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1. RESUMEN

La realizacién de actividad fisica aporta numerosos beneficios para todo aquel que la practica y
en el caso de la mujer embarazada aln mas, debido a la serie de cambios que experimenta para
adaptar su cuerpo hasta el momento del parto.

El ejercicio aerdbico en la mujer embarazada disminuye el riesgo de padecer patologias como
diabetes gestacional, preeclampsia, riesgo de macrosomia o prevenir la hipertension arterial
entre otras, sin embargo, es importante que para que su practica resulte segura, se adapte a las
caracteristicas individuales de cada gestante.

Numerosos profesionales coinciden acerca de los multiples beneficios que aporta su realizacion
durante el embarazo junto con ejercicios de estiramiento muscular y correccion postural, como
andar, montar en bicicleta, pilates o actividades acuaticas.

En contraste con las reticencias que, tradicionalmente, han mantenido los profesionales de Ia
salud con respecto a la practica de ejercicio por parte de las gestantes, esta comprobado que
su realizacidn de forma supervisada y controlada, resulta segura. Es importante por tanto una
correcta formacidn de los profesionales sanitarios que intervengan en esta etapa del ciclo de la
vida de la mujer, para que, a la hora de llevar a cabo prescripciones de cuidados y
recomendaciones de actividad fisica a las gestantes, éstos sean de calidad, atendiendo a sus
caracteristicas individuales, y garantizando en todo momento su salud y seguridad debido a la
gran importancia que tienen tanto para ella como para el feto.

Palabras clave: “Mujeres embarazadas”, “Ejercicio”, “Enfermeria”, “Embarazo”

ABSTRACT

Physical activity brings numerous benefits to everyone who practices it and in the case of the
pregnant woman, further, due to the series of changes she experiences to adapt her body until
the moment of childbirth.

Aerobic exercise in pregnant women decreases the risk of developing pathologies such as
gestational diabetes, preeclampsia, risk of macrosomia or preventing hypertension among
others, however, it’s important that for your practice to be safe, adapt to the individual features
of each pregnant.

Many professionals agree about the benefits of performing aerobic exercise during pregnancy,
along with muscle stretching and correcting postures; like walking, cycling, pilates, aquatic
activities.

In contrast to the reluctance that health professionals have traditionally maintained with
respect to the practice of exercising on the part of the pregnant women, it’s proven that their
realization of supervised and controlled form is safe. It’s important therefore to correct the
training of the health professionals involved in this stage of the life cycle of women, so that, at
the time of carrying out prescriptions of care and recommendations of physical activity to the
pregnant women, these are of individual feature, and guaranteeing their health and safety at all
time because of the great importance they have for both her and the fetus.

n u

Key words: “Pregnant women”, “Exercise”, “Nursing”, “Pregnancy”
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2. INTRODUCCION

En la antigliedad, el embarazo estaba considerado como una enfermedad y, solamente en
aquellas familias que disponian de una amplia economia, la mujer se podia permitir el lujo de
pasar el tiempo que duraba la gestacién en reposo absoluto .

El embarazo se trata de uno de los estados que mas cambios bioldgicos y psicoldgicos genera en
la mujer. Sin embargo, la existencia de una correlacién positiva entre embarazo y actividad fisica
comenzd a estar clara a partir del (S.lll a.C.) con la figura de Aristételes; quien afirmd que los
partos dificiles se debian a estilos de vida sedentarios 2.

Con el paso de los siglos, las diferentes afirmaciones acerca de los beneficios y danos de la
actividad fisica durante la gestacion han ido cambiando dependiendo de juicios y observaciones.
Se han comprendido mejor los procesos y mecanismos tanto fisicos como fisioldgicos del
embarazo. Ademas, ha dejado de entenderse como una enfermedad, para ser considerado un
proceso natural 3,

Gran parte de los avances realizados a lo largo de los siglos se debe al trabajo desempefiado por
diferentes profesionales han ayudado a la prevencién del desarrollo de algunas patologias
frecuentes en el embarazo mediante la practica de ejercicio fisico, como son el dolor lumbar, la
produccién de edemas, la ganancia de peso, la hipertensién o la diabetes gestacional %3,

Para que se produzca una reduccidn de los factores que pueden dar lugar al desarrollo de dichas
enfermedades gestacionales, es necesaria una serie de adaptaciones fisioldgicas por parte de la
gestante que producird una mejoria en cuanto a toda actividad aerdbica, fuerza y resistencia
muscular M, ademds de una mejor adaptacién hormonal, metabdlica, cardiovascular,
respiratoria y musculo-esquelética .

No obstante, hoy en dia todavia prevalece un alto porcentaje de mujeres embarazadas que
carece de los conocimientos necesarios relativos al embarazo y a la practica de actividad fisica
debido a que todavia hay muchos profesionales sanitarios cautos que recomiendan la
realizacién de ejercicios conservadores >°),

2.1 Justificacion

Debido a mi experiencia en las practicas desarrolladas durante estos cuatro afos de carrera, el
haber pasado tanto por el servicio de Atencion Primaria con la matrona como por el de
obstetricia en el Hospital, me ha servido para darme cuenta de que pese al gran interés que
tiene la realizacién de actividad fisica en las gestantes para evitar futuras complicaciones
durante el embarazo, éstas sin embargo, carecen de la correcta informacion acerca de su
importancia para disminuir futuras complicaciones tanto en ellas mismas como en el feto.

A través de esta monografia, lo que he pretendido ha sido recopilar toda aquella evidencia
cientifica con respecto a la influencia de la actividad fisica durante la gestacion y el parto, ya que
considero que es imprescindible que tanto profesionales como usuarios estén correctamente
informados, acerca de la repercusidon que tiene su realizacién, y mas concretamente durante
este ciclo de la vida. Es por lo que lo pienso que se trata de un tema muy interesante debido a
los beneficios que esto supone.
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2.2. Objetivos
Los objetivos que se persiguen con esta monografia son:
OBJETIVO GENERAL

e Analizar la influencia de la actividad fisica durante la gestacidén y en el momento del
parto.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Definir la actividad fisica y su relacién con el embarazo.
e Describir los beneficios y riesgos de la practica de actividad fisica en las gestantes.
e Definir los tipos de ejercicios mas beneficiosos durante el embarazo.

e Definir los tipos de ejercicios mas beneficiosos durante el parto.

2.3. Metodologia

El método empleado para la realizacidon de esta monografia ha sido una busqueda bibliografica
de tesis doctorales, trabajos de fin de grado y articulos cientificos nacionales e internaciones con
una antigiiedad menor de diez afos en diferentes bases de datos relacionadas con la salud:
Pubmed, SciELO, Dialnet y CUIDEN.

Complementariamente se han consultado los indices de revistas del drea como index de
Enfermeria o revista electrénica de cuidados. También se ha utilizado Google Académico.

Los descriptores MeSH y DeCs utilizados en la busqueda fueron los indicados en la tabla 1, todos
ellos combinados con los receptores booleanos “and” y “or”.

Por ultimo, se ha realizado una revision de las referencias bibliograficas de la literatura
encontrada y citado en formato Vancouver.

Tabla 1. Descriptores

LENGUAJE CONTROLADO

DeCs MeSH

Ejercicio Exercise

Mujeres embarazadas Pregnant women
Enfermeria Nursing
Embarazo Pregnancy

Criterios de inclusiéon y exclusion:

Como criterios de inclusién se han usado los siguientes:
e Articulos con fecha de publicacion en los ultimos 10 afios.
e Articulos en inglés y espanol.

e Articulos y documentos cuyo tema principal es la actividad fisica en las gestantes y sus
beneficios.
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e Articulos acerca de los cuidados de enfermeria en la prevencién de problemas en el
embarazo.

Aquellos articulos repetidos en diferentes bases de datos y aquellos que tuvieran acceso
restringido o fueran de pago, han sido excluidos.

Se han seleccionado algunos libros y articulos cientificos que no cumplen el criterio de inclusién
de fecha de publicacidn en los ultimos 10 afios, pero han sido incluidos en la monografia porque
se han considerado de interés para la realizacion de ésta.

2.4 Descripcidn de los capitulos
Esta monografia esta dividida en cuatro capitulos:

En el primer capitulo se describen los cambios fisioldgicos que tienen lugar durante el embarazo
con el fin de adaptar el cuerpo de la gestante para el momento del parto y su impacto con
relacidn a la actividad fisica realizada. Estos cambios se producen en funcién de las necesidades
del momento, como son el aumento del aporte de volumen, nutrientes y oxigeno, entre otros.

En el segundo capitulo se describen tanto los beneficios como los riesgos de la practica de
actividad fisica durante el embarazo, comentando aquellas patologias que mas prevalencia
tienen.

