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[bookmark: _GoBack]INTRODUCCION

El embarazo es una etapa de múltiples cambios para la mujer, tanto hormonales, físicos como emocionales, donde cada órgano de su cuerpo se adapta para darle lugar y bienestar al nuevo ser que se desarrolla.
Es por esto que el estado de bienestar para esta embarazada es indispensable para el adecuado crecimiento y desarrollo del feto, las acciones de la madre tienen consecuencia directa en este, de ahí la importancia que la mujer se auto conozca y este enterada de todo lo que le sucede durante el embarazo.
Debe adquirir los conocimientos necesarios para proporcionarle bienestar a su hijo y no realizar acciones que puedan afectar su desarrollo físico, motor y cognitivo, generando en la criatura consecuencias incorregibles en el futuro.
El curso es un proceso educativo que les permite a los padres obtener los conocimientos necesarios para resolver con serenidad las diferentes situaciones a las que se enfrentan durante la gestación, el parto, y los primeros meses de vida del bebé. También pretende prepararlos para la maternidad y paternidad, ya que es una experiencia toralmente abrumadora, fortaleciendo los lazos de la pareja con su hijo. 
Además, el curso les ayuda a que el nacimiento de sus bebés sea una experiencia plena y gratificante y permite.








JUSTIFICACION

El presente trabajo tiene como fin fortalecer los conocimientos sobre el curso psicoprofilactico en la embarazada y su pareja, para brindar una educación adecuada e infundir la importancia de la asistencia al curso.
La gestante, además de los cambios experimentados en su propio cuerpo, siente temor en relación con el parto, los cuidados del recién nacido y su auto cuidado durante la gestación y el puerperio. Este temor puede reducirse mediante una preparación adecuada en la que se involucre a la gestante, su pareja y su familia.

Si no se le brinda una educación optima a la madre, los cuidados que esta va a tener durante el embarazo, parto y puerperio serán deficientes. Además aumentará las probabilidades  de complicaciones para ella y para el niño durante estas etapas.

El curso brinda educación e información  y prepara a los padres, reduciendo el temor que genera todo este proceso, logrando una preparación tanto física como psicológica en la gestante, su pareja y familia.























DEFINICIÓN

El curso de preparación a la maternidad y paternidad es una estrategia de preparación para el proceso del embarazo y el parto, en el cual se da educación y orientación a la pareja sobretodos los aspectos relacionados con la gestación, el parto, el puerperio y el recién nacido, empleando como herramientas el autocuidado, el autocontrol, técnicas de relajación muscular respiración, con el objeto de disminuir la ansiedad causada por el temor y dolor. En él se promueven tranquilidad y bienestar para la madre y para el bebé, permitiendo la participación activa del padre durante el curso y presencia en el parto.

OBJETIVOS GENERALES

• Carácter dinámico y enriquecedor de cada grupo que permite el desarrollo fluido, armónico y permite resaltar las particularidades de las madres, los padres y de los profesionales que participan en él.
• La reflexión central es sobre el significado de la vida y la calidad de la misma que la pareja se ofrece, así como sobre el significado de la familia para la sociedad y para ella misma.
• La condición natural del ser humano es ser sano y por medio de la gestación encontramos la máxima expresión de salud del feto, además de la capacidad paterna de concebir y la materna de gestar, que se conjuga en el momento del nacimiento.
• El cuerpo de la mujer gestando es armónico, rítmico, especialmente ubicado, lleno de cambios y adaptaciones continuas que comprometen su ser totalmente; este cúmulo de experiencias cambiantes brindan a la mujer y su ambiente la oportunidad exquisita de reencuentro con su ser, presente en su cuerpo, reasegurándose e integrándose en su yo.
El fruto del yo adulto integrado es la interacción cálida, espontánea y respetuosa con el yo en formación de su propio hijo(a).
• La formación del personal de salud hace énfasis en el desarrollo de capacidades terapéuticas de relación dando la opción de reconocer en cada sujeto su situación única.
• El aprendizaje relacional se inicia tempranamente. De esta manera los padres aprenden sobre su hijo(a) antes de nacer y crean el apego (base del proceso relacional) hacia él o ella.
• El programa se inscribe dentro del enfoque gestáltico y pretende mediante el darse cuenta ampliar el conocimiento consciente de sí mismo, favorecer la presencia total centrando a la persona (madre-padre) en el aquí y ahora, todo ello con el fin de reconocer la existencia propia como algo irrepetible e inaplazable, que dejará la huella en el nuevo ser que va a nacer.
• La utilización de la música como elemento inductor o facilitador en la movilización de sensaciones aumenta la calidad de las expresiones humanas, enriquece la vivencia perceptual de cada participante y da a la experiencia corporal un ritmo y armonía dentro de los cuales la pareja fluye emotivamente hacia su apropiación y adquisición de seguridad y confianza.


