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INTRODUCCION
El embarazo ocasiona una serie de modificaciones anatémicas y fisiologicas que afectan a todos los sistemas corporales. Estas
modificaciones repercuten sobre la esfera obstétrica, pudiendo llegar a producir patologias tales como incontinencia urinaria
o prolapsos.

La fisioterapia acuatica va encaminada a la profilaxis de este tipo de patologias a través de una programa de ejercicios y
avud’ zndonos de los beneficios aue aporta el agua

BENEFICIOS DEL AGUA

La flotacién: disminuye la presién que las visceras hacen sobre el suelo pelvico, de manera que los misculos trabajan sin

resistencia. Principio de Arquimedes.

La temperatura: trabajaremos con temperaturas media de 29 a 32°C.

Bajo impacto: se pueden realizar saltos, ejercicios de carrera , bicicleta dentro del agua educando al paciente enen la
manera de realizar una contraccion previa .del suelo pelvico, sin dafiar las estructuras

La mejora de la funcién cardiovascular. Ademds se puede aprovechar los chorros para estimular la zona perineal
mejorando asi el retorno venoso.

La mejora del esquema corporal

OBJETIVOS DE LA FISIOTERAPIA ACUATICA EN EMBARAZADAS:

1.-Aumento de la resistencia fisica necesaria para el trabajo de parto

2.-Modificar la estatica corporal de manera que diminuya la sobrecarga sobre el periné anterior, ya que este es mds debil y menos resitente
2.-Ganar tono y fuerza en la musculatura del suelo pevico

4.-Mejorar el retorno venoso y activar la circulacién de la esfera gineologica fundamentalmente.

MATERIAL Y METODOS
Piscina climatizada de 30-34°C, profundidad variable, material auxiliar (cinturones de flotacién, palotes, tablas,...).
Un fisioterapeuta especializado en actividad acudtica terapéuticay en fisioterapia obstetro-ginecolégica..

Grupo de pacientes de 10 embarazadas como mdximo.

Se respetard el primer frimestre no estando por tanto indicado estos ejercicios hasta pasado este tiempo

Clases de 45-60" 2 o 3 dias a la semana

ACTIVIDAD FISIOTERAPEUTICA PARA LA PREVENCION DE LA PATOLOGIA OBSTETRICA EN EL AGUA.
1.- EVALUACION. Historia clinica, Anamnesis, exploracién: estudio de la actitud postural, test de movilidad y una evaluacién concisa e individualizada del suelo pelvico,.
2.- DESARROLLO DEL PROGRAMA DE FISIOTERAPIA ACUATICA.
a.-Calentamiento incluyendo ejercicios respiratorios,
b.-Actividad: deben incluir ejercicos cardiovasculares: bicicleta, churro, ...
posturales: corrigiendo funadmentalmente la hiperlordosis lumbar que agrava el aumento de Presion inraabdominal sobre el preiné anterior.
trabajo suave de la musculatura abdominal : fuandamentalemete se debe trabajar analiticamente el m. transverso ejercicios de suelo pelvico: se realizan aprovechando la
disminucién de la presién interaabdominal . en la espiracién para aprovechar el ascenso del diafragma de manera que disminuimos adn mds la presién intraabdominal. Se

realiza en tres fases: En un primer tiempo el periné anterior, luego el posterior y por dltimo los dos a la vez.
c.-Vuelta a la calma: incluimos los estiramientos y los ejercicios de relajaciéh.

CONCLUSIONES.
La terapia acuatica en el periodo de gestacién disminuye notablemente el riesgo de padecer patologias obstétricas que surgen
durante la gestacidn y el postparto haciendo de la maternidad una experiencia vital e inolvidable.

BIBLIOGRAFIA.

Fisioterapia en obstetricia y uroginecologia . Ed Elsevier. Autor Carolina Walker

Fisioterapia acudtica: guia de rehabilitacién y fisioterapia en la piscina. 1 ° Edicién. Autor. Koury, Joanne M.
Guia completa de ejercicios en el agua. Lawrence D. Edicién primera. Afio 2005.

Ejercicios acudticos terapedticos. Editora: Manole Ltda. Batees Andrea and Hanson.

GRANADA, MAYO 2012