En el tercer capitulo se habla acerca de los multiples beneficiosos que aporta la realizacién de
actividad fisica durante el embarazo tanto para la gestante como para el feto; teniendo en
cuenta las caracteristicas de ambos y el trimestre en el que se encuentra.

Finalmente, el cuarto y ultimo capitulo trata acerca de la practica de ejercicios de relajacion y
respiracion previos al momento del parto para que la gestante adquiera un mayor control y
facilitar asi las tres fases que caracterizan este proceso; dilatacion, expulsion y alumbramiento.
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3. CAPITULO 1: CAMBIOS FISIOLOGICOS QUE SE PRODUCEN DURANTE EL
EMBARAZO Y SU IMPACTO EN LA ACTIVIDAD FiSICA

3.1 La actividad fisica

La actividad fisica es fundamental para mantener y mejorar la salud de las personas y de este
modo poder prevenir enfermedades en las distintas etapas de la vida. Su realizacién mejora
tanto la calidad como la cantidad de vida .

Segln la Organizacién Mundial de la Salud, la actividad fisica se define como todo aquel
movimiento corporal producido por los musculos esqueléticos que conlleva un gasto de energia.
Dentro de esta definicion, estan incluidas todas aquellas tareas que tienen que ver con el dia a
dia, el trabajo o las actividades de casa ), sin embargo, esta no es la Unica definicién de actividad
fisica, existen otras que la definen como: “movimiento corporal producido por la contraccion
esquelética que incrementa el gasto de energia por encima del nivel basal” ©.

Por el contrario, el ejercicio aerdbico se trata de un tipo de actividad fisica planeada, ordenada
y repetitiva que produce movimientos que benefician a la salud y se caracteriza por activar los
grandes grupos musculares realizando cambios en la longitud de la fibra del musculo y un
incremento de la tensién arterial ©.

Su realizacién a una intensidad moderada durante un periodo de tiempo mantenido, produce
una mejora en la resistencia a la vez que se reduce la grasa corporal y mejora las funciones del
organismo. En el caso de la mujer gestante, produce mejoras en el estado fisico sin comprometer
la vida del feto (29,

Actualmente, el Colegio Americano de Obstetras y Ginecdélogos recomienda la realizacién de
ejercicio regular al menos tres veces por semana durante y después del parto, siendo
recomendable la actividad intermitente 9.

3.2 Cambios fisiolégicos durante el embarazo

El embarazo es un proceso fisioldgico en el cual se producen una serie de cambios en el cuerpo
de la gestante que no tienen lugar en ningun otro curso del ciclo vital.

Estas modificaciones tendran gran repercusion para el momento del parto y se veran mas o
menos influenciadas dependiendo del nivel de actividad fisica realizada.

En cada trimestre del embarazo se producen una serie de cambios fisioldgicos en la gestante,
en funcién de las necesidades del momento. Estas necesidades incluyen el aumento del aporte
de volumen, nutrientes y oxigeno, ademas de las necesidades del feto, el desarrollo del Utero
para el momento del parto y la propia seguridad de la madre 2,

Estas adecuaciones se producen como consecuencia de los efectos de los estrégenos y la
progesterona en el évulo de la gestante durante los primeros 84 dias de embarazo vy
seguidamente por la placenta. Estas adecuaciones hacen que tanto el feto como la placenta
crezcan y preparen al organismo para el parto 13,

Cambios del sistema cardiovascular

Las modificaciones producidas en el sistema cardiovascular durante la gestacidn se deben a las
demandas fetoplacentarias. Se produce un aumento del volumen sanguineo, la frecuencia
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14)

cardiaca, el volumen sistdlico, el gasto cardiaco, y se reduce la resistencia vascular periférica
(Anexo 1)

e Anpartir de la semana 6 de gestacién, aumenta entre el 40-50 % del volumen sanguineo,
con respecto a antes del embarazo; estabilizandose al final del segundo trimestre de
gestacion.

e Seincrementa la frecuencia cardiaca en reposo, permaneciendo en cifras superiores a
las basales al final del embarazo.

e El aumento del volumen sistélico se produce mayoritariamente en los dos primeros
trimestres de embarazo.

e El aumento del gasto cardiaco alcanza el punto mas alto sobre la semana 28-32 de
gestacion, haciendo que las cifras sean menores en posicion lateral con respecto a la
supina, para luego ir disminuyendo posteriormente.

e laresistencia vascular periférica se reduce, cambiando la presién arterial. Disminuye al
inicio del embarazo, para seguir a lo largo de los dos ultimos trimestres de gestacion,
con menor intensidad a medida que llega la fecha del parto. Esta disminucion de debe
a la circulacién atero-placentaria y a los cambios de sensibilidad de las hormonas
vasopresoras.

Como resultado de estas modificaciones en el sistema cardiovascular, sobre un 5% de las
gestantes en el tercer trimestre de gestacion hace que padezcan sincopes y bradicardias en
posicién supina. Por ello, es importante evitar dicha posicidn, para impedir la oclusion de la vena
cava inferior, como consecuencia del aumento del peso del Utero hacia la columna vertebral,
previniendo asi edemas maleolares, varices y hemorroides 2.

La realizacion de actividad fisica esta relacionada con una disminucién de padecer preeclampsia
como consecuencia del crecimiento placentario y su vascularizacién. También se relaciona con
una disminucion de la frecuencia cardiaca, dado que hace que se reduzca el estrés oxidativo y
se produzcan beneficios sobre la disfuncién endotelial 2.

Cambios en el sistema respiratorio

Para poder alcanzar las demandas requeridas por el ttero, feto y placenta producen una serie
de cambios, haciendo que el diafragma se eleve alrededor de 4 cm, y las capacidades
pulmonares y los volimenes se modifiquen. (Anexo 2)

Ante la necesidad de un mayor aporte de oxigeno en reposo y trabajo respiratorio, hay una
reduccion de existencias de oxigeno para el trabajo aerdbico durante el embarazo. Durante la
realizacion de ejercicio fisico, se va a producir un aumento de la demanda de oxigeno,
alcanzando la gestante valores maximos con cargas de trabajo inferiores. Se producird una
reduccion de la capacidad maxima para realizar ejercicio, de entre el 20y 25% en los dos ultimos
trimestres de embarazo, cuando el requerimiento fetal sea mayor.

La realizacién de ejercicio aerdbico regularmente, aporta mayor VOamsx Y Una disminucion de la
frecuencia cardiaca, provocando una mayor capacidad aerébica .

Cambios en el metabolismo

Son producidos como consecuencia de una acomodacién del organismo de la gestante a las
demandas del feto. La ganancia de peso en el primer trimestre, se debe la gran mayoria a los
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depdsitos grasos en el organismo de la gestante. Conforme el embarazo continda, el incremento
de peso de debe al crecimiento del feto.

La realizacion de ejercicio adquiere un papel importante ya que, como consecuencia de los
cambios en el metabolismo, regula la glucemia incrementando el consumo de glucosa por parte
de los musculos activos, y a su vez disminuyendo la necesidad de insulina y asi poder
incorporarse el azlcar en la célula, reduciendo el riesgo de padecer diabetes mellitus .

Cambios en el aparato musculo esquelético

Se deben a cambios hormonales, en la progesterona y en los niveles de relaxina, que producen
una mayor laxitud articular e hipermovilidad. Las lesiones musculo-esqueléticas que mas se dan
en el embarazo se deben a edemas en miembros inferiores 80% y a laxitud articular %%,

Conforme el embarazo avanza, se produce un incremento de las necesidades metabdlicas tanto
por parte de la madre como por la del feto. Ademas, el Utero esta en un constante crecimiento
y eso hace que las estructuras del organismo se desplacen hacia arriba comprimiendo las ya
presentes, como el corazén, que se desplaza hacia la izquierda.

Una correcta actividad fisica preventiva, mejora las condiciones de la gestante, previniendo asi
la aparicidon de lumbalgias como consecuencia del efecto hormonal producido por la hormona
relaxina en las articulaciones lumbosacras, sacrococcigeas y pubicas .