HISTORIA


La biología básica del nacimiento no cambia, pero la forma como la sociedad ayuda a las madres y a los bebés está cambiando siempre.

Históricamente, la preocupación básica en el nacimiento de un bebé ha sido encontrar un método cómodo y seguro tanto para la criatura como para la madre.

Recientemente se ha logrado seguridad en la mayoría de los partos; los obstetras se han concentrado en hacer la experiencia más placentera para la madre y para el bebé y en permitir al padre y a otros miembros de la familia sentir que ellos también son parte de este hecho.


TEORÍA DE READ O PARTO NATURAL (TRIADA TEMOR-TENSIÓN-DOLOR)

En 1914, el médico inglés Grantly Dick Read sostenía que el dolor en el parto no era inevitable pero que era causado en gran parte por el miedo. Para eliminar tal miedo desarrolló el concepto de parto natural, en el que se maneja la triada temor-tensión-dolor en la que la mujer embarazada siente temor al parto por información errónea continua acerca del mismo, que produce como consecuencia de ese temor tensión, angustia y preocupación, pensando en el dolor que ha de sentir.

Esta situación, asociada al temor, hace que el organismo se tense más, estableciéndose una lucha del cuerpo uterino contra el cuello del útero o cervix, el que debe dilatarse, lo que hace aparecer el verdadero dolor; se ordena así mayor defensa y por consiguiente mayor tensión, estableciéndose de esa manera el círculo descrito.

Por ello la preparación para el parto en esta teoría incluye la educación de la mujer en fisiología y anatomía de la reproducción, fisiología del parto, entrenamiento en respiración, relajación y conservación de buenas condiciones físicas.


 MÉTODO LAMAZE O PSICOPROFILÁCTICO

A mediados del siglo veinte Fernando Lamaze estaba usando el método psicoprofiláctico, es decir, el parto preparado, método de obstreticia. Este método substituyó las viejas respuestas de miedo y dolor a las sensaciones de las contracciones uterinas, por nueva respiración y respuestas musculares. En él se dan instrucciones sobre anatomía y fisiología del parto, se realiza entrenamiento en técnicas de respiración, uso de un entrenador (normalmente el esposo) durante la preparación y el trabajo de parto, apoyo social y reeducación cognoscitiva, concentrándose en sensaciones diferentes a las contracciones del parto.


PARTO SIN VIOLENCIA

También conocido como parto suave o método de Leboyer, en honor de su creador. En esta teoría se postula que los bebés deben nacer en cuartos pequeños, silenciosos y levemente iluminados, sin usar fórceps, sin anestesia regional y sin ligar el cordón umbilical inmediatamente.

Debería bañarse al bebé en agua tibia, colocarlo con la madre inmediatamente nace y permitir la presencia del padre durante el parto. Leboyer afirma que tales prácticas eliminan gran parte de los traumas del nacimiento (que se comprueban por las expresiones de terror e impotencia reflejadas en el rostro del recién nacido) y dan como resultado madres y bebés más felices.


TEORÍA DE LOS REFLEJOS CONDICIONADOS

Parte del enunciado de su creador, Pavlov, quien concluyó que la corteza cerebral era el único elemento que dirige y controla todo el funcionamiento del organismo y que no existe ningún acto, consciente o no, en el cual no sea la neurona la que ordena la acción.

