiva intercultural, muchas veces estos intentos resultan en una
aculturacion, debido al poco conocimiento de las condiciones sociales, materiales y
culturales de los PO, por lo que sera necesario desarrollar acciones para la revision y
actualizacion del diagndstico de la medicina tradicional en las diversas entidades
federativas, considerando los efectos de los procesos de migracion, urbanizacién y las
dinamicas poblacionales que impactan o influyen en las comunidades y grupos indigenas.

Relacionando con lo expuesto anteriormente, en la medicina tradicional mexicana
se destaca la relevancia del equilibrio corporal y la AF para la salud. Si bien en épocas
pasadas se practicaba la AF de forma inherente al vivir en zonas rurales y por las labores
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diarias que conllevaban esfuerzos significativos, como largos desplazamientos a pie o
trabajos agricolas, impactando positivamente en la salud, la urbanizacion y los avances
tecnologicos han alterado esta dinamica, ocasionando problemas que antes eran menos

frecuentes en estas comunidades.

Enfermedades y/o alteraciones asociadas a la inactividad fisica en los pueblos
originarios de México

La falta de AF constituye una de las principales razones detras de diversas
enfermedades cronicas, segun la informacion proporcionada por la (OMS, 2022), entre
las enfermedades vinculadas a la inactividad fisica se encuentran: diabetes, cardiopatias
y obesidad.

A nivel mundial se han incrementado los indices de sobrepeso y obesidad, debido
a los cambios en los estilos de vida, siendo México un pais muy afectado al presentar
altos indices de diabetes e hipertension, evidenciando sobrepeso u obesidad en un 70%
de la poblacion. Herrera et al., (2014), nos indican que se han llevado a cabo escasos
estudios en poblaciones indigenas de México, algunos de los cuales han informado la
prevalencia de la diabetes mellitus (DM) en diferentes grupos. Por ejemplo, se ha
registrado una prevalencia del 4,4% en indigenas otomies de Querétaro, del 6,3% en
hombres y del 10,5% en mujeres de tribus pimas en Sonora y del 2,1% en mazatecas de
Oaxaca; también se han investigado otros trastornos metabdlicos en poblaciones
tepehuana, huichol y mexicanera de Durango, mayas de Yucatan y triquis de Oaxaca.
Ademas, los mismos autores sefialan que la frecuencia de obesidad y sobrepeso en
indigenas nahuas es alta.

Por otro lado, se ha observado la coexistencia de desnutricion en la infancia y
sobrepeso u obesidad en la etapa adulta, en comunidades rurales e indigenas de México,
sin embargo, la situacion actual indica que el desafio predominante en la salud infantil es
el sobrepeso y la obesidad, convirtiendo estas condiciones en un problema tanto social
como de salud publica (Juarez et al., 2012). Asimismo, Esparza (2021), indica que “...el
alto riesgo de las poblaciones indigenas de padecer obesidad y diabetes puede
explicarse parcialmente por un proceso de aculturacidén que ocurre dentro o fuera de sus

comunidades. En general, el grado de aculturacion esta relacionado con la
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modernizacidén, que promueve tareas fisicas menos demandantes y propicia un facil

acceso y mayor consumo de alimentos de alto contenido calérico”

Modos de vida y fuentes de ingreso de los pueblos originarios de México / o
empleos y trabajos

Diaz et al., (2023), presenta una investigacion peculiar que narra, entre otros
aspectos, la infancia activa experimentada por los nahuas en tiempos pasados. Es
notable destacar que, durante los primeros anos de vida, los nifios dedicaban la mayor
parte de su tiempo al juego. A medida que aprendian a caminar, empezaban a participar
en tareas domeésticas y labores, vinculando estas responsabilidades con las habilidades
adquiridas a lo largo del tiempo.

Posteriormente, recibian una formacion especifica para diversas actividades
econdmicas, como agricultura, alfareria, pesca, caza, arte plumario y, en el caso de las
mujeres, labores domésticas. Esta preparacion iniciaba desde una edad temprana,
moldeando a los residentes en las actividades propias de la region, que incluian desde la
pesca y la recoleccion de alimentos hasta el transporte y otras tareas agropecuarias.

Se puede apreciar, que la mayoria de PO en México, basaba su actividad
econdmica en la agricultura, la pesca y la ganaderia, actividades con gran demanda de
AF, pero estos factores han cambiado con el paso del tiempo; en los afios 90, los
pobladores originarios ocupados en el sector agropecuario eran de 1 millén 203 mil 572,
sin embargo, entre 1990 y 2015, hubo un cambio significativo en la ocupacion laboral de
la poblacion originaria. En este lapso, su participacion primordial en el sector
agropecuario disminuyo notablemente, pasando del 53.4% al 31.7%. Paralelamente, se
observd un incremento significativo en la ocupacién en el sector de servicios, que
aumento del 26% al 44.7% durante el mismo periodo. (Diagnéstico, 2020). Claramente
el cambio de sus actividades laborales genera también un impacto en la AF que solian
realizar.