A la hora de realizar actividad fisica, se deben evitar posturas de hiperflexién de murfieca
respecto a los miembros superiores, ya que se reduce el espacio disponible en el tunel carpiano.
También se deben reducir las posiciones o ejercicios de hiperflexion de rodilla, que afectan a los
miembros inferiores, ya que el aumento de peso, el tamafiio de la pelvis y la laxitud ligamentaria,
provocan repercusiones a nivel de la rétula (condromalacia rotuliana) @

Cambios en el sistema endocrino

Muchos de los cambios que tienen lugar en el embarazo se deben a la placenta, que adquiere
las funciones del cuerpo lateo segln el embarazo va avanzando. Durante la gestacion, existe
una serie de hormonas que se ven alteradas y tienen efectos, como:

e El Estradiol, incrementa los niveles del ciclo menstrual, estimulando el tejido glandular
y los conductos mamarios, ademas de potenciar la produccién de prostaglandina y
oxitocina.

e la Progesterona, incrementa los niveles del ciclo menstrual, haciendo hincapié en la
funcidn fisioldgica durante la gestacion.

e El cortisol, sufre un acentuado aumento de los niveles consolidados y no consolidados;
satisfaciendo la carga extra de trabajo al cuerpo 8.

e Hormonas tiroideas, T3- total, aumentada; T3- libre, sin cambios; TSH Y T4- total,
aumentada; T4- libre, sin cambios. La relaxina junto con la progesterona, trabajan de
forma conjunta para reducir la accién uterina en el embarazo y suprimir la liberacién de
oxitocina 19,

La realizacién de ejercicio fisico durante la gestacidon, hace que aumenten los niveles de
hormonas opiaceas endégenas en el cuerpo, favoreciendo una menor sensacién de dolor.
Aqguellas gestantes que practican deporte moderado-intenso durante el embarazo,
experimentan menor dolor a la hora de dar a luz ?.
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Modificaciones genitales:

e lavagina: Se trata de una zona en la que aumenta la vascularizacion, haciendo que el
tejido conectivo se reblandezca y la mucosa disminuya de temperatura.

e Utero: Durante el embarazo, el Utero pasa de ser un érgano pequefio intrapélvico con
forma de pera, a ser un érgano abdominal con forma esférica. A medida que la gestacién
continla, aumenta de tamafio y toma forma ovoidea.

e Genitales externos: Durante la gestacidn se produce un aumento de la vascularizacion
de la zona perineal y de la vulva. Esto va a producir una edematizacion de algunos tejidos
del cuerpo y que tengan una coloracion mas oscura. Incluso a lo largo del embarazo
pueden aparecer edemas y varices (),

e OQOvarios: Durante la gestacion los niveles de estrégenos y progesterona son muy altos,
como consecuencia de ello se produce el cese tanto de la ovulacién como de la
maduracién folicular.

e Trompas de Falopio: La musculatura que recubre las trompas se hipertrofia y el epitelio
de la mucosa se aplana.

En el suelo pélvico los cambios que se producen son los propios del embarazo y se deben tanto
a modificaciones hormonales como a una predisposicion individual en la movilidad y presion
uretral previa. Varios estudios han revelado que los antecedentes familiares de incontinencia
urinaria, edad superior a 35 afios y sobrepeso, hacen que las probabilidades de padecer
incontinencia urinaria durante y después del embarazo sean mayores ?%.

La preparacién de los musculos del suelo pélvico durante esta etapa del ciclo resulta eficaz tanto
para la prevencion como para el tratamiento de la incontinencia urinaria durante el postparto,
pero para que estos ejercicios sean efectivos, es necesaria la puesta en practica y la supervisidon
por parte de expertos que se dediquen a ello y dispongan de los instrumentos necesarios para
la medicién de la funcién y la fuerza de la musculatura del suelo pélvico 2.
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4. CAPITULO 2: BENEFICIOS Y RIESGOS DE LA PRACTICA DE LA ACTIVIDAD
FISICA EN MUJERES GESTANTES

Los estudios han revelado que la actividad fisica durante la gestacidon aporta multitud de
beneficios tanto para la gestante como para el feto, ya que ayuda a controlar la ganancia de
peso, disminuir el riesgo de padecer diabetes gestacional, prevenir la hipertensién arterial,
preeclampsia, mejorar la condicidn fisica o disminuir el riesgo de macrosomia en el feto 2

Una forma de mantenerse activa y disminuir el riesgo de esas complicaciones es la integracion
de la actividad fisica en la rutina del dia a dia (ir andando a los lugares, usar escaleras en lugar
de ascensor, desplazarse a lugares cercanos en bicicleta, etc...). La realizacion de actividad fisica
aerdbica junto con ejercicios de estiramiento muscular y correccion postural son beneficiosos,
siempre y cuando no se sobrepase los 100 latidos por minuto y se practique un minimo de 30
minutos al dia %3,

Existen diferentes tipos de ejercicios que su practica es aconsejable durante el embarazo ya que
ayudardan a que, en el momento del parto, la dilatacidn, expulsidon y alumbramiento sea mas facil
y mejor, al igual que la colocacion del feto sobre la vulva. De este modo, se contribuye a
disminuir las probabilidades de complicaciones; como el desgarramiento del periné.

Alguno de los ejercicios que se encuentran dentro de esta clasificacion son:

e Correr: laintensidad de esta actividad varia dependiendo de si la gestante la practicaba
con anterioridad al parto. En el caso de gestantes sedentarias, esta actividad no es
conveniente practicarla durante la gestacion.

e Montar en bicicleta: ayuda a fortalecer las piernas y aumentar la resistencia aerdbica y
disminuir el riesgo de trombosis y varices. En el tercer trimestre su practica esta
desaconsejada.

e Andar: se trata de una actividad muy beneficiosa ya que facilita la circulacién sanguinea
ademas de disminuir el riesgo de padecer diabetes e hipertension gestacional.

e Actividades acuaticas: Aportan importantes beneficios debido a que la presidn del agua
contra el cuerpo de la gestante favorece el retorno venoso que se ve dificultado por la
ganancia de peso en el embarazo.

En relacién con las actividades llevadas a cabo durante el embarazo, las desarrolladas en el
medio acuatico son algunas de las mas recomendadas ya que ofrecen diversas ventajas. Al
introducirse la gestante en el agua, en el cuerpo actian dos fuerzas: la de gravedad vy la
ascensional de la flotacion. La consecuencia de estas fuerzas es una disminucidn del peso total,
favoreciendo el movimiento y disminuyendo el exceso de peso sobre las articulaciones.

Dentro de esta clase de actividades, las cuales pueden ser tanto individuales como grupales, se
encuentra la natacion. Lo que se busca es que la gestante se sienta bien, a la vez que le aporta
beneficios al feto y esté en contacto con otras mujeres.

La realizacién de esta clase de actividades hara que mejore el funcionamiento fisico, su imagen

corporal y los comportamientos de promocién de su salud 24,

Todas aquellas actividades que estan programadas y realizadas a partir de un profesional que
supervisa a la gestante aportan mayor seguridad. La gimnasia de mantenimiento para
embarazadas, se trata de una actividad que se encuentra entre el rango de seguridad y las
mujeres la aceptan bien. Este tipo de actividad se basa en el mantenimiento de una correcta
postura por parte de la embarazada, realizar una correcta respiracion y fortalecer aquellas zonas
mas vulnerables durante el embarazo: abdominales, espalda y suelo pélvico.

e —
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e Elyogaesotrode los ejercicios recomendados en el embarazo, ya que ayuda a disminuir
los sintomas del embarazo como son los vémitos, malestar y la hinchazén. Ademas, la
practica de estos ejercicios facilita la salida del feto en el momento del parto.

e Elmétodo Pilates, esta cobrando gran importancia durante el embarazo ya que produce
un equilibrio muscular llegando a fortalecer los musculos mas débiles y una elongacion
en aquellos mas hipertrofiados. De esta forma, la mujer adquiere mas dominio corporal
con una mayor fuerza y elasticidad.

Existen importantes beneficios que aporta el pilates a una mujer gestante, como son la
flexibilidad, mejora en la respiracion y refuerzo del suelo pélvico para el momento del parto.

Algunas de las posiciones que se realizan en esta clase de ejercicios, son las Posiciones estrellas.
Se trata de tres posiciones: de pie, sentada y cuadrupeda, que ofrecen a la gestante ser activa
de su propio parto ya que le permiten: ?*

e La pelvis tiene mayor libertad de movimiento

e Hacen que el sacro se encuentre libre y disponible

e lagestante podra elegir la posicion de las piernas

e Las manos pueden participar en la movilidad de la pelvis
e Lagestante puede suspenderse y apoyarse

e Otras manos ajenas pueden ayudar a la gestante

La realizacion de ejercicio va a aportar multitud de beneficios que favoreceran tanto el momento
del parto, como del postparto, y ayudaran a que la recuperacién sea mas rapida. Entre todos los
ejercicios recomendados para la practica durante la gestacion, esta la realizacion de ejercicios
aerdbicos, los cuales consisten en movimientos ritmicos, repetidos y seguidos de grupos
musculares grandes, como pueden ser caminar, nadar o andar en bicicleta entre otros ©.