Una vez se ha formado un reflejo condicionado en el cerebro, este trata de desaparecer si deja de utilizarse o bien permanece cuando está siendo reforzado permanentemente por la palabra mediante el relato de partos dolorosos.

Es necesario, entonces, crear nuevos reflejos condicionados, reflejos positivos e interesantes que hagan desaparecer en la madre el temor al parto.

La instrucción metódica a la madre, por medio de la relajación, la respiración y el pujo rígido, establecen zonas de frenado en el cerebro en tal forma que su comportamiento durante el parto será un componente positivo y tranquilo.

Esta teoría fue aplicada por los rusos a partir de 1950.


PARTO INSTINTIVO

Llamado también teoría del doctor Odent, quien afirma que el parto es un hecho fisiológico normal en toda mujer, que no debe ser atendido en clínicas ni hospitales.

Requiere necesariamente la presencia del esposo y se da libertad a la mujer para que adopte en el parto la posición que desee y le convenga.

A través del tiempo se han utilizado diversas posiciones para el parto; las mujeres han dado a luz en taburetes para parto, arrodilladas ayudándose con sus propias manos, en cuclillas y de pie. No empezaron a reclinarse para el parto sino en 1738, cuando el obstetra de la reina de Francia sugirió que sería más fácil para el médico si la mujer diera a luz recostada de espaldas. Algunos critican esta posición, a pesar de ser la más usada hoy en día.

El docotr Odent defiende la posición vertical de la futura mamá para dar a luz, como la más conveniente y la que menos traumatismo produce. Utiliza también el parto en el agua para los casos en los que se demora la dilatación del cuello.

Esta teoría también fue sostenida por el doctor Brozan en 1981, quien decía que es más fácil, cómodo y rápido porque la posición vertical es la forma natural en que trabajan las fuerzas que expulsan y pueden acortar la segunda etapa del trabajo de parto a la mitad, especialmente en mujeres que dan a luz por primera vez.

Según Hodnett ED, en apoyo de los prestadores de salud a la mujer en el trabajo de parto (Translated Cochrane Review, en The Cochrane Library, 4 de 2000), existen beneficios evidentes y se desconocen riesgos asociados con el apoyo intraparto, entendido este como presencia continua, provisión de contacto físico reconfortante y aliento. Este apoyo reduce la necesidad de utilizar medicamentos para aliviar el dolor, el parto instrumentado, las cesáreas, y el APGAR a los 5 minutos menor de 7.


METODOLOGÍA  DEL PROGRAMA


El programa consta de siete a nueve sesiones de dos horas de duración cada una, que se repiten cíclicamente. Los participantes pueden ingresar o salir del programa en cualquier sesión.( cada institución es libre de programr las secciones )
Cada sesión consta de tres fases que se relación entre sí y se ajustan a la demanda del grupo con el fin de dar una experiencia integrada en cuanto a lo corporal, psíquico y a la expresión propia de cada mujer o pareja en su vivencia:


FASE DE INSTRUCCIÓN

La finalidad de esta fase es facilitar la comprensión del proceso fisiológico de la gestación, el nacimiento y el posparto.

Los tópicos básicos en la información teórica son orientación al programa, información acerca de anatomía y fisiología de los genitales masculinos y femeninos, sexualidad humana y fecundación, embriología, cambios durante los tres trimestres de la preñez y sus cuidados, cambios en la relación de pareja, respuestas anatómicas, fisiológicas y psicológicas al parto, puerperio y lactancia materna.

