INYECCION AGUA BIDESTILADA PARA EL ALIVIO
DEL DOLOR DEL PARTO
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Resumen:

Poder ofrecer a la mujer todas las alternativas posibles y conocidas para € alivio del dolor
durante el proceso del parto de manera seguray efectiva es una labor del personal sanitario. La
inyeccion de agua bidestilada para aliviar e dolor de la zona lumbar estd siendo muy
investigado por la eficacia de la técnica y sus escasos efectos secundarios. En la busqueda
bibliogréfica en bases de datos como PubMed o UpToDate, encontramos diversas lineas de
estudio de la técnica, como la comparacion entre inyeccion de agua destilada o suero
fisiolégico, o la inyeccién en un punto o0 cuatro puntos, o la inyeccion intradérmica o
subcutanea. Los resultados son concluyentes, el agua bidestilada alivia €l dolor mejor que €l
placebo.

Seguir investigando en €l alivio del dolor no farmacol 6gico es importante para poder ofrecer ala
mujer todas las alternativas posibles que desee sin el riesgo de los efectos secundarios de los
métodos farmacol 6gicos.

Antecedentes/Objetivos:



A pesar de ser un proceso fisiolégico, € parto es referido por muchas mujeres como muy
doloroso.

En la busgueda del aivio del dolor, tenemos opciones farmacoldgicas, con riesgos de efectos
secundarios. Pero también existen terapias no farmacoldgicas seguras, que presentan menos
efectos secundarios, y dan a la gestante opciones del alivio del dolor sin necesidad de recurrir a
los farmacos.

Desde hace varios afios, se esta usando en los paritorios la inyecciéon de agua bidestilada para
aliviar e dolor de la zona lumbar. Este método de eficacia demostrada, no tiene apenas efectos
secundarios, es barato y requiere un material basico para su aplicacion. Se sigue investigando la
manera més efectivay duradera de la administracion.Las parturientas que refieren dolor intenso
en la zona lumbar durante el inicio de la dilatacion o en e primer periodo del parto, pueden
beneficiarse de ésta técnica si 1os profesionales que la atienden son capaces de saber indicar €
momento y de realizarla correctamente.

Objetivo general: Conocer métodos alternativos a la analgesia epidural durante el trabajo de
parto

Objetivo especifico: Conocer la eficacia de la técnica de inyeccién de agua destilada en la zona
lumbar para el dolor durante €l trabajo de parto

Conocer las indicaciones, contraindicaciones y procedimiento de la técnica de inyeccion de agua
destilada

Descripcion del problema - Material y método:

Para redlizar el trabgjo se ha buscado en bases de datos cientificas, como son PubMed y
UpToDate, con los criterios de seleccidon de menos de 10 afios de antigliedad, idiomaen inglésy
espanol, en humanos. Se han descartado |os articulos encontrados de revistas de poco prestigio,
o0 de casos clinicos. Se han encontrado 7 articulos, de |os cuales se han descartado dos. 4 de ellos
son revisiones sistematicas, y uno es un ensayo clinico.

Resultados y discusion:

Los estudios revisados indican que la inyeccién de agua bidestilada para aliviar € dolor del
parto es eficaz y da resultado de mejora del dolor en la mayoria de las pacientes.Sus
indicaciones son estar en fases iniciales del trabajo de parto, y tener dolor en la zona lumbar.
Sus efectos secundarios se describen como dolor intenso de tipo escozor en la zona de la
puncion que dura aproximadamente 30 segundos;, muy rara vez puede infectarse la zona de
puncion.

El aivio del dolor es variable, entre unay dos horas.El material necesario son agua destilada, y
una o cuatro jeringas con agujas subcutaneas, dependiendo de la técnica. Y un profesional que
conozca el procedimiento.En todos |os trabajos estudiados se pone de manifiesto que el empleo
de latécnica no modificalafinalizacion del parto, no existe més incidencia de cesarea.

Un estudio revisado, compara la eficacia de la técnica realizando las cuatro infiltraciones de
agua bidestilada de manera subcutédnea usados clasicamente, con la infiltracién en un unico
punto en el lugar que la paciente indique como més doloroso, dando como conclusion principal
gue el empleo de un Unico punto de puncidn no alivia menos que los cuatro puntos.

Para el procedimiento de cuatro infiltraciones, se buscan las espinas posterosuperiores de la
paciente, y se localiza un punto un cm mas abajo y hacialalinea media de éstas.
Después se limpia la zona elegida para la puncién, introducimos la aguja y se aspira para



comprobar que no hay un vaso, y se inyecta 0,5 0 1 cc de agua destilada de forma subcutanea,
de manerea rapida para evitar méas escozor en la zona. Se retirala agujay se vuelve a pasar una
gasa paralimpiar, o retirar restos de sangre que puedan quedar.

Para el procedimiento de una sola inyeccién, la zona elegida serd €l punto que la mujer refiere
como mas doloroso en la zonalumbar. El resto del procedimiento esideéntico.

Aportacién del trabajo ala seguridad del paciente:

El aivio del dolor en el sistema sanitario es un objetivo fundamental , y especificamente durante
el trabajo de parto es un tema recurrente por laimportancia de éste.

El dolor que provoca ansiedad hace que se generen catecolaminas que pueden ser perjudiciales
para el feto en e momento del parto. Disminuir la ansiedad provocada por el dolor mejora los
resultados perinatal es.

Propuestas de lineas futuras de investigacion:

La investigacion sobre métodos no farmacoldgicos de alivio del dolor es una prioridad en
nuestro sistema, ya que los farmacoldgicos de momento no estdn exentos de efectos
secundarios, y ademas los métodos no farmacol 6gicos suelen ser mas baratos.

Continuar investigando sobre la técnica de inyeccion de agua destilada proporcionara nuevas
ventgjas'y opciones ala hora de ayudar a una paciente a disminuir su dolor.
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