De igual manera, el ejercicio aporta multitud de beneficios que favorecen tanto el momento del
parto, como del postparto, y ayudan a que la recuperacién sea mas rapida, ademas de prevenir
la ganancia excesiva de peso, relacionada con la diabetes gestacional, la hipertension arterial y
el parto prematuro, entre otros ©®. Las rutinas de ejercicios deben ser adaptadas teniendo en
cuenta aquellos casos en los cuales las gestantes ya practicaban deporte anterior al embarazo o
aquellas que ya tuvieran algun problema previo al embarazo.
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| PARmed-X embarazo I I Laboratorio rendimiento
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de ejercicio fisico de ejercicio fisico de entrenamiento
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I Precauciones generales | | Sintoma de alarma }

Protocolo de actuacidn para la prdctica sequra de ejercicio fisico ?

En el caso de que el parto concurra sin ningun tipo de contradiccion, la realizacion de actividad
fisica va a llevar consigo:

e Reduccion del excesivo peso durante la gestacion: Hoy en dia, en Espafia debido a los
habitos alimenticios y a nuestro estilo de vida, existe una prevalencia de 20% de gente
obesa y 53% de sobrepeso. Numerosos estudios han revelado que aquellas mujeres que
mantienen la practica de actividad fisica durante el embarazo de manera regular, ganan
un 20% menos de peso que las mujeres sedentarias. Esto esta intimamente relacionado
con la disminucién de prevalencia de partos pretérmino, bajo peso del bebé al nacer o
el ingreso en unidades neonatales.

De igual manera, estd demostrado que aquellas mujeres que durante la gestacion han
realizado ejercicio, en el postparto la recuperacién es mejor y mas rapida. 2%

e Prevencion y reduccion de la aparicion del dolor lumbar: Mas de la mitad de las
mujeres embarazadas padece dolor lumbar o lo ha experimentado en algiin momento
durante la gestacion. Es una de las principales alteraciones durante este periodo ademas
de comprometer en gran manera a la gestante, debido a que la impide la realizacion de
actividades cotidianas. Este dolor estd intimamente relacionado con un aumento de la
lordosis lumbar, que genera cambios en el centro de gravedad y aumenta el estrés en
musculos y articulaciones de la region lumbar.

Existen estudios que lo asocian a cambios posturales, al contenido total de agua
corporal, cambios endocrinos, o incluso a alteraciones producidas por una congestion
de vasos epidurales en el segundo trimestre de embarazo.
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Existen recomendaciones llevadas a cabo por autoras como Colado y Chuli para prevenir
el dolor lumbar:

-Realizar correctas posturas
-Realizar oscilaciones pélvicas para mejorar la musculatura de la cadera
-Realizar ejercicios isométricos especificos para la region lumbo-abdominal

Las caracteristicas de este dolor varian dependiendo de cada gestante y la causa que lo
haya podido producir. Por lo general, se trata de un dolor que aparece sobre la semana
18 de embarazo, y su maximo nivel de malestar esta sobre la semana 24 a 26. (#27:28)

e Prevencion de la incontinencia urinaria: Como consecuencia del embarazo, se
producen modificaciones anatdomicas y funcionales en el suelo pélvico que son debidas
tanto a cambios hormonales como a la propia persona. Se ha demostrado la eficacia de
los ejercicios de suelo pélvico en la prevencién de incontinencia urinaria. La practica de
estos ejercicios durante el embarazo y el puerperio hace que su incidencia sea del 15,7%
de los casos. Este tipo de ejercicios ayudan a fortalecer los musculos de debajo del Gtero,
la vejiga y del intestino grueso, haciendo que tras el parto el suelo pélvico esté mas
reforzado y el riesgo de aparicién de incontinencia urinaria sea muy bajo.

La realizacion de este tipo de ejercicios 3 veces al dia de forma correcta, va a producir
una mejoria en un periodo de 4 a 6 semanas. 2+2%:30)

o Disminucidn del riesgo de desarrollar preeclampsia: La preeclampsia es una afectacién
propia de las mujeres embarazadas, que se caracteriza por aparecer a partir de la
semana 20 de embarazo, tener una tension arterial superior a 140/90, proteinuria y
edemas. Sus manifestaciones son de tipo crénico y se pueden manifestar en algunas
ocasiones desde el inicio de la gestacion hasta el final de la misma.

Mas de la mitad de las gestantes no asocian muchos de los sintomas con este problema:
el 44% no saben que la preeclampsia puede ocurrir hasta 6 semanas después de dar a
luz y el 46% no saben que desarrollar preeclampsia durante el embarazo estd
relacionado con futuros problemas de salud.

Los estudios han revelado que la introduccién de un programa de ejercicio prenatal
puede llegar a prevenir e incluso parar su avance. 121,31

o Disminuye el peso del feto y el riesgo de macrosomia: Pese a que lo que se aconsejaba
en el pasado, se ha demostrado que la practica de actividad fisica reduce los efectos
adversos en el desarrollo del feto, asi como la relacion existente entre el peso del bebé
al nacer y la falta de ejercicio previo o durante el embarazo.

Existe una diferencia de 315 gramos entre las mujeres sedentarias o que realizan
actividad fisica moderada, y las que realizan una actividad intensa. ¢?

o Disminuye el riesgo de desarrollo de diabetes gestacional: Se trata de una de las
complicaciones cuya prevalencia en Espafa es del 7%. Se estima que el 10% de las
gestantes la padecen y que aquellas que se mantienen activas durante la gestacion,
tienen menor incidencia de desarrollo de esta enfermedad, la cual es transitoria y cuyos
efectos son perjudiciales tanto para el momento del parto como para la aparicidon de
complicaciones obstétricas tales como macrosomias, prematuridad, crecimiento
intrauterino retardado, candidiasis vaginal, muerte fetal intrauterina o malformaciones,
entre otras. (63343
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La realizacion de un correcto ejercicio fisico aerdbico y de resistencia, adaptado a la
mujer gestante, va a reducir en un 50% el riesgo de padecer patologias como las
mencionadas anteriormente y a producir numerosos beneficios tales como:

-Aumenta el gasto energético y la pérdida de grasa, ayudando a controlar el
peso corporal

-Mejora la respuesta de las catecolaminas ante situaciones de estrés
-Aumento de la elasticidad corporal

-Evita la ansiedad, depresidn y estrés

-Mejora la calidad de vida

-Ayuda a controlar los niveles de glucemia reduciendo la insulino-resistencia y
aumentando el consumo de oxigeno

-Mejora de la presion arterial y la funcién cardiaca

Ademas de los problemas comentados previamente, existen otros como son el insomnio, el
estado animico, el nivel de ansiedad o la depresidn, los cuales estan intimamente relacionados
con la alimentacion, el descanso y la actividad fisica realizada, por lo que, dependiendo del estilo
de vida llevado por la gestante, éstos se veran incrementados o disminuidos *:39,

Una correcta realizacion de actividad fisica aportara beneficios emocionales que mejoraran el
estado de animo; haciendo que la gestante se sienta mejor y aumente su autoestima. No
obstante, existen diferentes tipos de contraindicaciones de la practica de actividad fisica durante
el embarazo, como son:

Contraindicaciones absolutas:

Enfermedad renal cardiaca (isquémica o valvular) o infeccién aguda
Embarazo multiple

Preeclampsia

Placenta previa

Ausencia de control prenatal

Incompetencia cervical

Enfermedad infecciosa aguda

Cérvix incompetente

Rotura precoz de membranas, parto prematuro, sangrado vaginal, sospecha de distrés
fetal o retraso del crecimiento intrauterino.

Contradicciones relativas:

Hipotiroidismo o hipertiroidismo

Hipertermia

Neuropatias agudas (cuya contraindicacion es temporal)
Infeccidén sistémica

Fatiga extrema

Molestia o dolor musculo-esquelético
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Respecto a los signos y sintomas de alerta que obligan a interrumpir el ejercicio fisico una vez

empezado, se podrian considerar:
e Sangrado vaginal
e Disnea antes del ejercicio
e Mareo, vértigo
e Dolor de cabeza
e Dolor en el pecho

e Debilidad muscular

e Dolor en la region de los gastrocnemio (gemelos) o hinchazdn significativa

e Parto prematuro
e Descenso del movimiento fetal

e Fugas de liquido amnidtico

Con el paso de los afios y los estudios realizados al respecto, se ha confirmado que de igual modo
el feto se adapta bien al ejercicio materno, y muestra de ello son sus movimientos intrauterinos,
Su mecanismo respiratorio y la disminucion de riesgo de macrosomia.