La información se prepara con anterioridad, aprovechando la disposición e interés de las gestantes y sus compañeros para conocer su situación de preñez; en ocasiones se requiere modificar un tema, posponerlo o adelantarlo atendiendo a la necesidad de información que busque el grupo. Sin embargo, en lo posible, se mantiene una secuencia. Durante esta parte de la sesión se hace énfasis en la importancia de participar en la gestación, el parto y el puerperio.
El material empleado para cada sesión consiste en carteleras en las que se destaca el dibujo, empleo de libros y revistas, diapositivas, películas, material en vivo, material manipulable y equipos de examen obstétrico; las técnicas empleadas son demostraciones, orientación en el consultorio o salas de nacimiento y puerperio, presentaciones de testimonios y sesiones de preguntas, haciendo énfasis en la participación en grupo.
Debe darse especial importancia a las expresiones y manifestaciones de las gestantes y sus compañeros para modificar o ampliar el tema propuesto de cada sesión.


FASE DE INTASIS CORPORAL

Es el auto reconocimiento y apropiación corporal de cada mujer consigo misma; esta experiencia contribuye a optimizar y asegurar su participación (por ejemplo, en la acción del parto) en la práctica de su autonomía y pertenencia corporal haciéndola más alerta y generosa para sí misma en su sentir psíquico corporal, reafirmándola en su mismidad para ser consciente de las manifestaciones y respuestas de otros (por ejemplo, con el recién nacido, así podrá apreciarlo, acunarlo, protegerlo y cuidar del ser íntegro del niño), orientándola a hacer las modificaciones en sus relaciones (por ejemplo, de pareja en tal forma que asegure su crecimiento y cualificación en el núcleo familiar). Comprende tres aspectos: exploración motriz postural, respiración y relajación.


EXPLORACIÓN MOTRIZ POSTURAL

Se refiere a la exploración de movimientos cotidianos, ritmo individual, apariencia corporal de la gestante, movimientos dirigidos trabajados en pareja que facilitan el retorno venoso, relajación de músculos de región lumbar, auto reconocimiento, auto masaje y masaje en pareja, exploración de posiciones y movimientos para el momento del nacimiento, lactancia, adecuación para los primeros días posparto, ajuste hemodinámico e involución uterina.
Todos estos elementos se trabajan dentro de un contexto que promueva la apropiación y el gusto por el mantenimiento de la higiene postural de las formas, volúmenes, movimientos, sensaciones y cambios que reajustan el esquema corporal cambiante durante y después del periodo gestacional.
La pretensión básica es favorecer el despertar corporal o descongelamiento de las formas y movimientos que han llegado a constituirse como únicos posibles, para dar paso a una versión de sí misma más amplia y auténtica.
La exploración motriz postural propone también el darse cuenta de contracturas y posiciones poco funcionales, así como adquirir conciencia de la afectación de áreas especialmente sensibles sobre las cuales cada persona tiene preferencia para sentir o bloquear sus emociones.


RESPIRACIÓN (VENTILACIÓN Y OXIGENACIÓN)

En la práctica respiratoria el trabajo tiene en cuenta, sobre todo, el ritmo individual, pues esta es una de las manifestaciones más finas de la particularidad corporal que cada quien vive.
Se enfatiza en la mecánica respiratoria (ventilación) donde el trabajo muscular de tórax y diafragma crean las presiones que permiten ingresar o expulsar el aire; resalta el elemento de oxigenación por estar ligado íntimamente con la disminución de tensiones, permitiendo utilizar económicamente la cantidad de oxígeno ingresado y disponible para el útero y el feto durante la gestación y el nacimiento, así como para otras zonas en momentos distintos de estrés o de mayor actividad.
Se inicia con la exploración de la respiración cotidiana, que generalmente sólo compromete las zonas superiores del tórax; luego se sugiere la participación de las últimas costillas y el diafragma y finalmente jugamos con la disponibilidad del flujo de aire hasta la base pulmonar en tal forma que se compromete tórax alto, bajo, diafragma y abdomen. Se aplican los tipos de respiración lenta y profunda, lenta y profunda con soplo y/o jadeo y rastrillo; se hace dando libertad en duración y frecuencia para que la mujer ajuste la propuesta a su ritmo.