Es de relevancia conocer que tan solo en la ciudad de México, a mediados del
siglo XX, se experimentd un crecimiento urbano acelerado y descontrolado,
extendiéndose hacia los territorios habitados por los PO en todas las direcciones,
afectando principalmente a aquellos con enfoque agricola en el sur, sureste y oeste. Este
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fendmeno ha alterado significativamente tanto la apariencia fisica como la dinamica social
de estas areas, especialmente en lo relacionado con las ocupaciones laborales de sus
residentes, ademas vulnera a los mismos, por la falta de censos, estadisticas y acceso
al bienestar (Portal, 2013).

Portal (2013), indica que la modificacion constitucional permitié la integracién de
la tierra ejidal al mercado inmobiliario, 10 que, junto con condiciones ecoldgicas,
econdmicas y sociales desfavorables, ha desincentivado la produccion agricola anterior,
generando profundas implicaciones socioambientales.

Ademas, se ha observado un traslado del ambito laboral hacia las zonas centrales
de la ciudad, lo que ha provocado una movilidad poblacional intensa a diario. Esto ha
resultado en una concentracién significativa de la actividad econémica y social en estas
areas urbanas, convirtiendo en ocasiones a las comunidades rurales en zonas

residenciales con escasa actividad durante el dia.

La actividad fisica intencional en los Pueblos originarios
El tipo de AF que se debera promover entre las poblaciones de los pueblos
originarios sera aquella en que el ser humano se desarrolle y se mueva de manera
intencional.
Viene a colacion citar una breve historia contada por la Dra. Norma Sainz de la
Torre, connotada cubana, psicéloga del deporte, que ejemplifica muy bien lo asentado:
“Vivo en el doceavo piso de un edificio que no cuenta con elevador, cuando me
encuentro con algun vecino, entablo de inmediato conversacion, subiendo las
escaleras piso tras piso mientras comentamos trivialidades y sin apenas
percatarnos, llegamos cada cual a su destino; resulta que poco a poco me di
cuenta (y es asi como muchas de las cosas se descubren) que cuando llegaba al
edificio y nadie me acompanaba; aquellos 12 pisos se convertian en un suplicio,
porque al no tener nadie con quien hablar y “distraerme”, en lo unico que podia
pensar era en cuantos escalones habria subido ya, y en todos los que aun me
faltaban por cubrir, lo que definitivamente me hacia llegar de lo mas cansada, a
diferencia de la ligereza con la que los recorria estando con alguien mas y es que

después de muchas subidas llegué a percatarme de que no es el numero de pisos
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o escalones que uno tenga que subir sino de estar conscientes del esfuerzo que

implica hacerlo”

Lo que nos lleva a reflexionar e incluso a generar debate, acerca de si la actividad
fisica por si misma es favorecedora de la salud o si requiere de la condicionante
sistematica y consciente.

Lo importante no es que la persona solo se mantenga en movimiento, que desde
luego le aleja del sedentarismo, aunque a esa actividad fisica le habra hecho falta
agregarle la condicionante sistematica y consciente

Esto nos lleva de vuelta a las actividades que de manera habitual realizan los
integrantes de los PO, los niflos caminan largos trayectos a la escuela y no se cansan,
tal vez porque ya estan habituados (han adquirido el habito), se han adaptado a ese tipo
de esfuerzo al igual que sus padres a las faenas del campo y el hogar. Hace falta la AF
dirigida y consciente que ademas se complemente con una adecuada y regulada nutricion
y salud mental.

Podemos ver entonces que la salud es la adecuada correlacion de varios factores
del desarrollo humano en la que influyen el entorno, la adaptacién al mismo, un
crecimiento y una maduracion atentamente cuidados, donde la propia familia y la
sociedad juegan un papel de alta importancia.

La educacion, el crecimiento, el desarrollo, la atencion y el cuidado del cuerpo a
través de la actividad fisica sistematica y consciente (cultura fisica), es necesaria en todo
ser humano.

Puede ser que las personas no reparemos en su importancia y no obstante sin un
cuerpo cuidado (cultivado) muchas de las acciones cotidianas podrian parecer
imposibles. La mayor parte de las personas en condiciones de hacerlo, caminamos y nos
desplazamos, pero habremos de preguntarnos si lo estamos haciendo correctamente.

Se requiere empezar por divulgar entre la poblacion la necesidad del cuidado del
cuerpo incluso antes del nacimiento, muy rara vez hemos sabido de mujeres que
preparen su cuerpo no solo durante la gestacion sino que lo hicieren antes de
embarazarse, es decir cuidar de su cuerpo y prepararlo para engendrar, para recibir en
las mejores condiciones posibles a ese évulo fecundado que se desarrollara de acuerdo
a todo lo que ese cuerpo pueda brindarle; desde ahi estamos propiciando un nuevo ser
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humano con las mejores condiciones. Desde luego la preparacion a lo largo de la
gestacion para cursarla de la mejor manera posible y para el momento del parto (que
cada vez es menos natural).