En aquellas mujeres con una inadecuada adaptacidn fisica se puede producir una disminucion
de flujo sanguineo hacia el utero llegando a reducir el oxigeno que el feto recibe durante y
después de realizar la actividad fisica. Los ultimos estudios han revelado que la frecuencia
cardiaca del feto varia dependiendo si la madre es sedentaria o deportista, por lo que un
aumento de ésta en aquellas gestantes que practican ejercicio aerébico moderado no tiene

efectos perjudiciales para el feto %),

TIPOS DE EMBARAZADAS

RANGO DE PULSACIONES

Mujer embarazada activa 20-29 afios

145-160 ppm*®®

Mujer embarazada activa 30-39 afios

140-156 ppm*®®

Mujer embarazada sedentaria 20-29 afios

129-144 ppm®®

Mujer embarazada sedentaria 30-39 afios

128-144 ppm®®

Mujer embarazada con sobrepeso/obesidad
de 20-29 afios

110-131 ppm®®

Mujer embarazada con sobrepeso/obesidad
30-39 afos

108-127 ppm®®
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Del mismo modo se ha comprobado cémo la realizacion de ejercicio intenso (4-7dias/semana)
puede llegar a provocar bebés con un peso menor que en otros casos en los que las gestantes
han realizado ejercicio mas moderado. Este hecho se debe a la disminucidn de grasa en los bebés
de las gestantes activas. Sin embargo, aquellas que realizan actividad fisica moderada (2-3
dias/semana) tienen bebés de mayor tamafio que aquellas que no realizan ninguna clase de
actividad fisica. Esto se debe a un aumento del volumen placentario, que hace que le llegue al
feto mas flujo sanguineo y nutrientes 2.

De esta forma, las gestantes que mantienen la actividad durante el periodo de gestacidn, sus
fetos llegan a tener un mayor desarrollo psicomotor, una mejor maduracidn nerviosa ante
diferentes estimulos ambientales y luminosos, ademas de reducir el riesgo de padecer
enfermedades cardiovasculares en la edad adulta (>,
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5. CAPITULO 3: TIPOS DE EJERCICIOS MAS BENEFICIOSOS DURANTE EL
EMBARAZO

A la hora de realizar recomendaciones acerca de la practica de actividad fisica, es importante
gue se haga de forma individualizada, segln las caracteristicas individuales de cada gestante y
teniendo en cuenta la actividad realizada previa al embarazo. De esta forma, se evitara que la
embarazada realice ejercicios excesivos y violentos 9.

En el momento de llevar a cabo un plan de ejercicio fisico para la mujer embarazada, se deben
de tener en cuenta numerosos aspectos que van a condicionar el tipo de actividad fisica a
realizar, la intensidad y su duracién, como son:

e Tener la aprobacion tanto del médico como de la matrona.

e Que la gestante lleve a cabo un correcto control de la respiracién a la hora de practicar
cualquier tipo de ejercicio.

e Antes de comenzar con la actividad fisica, realizar una prueba de valoracién en el centro
de rendimiento fisico o completar cuestionarios especificos como el de PARMedX
adaptado a embarazadas (Anexo 3)

e Tener en cuenta el tipo de mujer embarazada; ya sea sedentaria, atleta o patoldgica.

e Elaborar un programa de actividades basado en recomendaciones minimas: realizacion
de actividades de tipo aerdbico que sean seguras, evitar las posiciones en las zonas ya
sobrecargadas por el embarazo, evitar maniobras de valsalva, movimientos bruscos,
posiciones de tensidn muscular extrema o actividades realizadas en ambientes
humedos o bajo temperaturas altas.

e Estar alerta de posibles sefiales de alarma, que hagan suspender la actividad.

Por el contrario, existen otro tipo de deportes desaconsejados debido a que son movimientos
de choque, tienen mayor riesgo de caidas, su practica es peligrosa, son bruscos y el tiempo de
recuperacion es escaso o nulo, como pueden ser: Alpinismo, Futbol, Esqui, Rugby,
Submarinismo, Surf, Jockey o Deportes de combate (Boxeo) #®. Pese a esto, coexisten diferentes
tipos de actividades permitidas durante la gestacién, siempre y cuando se tenga presente los
requisitos citados anteriormente, como es el caso de los ejercicios aerdbicos: caminar, bicicleta,
actividades acudticas, pilates, gimnasia, correr...etc.

Hoy en dia, las actividades que destacan por la gran cantidad de beneficios que aportan tanto a
la gestante como al feto durante la gestacion son las realizadas en el medio acuatico y el pilates.
Por un lado, el agua ademas de permitir adoptar posiciones en tres dimensiones debido a que
se reduce el peso del cuerpo, favorece la realizacién de movimientos, hace posible la conexion
entre la madre y el feto durante la realizacién de ejercicios en este medio, y permite trabajar la
respiracion de forma que la gestante es consciente de ello.

El pilates ayuda a disminuir el nUmero de cesareas y partos distécicos, reduce las episiotomias,
disminuye la utilizacion de epidural, aporta beneficios sobre el balance estatico, produce
flexibilidad, resistencia muscular abdominal y actividad muscular abdominal y lumbar ),

Para todos los ejercicios posibles durante el embarazo, siempre se debe tener presente el tipo
de gestante y los antecedentes de esta, ya que por ejemplo toda mujer sedentaria antes del
embarazo, actividades como correr no son de las mas idéneas para empezar en esta etapa.

En funcidén del tipo de gestante con la que se esté tratando y del trimestre de embarazo en el
qgue se encuentre, el nivel de actividad fisica variara. Existen numerosas recomendaciones a
través de guias y protocolos para la realizacién de un adecuado plan de actividad fisica .
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La recomendada es el ejercicio aerdbico regular 30min al dia, con una intensidad moderada,
entre 3y 5 veces a la semana. Es importante que los ejercicios que se practiquen sean de bajo
impacto como: caminar, nadar o hacer yoga. Estan recomendados también los ejercicios de
fortalecimiento muscular .

5.1 Primer trimestre

En este primer trimestre de embarazo es el periodo de tiempo en el cual se producen mas
molestias, sin embargo, los autores ya recomiendan realizar ejercicio aerdbico a no ser que esté
contraindicado. No obstante, en aquellas gestantes deportivamente activas antes del embarazo,
pueden seguir realizando actividad fisica sin llegar a agotarse demasiado y a un nivel e intensidad
superior al resto de gestantes %),

La recomendacion se basa en realizar ejercicio aerdbico (ciclismo, caminar, nadar...), seguido de
ejercicios de kegel o levantamiento de pesas de bajo peso.

Es importante tener presente que, a partir de este trimestre, cualquier actividad realizada no
debe ser en posicidn supina, de este modo se evitara el compromiso vascular de vena cava, aorta
o aborto espontaneo 2,

Tras este trimestre, se desaconseja el sedentarismo y la practica de submarinismo, ya que puede
provocar que el feto sufra un sindrome de descompresion.

5.2 Segundo trimestre

A partir de la semana 20 de embarazo la bibliografia recomienda la realizacién de actividades
fisicas, ya que se supone que es en ese momento cuando se ha reducido el riesgo a que se
produzca un aborto y han disminuido las probabilidades de cualquier problema de salud
materno-fetal. De este modo, la gestante no aumentara demasiado el peso durante la gestacion,
disminuyendo las posibilidades de aparicién de diabetes o hipertensién Y.

Se recomienda la practica de actividades fisicas de forma moderada y controlada, siempre y
cuando no se genere ningun tipo de lesidn, dolor pélvico o flujo vaginal anormal.

Los ejercicios realizados durante este trimestre, deben ser realizados en 3 sesiones semanales
en los que se va a contribuir a:

e Mejorar la conciencia corporal.

e Mejorar el equilibrio y fortalecimiento de piernas.

e Fortalecer la musculatura del abdomen de manera suave.

e Fortalecer la musculatura de gluteos y extensores de columna.
e Trabajar en posicidn neutra (columna y pelvis).

Todos aquellos ejercicios que aumenten la flexibilidad y sean de palanca larga o crunches, que
son de alta intensidad, se recomienda sustituirlos para poder disminuir la tension y el esfuerzo
en la zona abdominal debido a que la flexion del tronco podria producir una separacion del recto
anterior abdominal por la linea alba “?.
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5.3 Tercer trimestre

En este trimestre no se trata de aumentar la calidad ni la cantidad de ejercicio fisico ya que las
condiciones fisioldgicas no lo van a permitir, sino que se va a tratar de tener las maximas
precauciones en cuanto a intensidad y tiempo de los ejercicios realizados, ya que la gestante se
encuentra en la recta final del embarazo y todo ejercicio debe realizarse con una intensidad muy
baja, buscando movilizar, aliviar y oxigenar el cuerpo de la gestante 3.