RELAJACIÓN Y AUTOCONCENTRACIÓN

La relajación se utiliza como estrategia para el descanso, el auto conocimiento y la introducción de vivencias; consiste fundamentalmente en toma de posiciones en decúbito, que favorecen la distensión muscular facilitada por la inducción verbal y musical.
Cada indicación con tonalidad de voz normal guía al grupo hacia el reconocimiento corporal ascendente y progresivo llevando a la distensión cefalo caudal; en la medida en que se asciende se hace énfasis en cada parte a fin que la persona tome el tiempo necesario para reconocer y darse cuenta de su integridad corporal. Intencionalmente se hace más tenue la música y la voz de quien da las indicaciones para favorecer la auto concentración, el reposo y el descanso.
Se sugiere darse cuenta de la participación corporal en todas las situaciones de la vida diaria y, por tanto, la necesidad de auto observación de las respuestas corporales ante situaciones tristes, difíciles, dolorosas, de estrés, de alegría y de descanso. Una vez localizadas las áreas se pide tensar con más conciencia y esfuerzo y luego de unos segundos relajar la parte tensada, con lo cual cada persona se dará cuenta de la sensación de reposo y alivio, es decir, sentirse en su cuerpo por completo distensionado y armónico.
Durante toda la experiencia de relajación es importante observar el ritmo de respuesta de las gestantes, y en caso de detectar dificultades, así sea en una sola de ellas, enviar mensajes a manera de sugerencias para su corrección y continuar con lo planeado para la sesión; la expresión y participación descansada de quien guía favorece y ayuda al grupo.
Para lograr un nivel de relajación alto es necesario considerar aspectos de dotación del medio ambiente físico que aseguren el reposo y la concentración, tales como: salón libre de muebles dotado de tapete o colchonetas, con aislamiento del exterior, luz indirecta y tenue a fin de favorecer la privacidad, el reposo y la relajación.


PREPARACIÓN EN PAREJA

La preparación debe ser en pareja o con la participación de un familiar o amigo/a que brinde apoyo. La participación de los padres se ha vuelto muy importante y popular, pues el hacer que el compañero asista a las clases con la madre, ayude en los ejercicios, se involucre en todo el proceso de la gestación y participe en el parto, aumenta en la futura mamá sentimientos de aprecio, apoyo y compañía, disminuyendo sus temores, y en el bebé sentimientos de seguridad y confianza.

Ventajas

1. Lograr el parto con menos complicaciones, sufrimiento fetal, distocias, retenciones de placenta y hemorragias.
2. Promover, asegurar y preparar para la lactancia materna.
3. Favorecer la responsabilidad paterna y participación del padre durante el proceso de la gestación y el parto.
4. Facilitar el trabajo del personal de salud, al procurar un comportamiento tranquilo de la futura mamá.
5. Reducir el uso de anestésicos.
6. Promover y fortalecer técnicas de auto cuidado y auto control.
7. Humanizar la atención médica al tener en cuenta la preparación de la pareja, sus relaciones interpersonales con el cuerpo médico y la presencia del padre en la sala de partos.
8. Recibir información sobre conocimientos básicos de la puericultura (procesos relacionados con gestación, parto, puerperio y cuidados del recién nacido), que permiten a los padres estar preparados para afrontar con tranquilidad su nueva situación y actuar adecuadamente ante ella.
9. Promover la atención del parto institucional.
10.  Disminuir temores y ansiedad mediante el conocimiento de cambios anátomo-fisiológicos durante la gestación, promoviendo actitudes positivas ante su estado gestacional y obtener mayor auto control en el parto.
11.  Orientar con enfoque de riesgo a la pareja, para que conozcan factores de riesgo y signos de alarma; ello favorecerá la asistencia oportuna de la gestante a servicios de salud en caso de presentarse complicaciones o alteraciones durante la gestación, parto, puerperio o en el recién nacido.
12. Sensibilizar y orientar a la mujer y a la pareja, después del parto, a servicios de regulación de la fecundidad, tamizaje para detección de cáncer de cuello uterino o de próstata, o para la detección de otras patologías propias de personas en edad fértil.
13. Canalizar al bebé al programa de vacunación y de crecimiento y desarrollo, así como fomentar su lactancia materna exclusiva hasta los seis meses de edad como mínimo.