Dar a conocer de lo favorecedor que es el movimiento intencionado, invitar a la
poblacion a cuidar de si, descansando el tiempo necesario, adoptando sanas posturas,
indicandole cémo realizar de forma adecuada sus actividades cotidianas como el cargar
un peso, trasladar objetos, moverse, de qué forma hacerlo, ensenarle una correcta
respiracion para que su cuerpo tenga una buena oxigenacion.

Realizar AF saludable en comun, reunirse, socializar, hacerlo por lo menos 10
minutos al dia ademas de sus actividades rutinarias, moverse de manera consciente con
una intensidad de moderada a alta, actividad que fortalezca los principales musculos,
principalmente los del tren inferior que son los que nos proporcionan estabilidad y
locomocion.

Actividad fisica intensa que es aquella que requiere una gran cantidad de esfuerzo
y provoca una respiracion rapida y un aumento sustancial de la frecuencia cardiaca, por
ejemplo, actividades aerdbicas, trabajo intenso con pala, excavacidon de zanjas o
desplazamiento de cargas pesadas (> 20 Kg.). Tiene beneficios sobre el aparato
cardiovascular y muscular, pero también sobre el metabolismo, el sistema endocrino y el
sistema inmunolégico, para mantener un buen peso y en general para la salud.

Sin olvidar que debera ser una AF ludica, tomando en cuenta la individualidad
(edad, peso, condicion fisica, etc.), inclusiva y sin riesgos innecesarios. Todo ello sin
pretender pasar por sobre sus usos y costumbres, altamente respetables, haciendo
hincapié en la influencia positiva que en el mantenimiento de la salud tiene la AF

sistematica y consciente.

Conclusiones

Nos preguntamos si el concepto de salud sera solo una utopia como podria
suceder también con la palabra libertad, ya que a ciencia cierta ninguna de las dos se
puede tener de manera completa, aunque ambas hayan sido establecidas como un

derecho humano.
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La salud porque siempre habra alguna alteracion que nos haga perderla (caries,
ansiedad, indigestidn, etc.) y en el caso de la libertad porque bien sabemos que se
encuentra supeditada a tener que cumplir con normas, reglas y leyes que la delimitan, no
teniendo completa y absoluta libertad de hacer o no a cabal albedrio (matar, robar,
enganar, etc.)

Como se ha mencionado antes, se piensa que los pobladores de los PO son
personas que realizan una constante AF, sin embargo, lo que se realiza se puede conocer
como actividades habituales o de la vida cotidiana, que son aquellas que se realizan por
supervivencia o bien como parte de la cotidianeidad, nos movemos para resolver
nuestras necesidades y se convierten en movimientos que llegan muchas veces al habito
o al automatismo.

Acciones como levantarse, sentarse, caminar, subir, bajar, transportar; pueden
llegar a catalogarse como AF, solo que desde un enfoque integral deberian tomarse en
cuenta otros aspectos importantes; el primero de éstos es el hecho de que se realizan de
forma natural, espontanea y que no hay en su ejecucion una conciencia del mismo, lo
que en muchos casos puede llevar a la persona incluso a la deficiencia en el movimiento
y a secuelas por estarlos realizando de manera incorrecta, tal es el caso de la adopcién
de una postura, la manera de cargar un peso, el adecuado control de la respiracion, la
forma de agacharse, etc.

Hay una gran diferencia entre solo moverse y realizar AF de manera consciente,
aunque podamos creer que estas poblaciones por solo estar en constante movimiento y
vivir en un entorno no urbano, sean personas saludables.

La AF que se debera promover entre los PO mexicanos sera aquella en la que el
ser humano se desarrolle y se mueva de manera intencional, la AF por si misma no es
favorecedora de la salud, para ello se requiere de la condicionante sistematica y
consciente.

La educacion, el crecimiento, el desarrollo, la atencidn y el cuidado del cuerpo a
través de la AF sistematica y consciente (cultura fisica) es necesaria en todo ser humano.
Puede ser que las personas no reparemos en su importancia y no obstante sin un cuerpo

cuidado (cultivado) muchas de las acciones cotidianas podrian parecer imposibles.
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Es necesario invitar a los pobladores originarios a cuidar de si, descansando el
tiempo necesario, adoptando sanas posturas, indicandole como realizar de forma
adecuada sus actividades cotidianas como el cargar un peso, trasladar objetos, moverse,
de qué forma hacerlo, ensefarle una correcta respiracion para que su cuerpo tenga una
buena oxigenacion.

Es lamentable que, en las fuentes disponibles, la informacion sobre la AF sistémica
para la salud en poblaciones originarias sea sumamente limitada. La escasez de datos
dificulta establecer un diagndstico claro sobre el impacto de la AF o la ausencia que la
misma tiene en la salud de estos pobladores.

A lo largo de este capitulo, se evidencidé la relacion entre la aculturacion, la
urbanizacion y la reduccion de la AF programada y consciente en estas comunidades. Lo
que ha resultado en un deterioro de la salud, manifestado en un aumento de

enfermedades cronicas relacionadas con estos cambios en los habitos saludables.
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