Los ejercicios de este trimestre estan centrados en la disminucién de intensidad del ejercicio, y
el aumento de otra clase de ejercicios relacionados con la relajacidon y fortalecimiento de
musculos y fascias del periné femenino, logrando una mayor flexibilidad y control para asi
reducir la intensidad del dolor en el momento del parto. Pese a todos los beneficios que aporta
el ejercicio acuatico durante la gestacion, se recomienda dejar de realizarlo alrededor de 6
semanas antes del momento del parto “?.

Se aconseja la realizacion de ejercicios posturales, de respiracidn, relajacién, ejercicios
acuaticos, caminar y realizar los ejercicios de Kegel.

Finalmente, es importante durante el tercer trimestre seguir las siguientes recomendaciones a
la hora de practicar deporte:

e Evitar tanto la posicién supina como la prona.

e Evitar los movimientos de palanca en ejercicios para reducir la laxitud articular
producida por la relaxina y los estrégenos.

e Evitar ejercicios de palancas en las piernas para evitar tension sobre el abdomen debido
a la articulacién coxofemoral.

e las posturas de eleccidn serdn la bipedestacion y la posicion sentada en una silla,
aunque tanto la cuadrupedia como el decubito lateral seran posibles opciones.

e La flexidn y extension de columna deben ser ligeras.

e larealizacidn de ejercicios en cuadrupedia para lograr una articulacién de columna y un
alivio de posibles tensiones musculares.

e Elimparto del ejercicio debe ser minimo y progresivo.

Es importante que el Ultimo mes del embarazo la actividad realizada esté centrada en la practica
de ejercicios de respiracién y relajacidn; como asegura la autora Nina Lopez Falagan en su libro
Parir sin miedo, en el que afirma que para poder llevar a cabo el proceso de alumbramiento, es
imprescindible un correcto control de la respiracion para que en el momento en el que la
contraccion aparezca, esto ayude a que la mujer tenga un mayor control de los signos y sintomas
durante parto, haciendo que el oxigeno llegue a todas las partes del cuerpo. De este modo

producirad una mayor tranquilidad a la madre y disminuira su sensacion de dolor y desesperacién
(9,44)
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6. CAPITULO 4: TIPOS DE EJERCICIOS MAS BENEFICIOSOS DURANTE EL
PARTO

Tanto en el embarazo como en el parto y postparto, se producen acontecimientos que pueden
llegar a generar en la mujer diferentes tipos de trastornos relacionados con el suelo pélvico;
como es la incontinencia anal, urinaria o el prolapso de érganos pélvicos. Es por esta razon por
la que estd totalmente desaconsejada la practica de ejercicios de flexibilidad en aquellas zonas
del haz pubococcigeo del musculo elevador del ano 2.

Como ya se ha hablado en apartados anteriores, la actividad fisica tiene multiples beneficios; en
el caso de las mujeres gestantes su practica previa a la gestacion o durante ésta, va a tener
beneficios que se veran incrementados en el momento del parto >4,

Durante el proceso del parto se producen tres fases caracteristicas: Dilatacion, expulsivo y
alumbramiento.

La fase de dilatacidn se caracteriza por ser la mas larga de las tres. Comienza con contracciones
del Utero y cesa una vez que la dilatacion del cuello uterino se ha completado. Es un momento
en el cual se recomienda que la gestante realice técnicas de relajacion y respiracion.

e Relajacién: La gestante debe intentar estar relajada durante todo el proceso del parto,
y para ello se puede ayudar de ejercicios de relajacion.

e Respiracion: La gestante debe intentar respirar de forma lenta y profunda.

Durante el parto, tanto para cuando el feto rebasa el estrecho superior como para cuando pasa
la zona entre el estrecho superior y las espinas ciaticas, se recomienda la realizacién de
movimientos con la pelvis libre; lo que llaman “posiciones estrella”: sentada, de pie y de rodillas,
ya que con ellas la gestante se adaptara mejor a las contracciones uterinas y al paso de su bebé.
Finalmente, en la cuarta etapa cuando el feto rebasa la arcada pubica se deben eliminar los
apoyos del sacro y adoptar posiciones de flexién de uno o ambos fémures °),

En la fase de expulsivo, el cuello esta dilatado y termina una vez que el feto ha sido expulsado.
Para esta fase, las recomendaciones se basan en la dilatacidn del periné durante los ultimos
meses previos al parto. De este modo, se reducen las posibilidades de realizar episiotomia.En la
ultima fase, el alumbramiento, da comienzo desde el nacimiento del bebé hasta que la placenta
y sus membranas son expulsadas a través de contracciones del cuerpo de la gestante 3.
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7. REFLEXIONES

Durante décadas, la practica de actividad fisica en el embarazo se ha relacionado con un
aumento del riesgo de padecer partos pretérmino, abortos, disminucion del peso del feto al
nacer o crecimiento intraltero retardado.

La evidencia cientifica pone de manifiesto que la practica de actividad fisica individualizada
atendiendo a las caracteristicas de cada gestante, realizada de forma intensa o moderada,
previene la aparicién de complicaciones como preeclampsia, diabetes gestacional, disminucién
de partos instrumentados o del dolor lumbar.

Pese a las vigentes orientaciones del Colegio Americano de Obstetras y Ginecdlogos u otras
organizaciones, que recomiendan la practica diaria de 20-30 min de ejercicio aerdbico durante
la gestacion para prevenir algunas de las complicaciones anteriormente citadas, existe gran
cantidad de mujeres que ignoran la advertencia basica del ejercicio en relacion con el embarazo
debido a que aln existe un gran porcentaje de profesionales que sigue siendo cautos a la hora
de recomendar su practica.

Es importante que los profesionales de enfermeria tengan conocimientos acerca de esta etapa
del ciclo de la vida de la mujer, para que, a la hora de llevar a cabo prescripciones de cuidados a
las gestantes, éstos sean de calidad, atendiendo a sus caracteristicas individuales, vy
garantizando en todo momento su salud y seguridad debido a la gran importancia que tienen
tanto para ella como para el feto.
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9. ANEXOS

Anexo 1: Purizaca M. Modificaciones fisiolégicas en el embarazo. Rev Per Ginecol Obstet
[Internet]. 2010 [Acceso 4 mayo 2019];56:57-69. Disponible en:
http://spog.org.pe/web/revista/index.php/RPGO/article/view/255/228

Sistema Parametros Modificacion

Gasto cardiaco +950%
Volumen latido +25%
Circulacion Frecuencia cardiaca +25%

Presion coloido — osmotica Disminuida

Compresion aorto - cava Presente

Volemia +45%
Hematologia Volumen plasmatico +955%
Volumen corpuscular +30%

Proteinas totales Disminuida

Proteinas plasmaticas Albumina Disminuida

Colinesterasa plasmatica Disminuida

Anexo 2: Ojeda Gonzélez J.J, Rodriguez Alvarez M, Estepa Pérez J.L, Pifia Loyola C.N,
Cabeza Poblet B.L. Cambios fisiolégicos durante el embarazo. Su importancia para el
anestesiologo. Medisur [Internet]. 2011 [Acceso 4 mayo 2019];9(5). Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1727-897X2011000500011

Cuadro 1. Cambios en los volimenes pulmonares y capacidades durante el embarazo
No embarazada  Cambio Embarazada

(ml) (ml)
Capacidad pulmonar total 4200 il 4000
Volumen tidal 450 +1 600
Capacidad respiratoria 2500 1 2650
Volumen de reserva espiratoria 700 L 550
Volumen residual 1000 L 800
Volumen de reserva inspiratoria 2050 — 2050
Capacidad residual funcional 1700 L 1350
Capacidad vital 3200 — 3200
Posicidn diafragmatica ok

Cuadro 2. Cambios respiratorios que
ocurren en el embarazo

Cambios respiratorios

Frecuencia respiratoria 10 %
Volumen tidal 40 %
Ventilacion minuto 50 %
Ventilacion alveolar 60 %
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Anexo 3: Cuestionario de seguridad previa a la realizacién de ejercicio en el embarazo. PARmed-
X para embarazo. Adaptacion al espafiol [Internet]. 2015 [Acceso 9 febrero 2019]. Disponible
en: https://www.santiliebana.com/wp-content/uploads/PARmedX-Espafiol.pdf

SECTOR

EUROPEAN ACADEMY

PARmed-X PARA embarazo Adaptacién al espafiol.

PARmed-X para embarazo es una guia-cuesitonario de seguridad
previa a lainiciacién de Actividad Fisica en el embarazo.