TEMAS DE CURSO PSICOPROFILACTICO


Se trata de una preparación física y psicológica para el parto, su propósito es reducir la tensión y el dolor mediante técnicas que contribuyan a disminuir o eliminar el estrés y temor de la mujer, además de brindarle información sobre todo el proceso gestacional y otros temas de interés.
Los temas a tratar durante el curso son los siguientes:

· Control prenatal, revisión del carné, exámenes de laboratorio, elementos necesarios para el curso 
· Signos de alarma, factores de riesgo y patologías más frecuentes durante el embarazo. 
· Nutrición durante el embarazo. 
· Anatomía y fisiología del aparato reproductor. 
· Desarrollo embrionario, fetal y placentario. 
· Cambios anatomofuncionales en el embarazo. 
· Trabajo de parto, parto y puerperio. 
· Características y cuidados del recién nacido normal. 
· Lactancia materna. 
· Planificación familiar. 
· Puericultura del recién nacido y puerpera 


TECNICAS DE RELAJACION, RESPIRACION Y EJERCICIOS.

La relajación y la respiración son mecanismos de preparación que la gestante pude adoptar para hacerle frente a los momentos de ansiedad y tensión en el trabajo de parto y parto. 



EJERCICIOS

Para nadie es un secreto lo valioso que es para la mayoría de las culturas el arte natural de la procreación, y diferentes culturas lo asumen de distintas maneras, sobre todo al momento de preparar a la madre para el nacimiento de su bebe, en los países orientales, dueños de una sabiduría milenaria, se les inculca a desde muy temprana edad, la práctica de las  artes marciales marciales como método de defensa y salud, las futuras mamas no son la excepción, cuando de salud se trata, un arsenal de movimientos lentos, rítmicos y bien delineados, vienen a proteger a la madre y al bebe del estrés agobiante del diario vivir a la par que les ayuda para afrontar de la mejor manera, tanto física como sicológica, el momento del parto.

TAICHÍ.

                     

Taichi: El taichí desarrolla la coordinación, mejora la estabilidad postural y favorece la percepción del propio cuerpo, aumentando la seguridad en una misma.
La futura mamá se mueve con gracia, sin esfuerzo y sin notar el peso, como si estuviese flotando en el agua. Los movimientos del taichí desentumecen las articulaciones suavemente y tonifican los músculos sin esfuerzo, regalando una carga de energía y de bienestar.
Los beneficios de esta disciplina para las futuras mamás son numerosos: el aumento de peso durante los nueve meses desplaza el eje corporal hacia delante, y afecta a la columna vertebral, especialmente, a la zona lumbar.


BENEFICIOS DEL TAICHÍ EN EL EMBARAZO

- Al favorecer la correcta alineación de la zona cervical y la sacra, el taichí equilibra la postura y combate el dolor de espalda de forma eficaz.

- El movimiento constante de “carga y descarga” de una pierna a la otra favorece el drenaje linfático, combatiendo la hinchazón, mientras que la coordinación del movimiento y de la respiración estimula los pulmones y la actividad cardiocirculatoria, regulando la presión arterial.

- En el aspecto psicológico, también hay muchas ventajas. No en vano, el taichi también se conoce como “meditación en movimiento”.

- Al tener que concentrarse en la postura y en la respiración, esta práctica libera la mente, lo que ayuda a reducir la tensión y el estrés de manera eficaz.

- La futura mamá es más consciente de su cuerpo y del niño que lleva en la barriga, además de adquirir un mayor dominio de las emociones.

- En los cursos de preparación al parto, el taichí se suele combinar con otras disciplinas orientales (por ejemplo, yoga, QiGong o Tui Na). El objetivo es ofrecer a las futuras mamás una preparación verdaderamente específica para su estado, y lo más completa posible. Asimismo, las futuras mamás pueden realizar ejercicios para reforzar el suelo pélvico, basado en el QiGong, un tipo de gimnasia taoísta, que resulta muy eficaz para trabajar esta zona muscular de cara a la dilatación y al parto.


