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Resumen

Introduccion. La actividad fisica se ha identificado como una practica importante a realizar antes, durante y después del
embarazo para mantener un estilo de vida saludable. Existen pocos estudios sobre patrones y variables asociados a la
practica fisica durante la gestacion. Objetivos. Describir los habitos de ejercicio fisico de las gestantes y sus factores aso-
ciados. Metodologia. Estudio observacional, descriptivo y transversal. Recogida de datos mediante cuestionario de elabo-
racion propia, realizado a 244 gestantes entre octubre del 2018 y febrero del 2019 en la Sala de espera de la Consulta de
Monitorizacidn Fetal del Hospital Materno-Infantil Gregorio Marafién de Madrid. Resultados. Se incrementaron las tasas de
realizacion de ejercicio fisico en el embarazo hasta 69,5% (151). Se aumento6 la realizacién de actividades suaves, como
caminar, con una mayor duracion y frecuencia, reduciendo las mas intensas. Entre los factores que influyeron destacan los
conocimientos de las gestantes; con una media de 7,75 puntos (sobre 10), aunque no demostraron seguridad en su prac-
tica. Aquellas con estudios universitarios y aquellas informadas por entrenadores fisicos obtuvieron una mayor puntuacion.
Unicamente, el 52% de las participantes afirmaron haber recibido informacién. La matrona fue identificada como la figura
principal en lo que se refiere a la actividad fisica en el embarazo. Conclusién. Aunque la actividad fisica de las gestantes
se ajustd a las recomendaciones minimas y poseen un grado de conocimientos razonable, no demostraron seguridad. Se
deberia aumentar la formacion de las matronas sobre ejercicio fisico e incluirlo en la preparacién al nacimiento.

Palabras clave
Ejercicio Fisico; Embarazo Abdominal; Conocimientos, Actitudes y Practica en Salud; Enfermeras Obstétricas.
Abstract

Introduction. Physical activity has been identified as an important practice before, during and after pregnancy to maintain a healthy
lifestyle. There are very few studies about patterns and variables associated with physical activity during pregnancy. Objetive.
Describe pregnant women'’s exercise habits and their associated factors. Method. Cross-sectional, descriptive and observational
study. Data will be collected by compilation-based questionnaires administered to 244 pregnant women between October 2017
and February 2018. Data surveys will be administered at the fetal monitoring waiting room of Gregorio Marafién Maternity and
Infant Hospital of Madrid (Spain). Results. Exercise was practiced leading to rates that increased during pregnancy to 69,5% (151
women). While light exercise, like walking more often and for longer periods, increased. While on the other hand, intense exercise
activities decreased. The main influencing factors were a pregnant woman’s knowledge, with an average of 7.75 points (out of 10);
but the women didn’t show confidence. Women with university degrees and those informed by personal trainers got a higher score.
Only 52 per cent of the participants claimed to have received enough information. Midwives were identified as the primary source
of information when it came to physical activity during pregnancy. Conclusions. Although pregnant women'’s physical activity was
in line with the minimum recommendations and a reasonable degree of knowledge, they didn't show confidence. Training midwives
about exercise habits should be increased and therefore be included at the birthing classes.
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INTRODUCCION

Las embarazadas, debido a las necesidades es-
pecificas de su proceso vital, tanto de requerimien-
tos como de cambios anatomo-fisioldgicos, han de
ser tenidas especialmente en cuenta en lo que a la
practica de actividad fisica respecta, para no sdélo
mejorar su salud basal, sino preparar su cuerpo
para el parto y la crianza (1).

Histéricamente, las mujeres han recibido todo
tipo de consejos sobre los cuidados necesarios du-
rante el embarazo y el parto. Generalmente, dichas
recomendaciones estaban basadas mas en cues-
tiones culturales y sociales que en evidencias pu-
ramente cientificas; y procedian de profesionales
religiosos, filésofos, médicos, etc. (2).

Con respecto al embarazo y la actividad fisica,
hay referencias de la relacién positiva entre ellas
desde tiempos de Aristételes (s. III a. de C.), quien
atribuyo los partos dificiles a un estilo de vida se-
dentario. En cambio, a lo largo de los siglos, las con-
sideraciones sobre los beneficios o dafios del ejer-
cicio durante el embarazo han ido balanceandose a
uno y otro lado simplemente motivadas por creen-
cias, juicios y observaciones (2,3). Generalmente,
las creencias que apoyaban la no ejecucion de ejer-
cicio, se basaban en la consideracidon de la mujer
como fragil/vulnerable y en la preocupacion por los
posibles efectos adversos sobre el resultado del em-
barazo. De este modo, cuando la mujer conocia su
nuevo estado, disminuia su nivel de actividad.