Las muperes que estén en un buen estado desaud sn ded pueden ntkegrar sn problema 13 Activdad Fisica dentro de su vida
cosdana i como partdpar en diferentes sesiones, ya sean especificas o no (o dendo de otos Los 4 para la futura made son
muchos, destacando B mejora cirdoascular y musadar, contral de peso o b facltacdn en los cambios biomecinicas y #siolbgcas propios del embamzo
Adernds, 13 priceca regular de ejerdao ayudard 3 prevenir la inoleancia gestadonal 313 glucos o 13 hipereraidn induada.

L seguricad en ol ejerddo prenatal dependerd deun adecuado nivel dela reserva fsialdgica matemodfetal. £l test PARmed. X para of embarazo corsta de un
a & dad asl como unas de prescripcidnded ealara bs dod: an
queentran en una Instalicion Departiva asl como para garantizar las adaptaciones fundamentales en un plan de Acondcionamiento FEico 3 stas

Las Instrucciones para ushizar o PARMedX son Bs sguientes:

1. La paciente debers rellenar la seccion de informacian y el cuestionario pre-ejeracio (partes 1 a4 en ka primera pagina) asi como
dar el consentimiento al profesional indicado para el contral de su entrenamiento.

2. Elprofesional médico debers contrastar ka informacion de la chena asi como factor de dad relativo o
absaluto {seccidn C, pagina 2) basado en by informacdn médica actual.
3. Si no existen contraindi , ¢ formuk de evaluagdn de la salud (pagina 3] deberd ser completado y firmado por &

profesional médica, dando una copia del mismoa la embarazada para entregar a su vez al entrenador.

Ademis de la prevencdn médica, la participacidn en sesiones apropiadas, intensidades y volimenes adaptados y apropiados serd
dada para los benef cor dientes. PARmMed-X para el EMBARAZO provee finalmente las principales pautas de
ejercicio y seguridad, que asu vez serdn individualizadas por el entrenador.

NOTA: Las secciones Ay B deberan ser completadas por el ciente antes de recibir b aprobacion médica.

A: INFORMACION DE LA PACIENTE

Direccién:
Teléfono: __Fechade Nac.: N® Seg. Soclal:
Nombre del Entrenad Teléf
B: CUESTIONARIO DE SALUD PREVIO PARTE 3: HABITOS Y ACTIVIDADES EL ULTIMO MES
PARTE 1: ESTADO DE SALUD GENERAL 1. Actividades fitness o recreativas regulares:
Enelpasado, ha sufrido... (responda sio no):
5. Aborto enembarazos previos:
6. Otras complicaciones: INTENSIDAD FRECUENCIA TEMPO
7. He realizado un PAR-Q en los Gltimos 30 dias: SEMANAL MINUTOS
12/2-4/>4 <0 /20-40/>40
Siha respondido “Si* a las preguntas 16 2, por favor,
plique br lo did Dura
Moderada
Suave
Namero de embarazos previos: 2. Suactividad cotidiana incluye (Si/NO):
PARTE 2: ESTADO DEL EMBARAZO ACTUAL Levantar cargas pesadas?
Fecha prevista de parto: Caminar o subirescaleras regularmente?
Caminar puntualmente?
Durante el mismo, ha sufrido en algin momento: Periodos prolongados de ple?
1. Fatigasevera? Periodos prolongados sentada?
2. Sangradoen la vagina? Actividad promedio diaria?
3. Mareos o pérdidas de equilibrio?
4. Dolor abdominal inesperado? 3. Esfumadora actualmente?
5. Hinchazén repentina de pies, manos o cara? 4. Bebe alcohol enla actualidad?
6. Dolores persistentes de cabeza?
7. Rojez, hinchazén o dolor en las pantorrillas? PARTE 4: Inte nclones de Actividad Fisica actuales.
8. Ausencia de movimiento fetal desde el 6° mes?
9. Nohaganado peso desde el 52 mes? {Qué tipo de Actividad Fisica desea realizar?
Explique en caso de haber respondido “Si* en alguna
pregunta: {Produce un cambio sobre sus hibitos anteriores?
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PARmed-X para el Embarazo

Estado previo a la realizacion de Actividad Fisica
Examen médico

C CONTRAINDICACIONES AL EJERCICIO: Debe ser rellenado por su especialista médico/ginecélogo.

Contraindicaciones absolutas
La paciente |-lna|SDNOI:

1. Rupturade membranas prematura?

2. Sangrado dela placenta previa y persistente?

3. Hipertension inducida o pre-eclampsia?

4. Disfunddn del cuello uterino?

S, Restriccion de riego sanguineo in rino?

6. Embarazo miltiple (trillizos o més)?

7. Diabetes Tipo | no controlada, hipertension o
disfuncidn tiroldal, otros probl L tores,
respiratorios e incluso sistémicos?

Contraindicaciones relativas
La paciente tiene (Sf/NOl:

1. Amecedentes de aborto o parto espontineo en
embar azos previos?

2. Problemas cronicos anivel respiratorio o cardiovascular
de tipomoderadoo leve (hpertensidn/asma)?

3. Anemia o falta de hierro?

4. Malnutrickdn o desorden alimenticio?

5. Embarazo de gemelos demas de 28 semanas?

6. Algin otro factor significativo?

Nota: Bl rlesgo de alguno de estos factares pued e ser mayor a kos beneficos
de la Acwvidlad Fisica. La de asidn de realizar algdn plan de entm namien 1o
dobe ser con b agrobackin o comejodeunespeciasta,

RECOMENDACION ACTIVIDAD FISICA:

Aprobada?

Contraindicada?

Prescripcién de Actividad Aerébica

RATIO DE PROGRESION: £ mejor momento para realizar algin
tipo de progresidn es durante el segundo trimestre, dado que es la
fase en la que o embarazo genera menos molestias, Bl e jercicio
aordbico puede ser incrementado gradualmente partiendo de un
minimo de 15 minutos continuos a 3 veces por semana (con la
memsikdad adecuada y contralada) hasta un mdomo de unos 30
minutos con una frecuendca semanal de 4sesiones.,

CALENTAMIENTO Y VUELTA A LA CALMA: Serdn progresivos y
regresivas respectivamente de una escala més ligera delohabitual
y una durackin de entre 10 y 15 minutos, Eercicios hgeros de
calistenia asl como trabajo de movildad y relajacidn pueden i
inchuidos adecuadamente enambas fases,

F | T T

FRECUENCIA  INTENSIDAD  TIEMPO o
Empezar en Ejeraco Pastienda  Sin cargas y de bajo
3 sesones won la FC dels mpacto. Wikzando
semanales  adecusdaa  MNVRS gandesgmentos
progresando edad y ‘m.'nm M::.a:;‘i‘ll,
ad condicién progresdn  natacdn o aerdtic
previa alo de bajo mpacto)

*TEST DE HABLA™: £l ejercicio deberd disminuir de intensdad o
inchuso Begar a detenerse en ol momentoen el que la embarazada
no pueda mantensr una conversackdn durante el mismo.

Pre serineid 2o ol

L ip Y on de lak sidad: La me jor forma de
presaribe y monitorizar la intensidad vendrd de combinar tanto la
Frecuencia Cardiaca como o Rango de Percepadn de Esfuenzo
{RPE).

F daCardiacar dada; Pese a que convencional mente
s ha estipulado en 140 la FC que no convendrd sobrepasar en o
jercicio aerdbico, el rango exacto dependerd de dversos aspectos
como laedad 0 o estado de forma de la embarazada.

Menores de 20 aflos: Hasta 155 ppm segin estado de forma

Entre 20y 29afos: Elrango irddelas 102 ppm en caso de mujeres
con IMC mayor a 25, edad y estado de forma previo, pasando por
129-144 para las anterormente sedentarias, 135 a 150 en las
{iscamente activasy hasta 160 en las deportistas.