TAICHÍ DESPUÉS DEL PARTO

Transcurridas dos semanas del parto, siempre y cuando sea fisiológico (si es por cesárea, es mejor esperar unas semanas más), las mamás pueden volver a practicar taichí. Esta práctica favorece el reequilibrio de la postura y compensa las posiciones incorrectas que, algunas veces, se adoptan para dar el pecho.
Asimismo, combate eficazmente el cansancio y aporta una inyección de energía, que, con toda seguridad, la mamá necesita.


LOS EJERCICIOS TAMBIÉN SE PUEDEN REALIZAR CON EL BEBÉ:

Si se coloca bien en un canguro, el recién nacido puede participar en los movimientos de la mamá, que le acunan suavemente.
El taichí puede convertirse en un momento extraordinario, que favorece y refuerza el vínculo entre madre e hijo.

QIGONG.


                                


QiGong: También llamado Chi Kung. Se trata de una gimnasia de origen chino. Aunque tiene otras vertientes, la relacionada con la salud es la más extendida en Occidente. Un trabajo expresamente enfocado a mujeres embarazadas tiene grandes beneficios, como son el control de la respiración (idóneo para el momento del parto) y la relajación, la mejora cardiopulmonar, la elasticidad de los músculos y el alivio de las tensiones provocadas en la zona lumbar por el aumento de peso y el desplazamiento del centro gravedad, entre muchos otros beneficios.
Los ejercicios se pueden realizar sentada, incluso tumbada, eliminando así las tensiones en rodillas, tobillos, lumbares y cervicales que  se producen durante este periodo. De la misma forma, el Qi Gong reduce la hipertensión, un problema de salud que afecta comúnmente a las mujeres embarazadas y, además, es un potente tonificador muscular, con lo que se consigue una rápida recuperación postparto.



YOGA.




Yoga: La expectativa de dar a luz un bebé y el hecho de poder tenerlo muy bien guardado en la barriga durante el embarazo es una sensación muy estimulante para muchas mamás. Por este motivo, muchas mujeres embarazadas son conscientes de que deben cuidarse para que su bebé crezca sano.
El yoga prenatal permite a las futuras mamás cuidar de su cuerpo, de su mente, y protegerse para recibir de forma relajada al bebé que está por nacer. Este ejercicio, que armoniza cuerpo y mente, alivia también problemas muy comunes durante el embarazo como la hinchazón, las manchas, las estrías y los dolores de espalda y de piernas. Además, el yoga permite que la mujer embarazada conserve la elasticidad de su cuerpo. La práctica de este tipo de ejercicio físico suave es una de las recomendaciones en las que más insisten los ginecólogos actualmente. Esta terapia oriental es la que está despertando más interés por los beneficios que ofrece a las mujeres durante su embarazo.


VENTAJAS DEL YOGA PRENATAL

El yoga prenatal mantiene tus articulaciones flexibles y te ayudará a mantener la flexibilidad. Además, el yoga fortalece tu sistema muscular, estimula tu circulación y el retorno venoso de las piernas, y te ayuda a relajarte, ya que puedes usar las técnicas practicadas en clase para mantener la calma y tener un poco más de control durante el parto. Éstas son algunas ventajas del yoga durante el embarazo:

- Proporciona y conserva la elasticidad al cuerpo 
- Mantiene la agilidad muscular 
- Aumenta las posibilidades de un parto natural y una rápida recuperación 
- Relaja la mente y la mantiene tranquila y equilibrada 
- Ayuda y controla la respiración y la circulación 
- Evita la ansiedad 
- Refuerza la postura 
- Fortalece la columna 
- Ayuda a solucionar problemas como la hinchazón de pies y piernas, dolores de espalda, etc. 
- Aporta seguridad a la futura mamá
- Mejora el humor 
- Ayuda con las digestiones
- Favorece el sueño 
- Mejora el estrés y alivia el cansancio