A partir de 30 aflos: £l rango serd hgeramente inferior (unas 5
pulsaciones menos como Nmite] respecto a los casos y niveles de
condicidn fisica expuestos en el punto anterior,

Rangode Percepddn de esfuerzo: Partiendo de la Escala de Borg,
Bmitaremos la intensidad de la Actividad Fisica de la embarazada a
una percepcidn de 12-14. En caso de trabajar con unaexcala de 1 a
10, la intensdad aproximada serlade G a7,

B cuestion ar P ARM ecdX o sginal fue desamolad o por LA, Walle, Ph.D. por s Universid ad de Queens y acutalizad o por of Dv. MF, Mottala, PhD. de la

Universidad de We st Ontania,

No 50 perm en camb los en of mism o, I 50 2nma 1anto 3 ka m produ codn de éste como 3 B trad codn el al te xto anginal,

B PARMed X pam ombararo puede ser desc argado desde:

amadl

Socety ko € Py sl

Importancia de la actividad fisica en el embarazo y el parto

Pagina 31



PARmed-X para el Embarazo

SECTOR

EUROPEAN ACADEMY

UNIVERSIDAD
DE CANTABRIA

Estado previo a la realizacion de Actividad Fisica
Examen médico

Prescripcién de Entrenamiento con cargas/neuromuscular

periodo post- parto

modias, tobillos, etc

de grupos musodares

£s mportanie entrenar todos os
Arupas musodares pancipales
tnto durante of embarazo como of

Calentamiento y wielta ala calma
Relajacidn en cuello, rotadores de
hombro, espalda, brazos, cadera,

Estramiento estdeco: b mayaria

(VIGILAR ELROM EXCESIVO)

Abdomen - CORE

ZONA PROPUESTA EJEMPLO

Espadda Aka Cudado pos wural Encogimientos de homb o, atvaadn
ewpur

Espadda Bap Cudado pos ral Eperados como of 4P aint Kneelrg
{supemndn)

Cudado postural, asl como
prevencidn de dolor lumbar,
didstagis del mecto yrefuerzo de
%0d3la pared abd ominal

Adaptacdnes especficas de los
eperaoos clisicos en los 3 planos como
pueden ser los curk ups 0 exten sones
lum bames

Mamas

Suelo Péivico (Kegel) Cudado postral xicomo la Ondas”, " fecersor”
prevencidn de b incontnenda
uinaria
Tren Superior Mejorar b fuezade soportedelas Rotacones de hambo y moddcaadn

de pushups en pamd

Tren infedor y Giiteos

Faohtacidn de la camga de peso
&1 y prevencion de varices

Puente de cadera, leantamiento de
plernas en dderentes planos

Musodatura Abdominal

Pastura

Precaudonesen epercicio
on Camgas

VARIABLE EFECTO DEL EMBARAZO MODIFICACIONES
Posadn corporal £nla posiadn supna (boca arba), d dero puede produdr anto Aterar los eperooos realz ad os en posic O n suping
un decrecimiento del fego sarguineo hacl of ven infarior asdl apartic del 42 mes de embarazo
como una mayor presidn en b vena Cava Infentor y restricodn ded
fudo sanguineo a |a Artena Abdominal Aorta Buscar vanadonesde bsepercicios
preferentemente de ple 0 en tendido Bteral
Lawtud arscular Los igamentas se relajan en mayor medida por efecios Evitar cambios bruscos en las direcclones de

hormonales
L35 artcuBCioNes Son Mas propensas 3 lesones.

| Presenda de una hernia de tepdo conectivo sobre la linea meda
del abdomen (ddstass del recto) en buena parte de los

| embarazos
Elaumento de peso y del tamafo de las mamas y of dtero puede
causar una mod ficaadn dela alnaacidn postural asl como del
centro de gravedad afectando al grado delordo s umbar
Asuverz, puede provocar mayor oo ss dorsal e Incluso lardosis
cervical en compensaddn al an terior

+
Tendremosespecal atenddn 3 13 correcta respraddn durante o ejercico
Bxdalar durante of esfuarzo e Inhalar durante |3 reljacdn mientras realzamos un trab 30 con altas repeticlones y baja

Imen sdad
Evtaremos la maniobra de Valsahva

Evtaemos of eprciclo en posiadn supina desde los 4 meses degestacdn

mavimento

Control de bs Rargos de Movimiento en los
estramientos

No redizar epercicos abdominales una ver se ha
desarmolado la dastsis

Terdremos espedal cudado en la postura asl
como alneacidn péivca dentro del mngo neura
Corregremos y v ualzaremos ala embarazada b
ubicaddn del neutro con una pequedia
metrovers On pdivica junto a una fexidn de mdilas
pam neutralzar 2 ordoss

Yo,

PARmedX para el embarazo - Formulario de Evaluacién de Salud

(debe ser completado por un profesional de entrenamiento prenatal
ademasde recibir autorizacion médica para la prictica de ejercicio)

Firmado:

Fecha:

(nombre de |a paciente), he comentado mi plan de Actividad Fisica
durante mi embarazo actual con mi especialista médico y tengo su aprobacion para la realizacion del mismo.

Direccion:

Nombre del médico:

(Firma de la embarazada)

OBSERVACIONES DEL ESPECIALISTA:

Teléfono:
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Recomendaciones para una vida activa durante el embarazo

£l embarazo es una fase de la vida de la mujer que puede ser ap chada para hacer bios de habitos saludables asi como el cuidado
ydesarrolio saludable de su futuro hijo. Estos bios incluyen los hi bit tridonales, la abstinenda del de tabaco y akohol
y la participaddn regular en planes de Acondich v Fisico. Partiendo de que todos estos cambios puede se en ¢l periodo
post-parto y afios posteriores, ¢l embarazo puede acabar ofredendo repercusiones muy positivas tanto parala salud como induso para
la imagen corporal de la madre.

Vida Activa: Alimentacion Saludable: Imagen y autoestima:

- Visite a su doctor antes de incrementar | - Los  requerimientos  caldricos  aumentan | - Recuerda que es normal ganar
su nived de Actividad Fisica. sensilemente {unas 300 keal diarias de promedio) | peso durante &l embarazo.
-Ejerdiese regularmente pero sinllegar a | durante el embarazo. - Aceptar que el mismo conlleva una
la extenuacion. - Sguiendo la Guia Canadiense de Alimentacidn | serie de cambios fisicos.

- fjercitese con otra embarazada o asista | Saludable, optaremas por escoger los siguientes | - Disfruta de tu embarazo como una
a un programa de entrenamiento | alimentos: Pan o cereales integrales, frutas, | experiencia dnia y maravillosa.

prenatal, vegetales, lache y productos derivadas, came,
- Siga los principios FITT adaptados al | pescado, ave y alternativas.
embar ao. -Beberde 6 a8 vasos de agua dianos.

- Conozca los principios més importantes | - No restringir pero si imitar & consumo de sal.
sobre e jercicio y embarazo. - Limitar ¢l consumo de cafeina.

~ No ¢ recomienda la realizacidn de dietas para
perder peso.

Para mds informacion y detalles sobre el ejerddo pre y post-parto, recomendamos obtener una copia del libro titulado *Vida Activa
durante ¢ Embarazo: Pautas para la Actividad Fisiaa de la madre y el bebé™ ©£1999. Disponible en la web de la Canadian Society for
Exercise Physiology www ciep ca (Coste: 11.958)

Agencia Piblica para la Salud de Canadd. Guia para un embarazo saludable, Ministerio de Salud, 2012, Ottawa, Ontario K1A 0K9.
hitpy/ /vowww phac-aspegcca/hp-gs/suide/assets/pdf hpguide-eng pdf HC Pub: S830 Cat: HPS5-33/2012E. 1 800 O-Canada (1-800-622-
6232) TTY: 1-800-9269105.

Davenport MH. Charl th, S. Vanderspank, D. Sopper, MM. Mottala, MF.D ila y validacién de las fr i di ulares
del iento para muj embar azadas con sobrepeso y obesidad. Appl Physiol Nutr Metab, 2008;33(5)984.9

Davies GAL. Wolfe LA, Mottdla, MF, MacKinnon, C. Joint SOGC/CSEP Clinical Practice Guidelines: Exerdse in Preg y and the Postpartum
Period. Can J Appl Physio. 2003; 28(3): 329-341.

Mottola MF; Davenport, MH; Brun, CR; Inglis, SD; Charlesworth, §; Sopper, MM. VO2 peak prediction and exercise presaription for
pregnant women. Med Sci Sports Exerc. 2006 Aug: 38(8):1389.95 PMID: 16888450

PAUTAS DE SEGURIDAD RAZONES PARA DEJAR DE
Evita realizar gjerdcio en entornos himedos, especialmente EJERCITARSE
durante el primer trimestre.
Evita el gjercicio isométrico de intensidad o manteniendo la Falta de respiracion/aliento.
::'rith una nutricidn e hidratacin adecuada, beblendo Dolor en el pecho.
Nquidos antesy después del entrenam Contracciones dolorosas en el utero (mas
Evita elejercicio contin dido prono a partir del4® mes de 6-8 por hora).
de embarazo. Sangrado vaginal,

Evita actividades con peligrode caida o contacto fisico.
Conoce tus limites.

Conoce las razones para parar de realizar Actividad Fisica y
consulta a un especialista cualifiado en cuanto notes una de
ellas,

Cualquier liquido o fluido vaginal que
pueda sugerir ruptura de la membrana.
Mareos o pérdidas de equilibrio.
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