CLASES DE YOGA PARA EMBARAZADAS

La principal ventaja de practicar yoga con regularidad es que ayuda a conseguir una mejor forma física y flexibilidad, pero sobre todo te ayuda conectar con el propio cuerpo. Esta conexión ayuda a aceptar los cambios que suceden en nuestro organismo, a adaptarnos y a mantener un vínculo relajado con el bebé. Estas sensaciones son muy importantes durante los nueve meses que dura el embarazo y durante el parto.
La futura madre puede empezar con las clases de yoga prenatal en cualquier momento de su embarazo. No obstante, a medida que avanza la gestación, deberás evitar posturas en las que puedas perder el equilibrio. 

En el segundo trimestre, el yoga prenatal sustituye las posturas que requieren que estés acostada sobre la espalda – ya que como el útero se pone más pesado, puedes poner demasiada presión sobre las venas principales lo que disminuiría el flujo sanguíneo del corazón- por otras que requieran menos esfuerzo.
Respecto a los estiramientos, tus monitores harán especial hincapié en no forzar demasiado. Las mujeres embarazadas producen más relaxina, una hormona que aumenta la flexibilidad y la movilidad de las articulaciones, por lo que es importante que conozcas tus límites para poder frenar un poco cuando haces estiramientos.
Actualmente, existen centros donde se imparten clases de yoga, especialmente orientadas a las mujeres embarazadas, que desean preparar su cuerpo y su mente para recibir a su bebé. Las clases se ofrecen en niveles distintos, según el conocimiento que tenga la futura mamá acerca del yoga. Para asistir a las clases de yoga se aconseja el uso de ropa ligera y holgada, y ingerir alimentos por lo menos una hora antes de la clase.
La futura mamá aprenderá a aceptar mejor sus cambios físicos y emocionales, a respirar adecuadamente, a relajar las tensiones, y ganará mucho en energía, en tranquilidad y vitalidad, a través de los estiramientos, los ejercicios de respiración, y la meditación. Lo ideal es practicar el yoga, al menos, dos veces a la semana.


Es así, como nosotros hemos sentado conciencia de lo importante que es mantener una mama saludable y optamos por una de estas formas ya occidentalizadas. 
Dentro de los cursos psicoprofilácticos, se trabaja en el cuerpo y la psique de la mama, para que acepte su condición, se sienta saludable y orgullosa, en muchas ocasiones, el padre es participe de las cursos, constituyendo un trinomio sano, todas las EPS y primordialmente las instituciones que trabajan en la promoción y la prevención de la salud, están obligados a prestar este servicio a las futuras madres y padres.




BIBLIOGRAFIA

Curso psicoprofiláctico. [Sitio en internet]. Disponible en: http://www.imbanaco.com/content/curso-psicoprofilactico. Consulta:   Noviembre 13 de 2013.

Curso psicoprofiláctico. [Sitio en internet]. Disponible en: http://www.mibebeyyo.com/embarazo/salud/taichi-embarazada-bebe-5985. Consulta:   Noviembre 13 de 2013.

Curso psicoprofiláctico: preparándote para ser papá y mamá. [Sitio en internet]. Disponible en: http://www.sura.com/blogs/calidad-de-vida/curso-profilactico.aspx. Consulta:   Noviembre 13 de 2013.

Curso psicoprofiláctico y ejercicio. [Sitio en internet]. Disponible en: http://www.jnjcolombia.com.co/portal-padres/contenidos/alistandose-para-el-bebe. Consulta:   Noviembre 13 de 2013.

Curso psicoprofilactico. [Sitio en internet]. Disponible en: http://www.hospitalsanfrancisco.gov.co/dctos/Curso_Psicoprofilactico.pdf. Consulta:   Noviembre 13 de 2013.

Curso psicoprofilactico. [Sitio en internet]. Disponible en: http://www.bdigital.unal.edu.co/. Consulta:   Noviembre 13 de 2013.



image2.png




image3.png




image4.png




image1.png