En los ultimos anos, se han realizado una gran
cantidad de trabajos que se ocupan de la relacidén
entre la actividad fisica y el embarazo, pudiendo con
ellos proporcionar a las gestantes una informacion
de calidad, y respaldada por la evidencia. De este
modo, algunas revisiones bibliograficas afirman que
el ejercicio debe fomentarse en las embarazadas
sanas, puesto que constituye una practica segura
durante este periodo (4-7).

Concretamente, los estudios realizados hasta el mo-
mento sefialan que el organismo de la gestante sana
es capaz de acomodarse a las demandas del ejercicio
sin dejar de suplir los requerimientos del embarazo,
haciendo de la actividad fisica una practica segura. La
mayor parte de ellos son revisiones sistematicas que
no reportan efectos secundarios, aunque afirman que
se necesitarian mas ensayos clinicos aleatorizados con
protocolos de ejercicios estandarizados (5,8-11). Se
ha encontrado un estudio de cohortes, publicado en el
2016, que se centrd en la asociacion entre la actividad
fisica en el segundo trimestre del embarazo y los resul-
tados perinatales adversos: bajo peso al nacer (BPN),
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parto prematuro (PTB) y restriccion del crecimiento. Se
realizd mediante una entrevista a las 20 semanas de
gestacion y nuevamente en las primeras 24 horas pos-
parto (n = 1.380). El nivel de actividad fisica se midid
mediante el Cuestionario Internacional de Actividad Fi-
sica (IPAQ), version corta, clasificada como alta, mode-
rada y baja. La conclusién a la que llegd es que la acti-
vidad fisica durante el embarazo no parece relacionarse
con esos resultados perinatales adversos (12).

Ademas, al igual que en la poblacién general,
tiene beneficios colaterales como el bienestar fisico-
psicoldgico, mejora el suefio, la circulaciéon, el tono
muscular, el estrefiimiento...; que son de especial in-
terés tanto para el bebé como para la embarazada
debido a los cambios especificos que se producen
durante la gestacion (1,13).

Con respecto a las molestias clasicas del emba-
razo, la practica adecuada de actividad fisica mejora
el estado de animo (5,8,14,15), disminuye el dolor
de espalda (1,8,14,15), reduce los calambres en las
piernas, los edemas (8,14), la fatiga, el estrés (8,14),
etc. Segun la bibliografia consultada también puede
reducir algunas complicaciones que pueden aparecer
durante el embarazo tal y como se explica a conti-
nuacién. En relacion a la madre, se sugiere que las
intervenciones en la dieta y el ejercicio combinado de
intensidad moderada, ayudan a reducir el aumento
excesivo de peso durante la gestacion, sobre todo si
se comienzan desde el primer trimestre (8,9,14-19);
reduciendo la incidencia de hipertension materna
(8,13,14,18-21) y diabetes gestacional (5,7), sobre
todo en gestantes con un IMC >33 Kg/m2, en la me-
dida que mejora el metabolismo de la glucosa (22).
Con respecto a si mejora o no el control glucémico
de las gestantes ya diagnosticadas, existen contro-
versias. Numerosos autores afirman que el deporte
mejora el control glucémico de las mujeres con dia-
betes gestacional (1,5,7,8,11,15,16,23). A pesar de
lo mencionado, en una revision de la Cochrane del
2015, no se encontraron diferencias significativas en
la frecuencia de diabetes gestacional entre las emba-
razadas que participaron en programas de ejercicio y
aquellas que no lo hicieron (24).

Por otro lado, la realizacion de ejercicio durante
la gestacion, en lo que se refiere al parto, logra for-
talecer la musculatura implicada, lo que hace que se
reduzca el dolor y el esfuerzo en el momento de dar
a luz. También se trabaja la movilidad de la pelvis,
logrando una mayor flexibilidad de los ligamentos,
para ganar diametro de apertura de la pelvis a la
hora del parto, lo que facilita que éste sea eutdcico;
reduciendo las cesareas y los partos instrumentali-
zados (1,8,18,21,25,26).
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Centrando la atencion en el bebé, segun la biblio-
grafia, existe controversia con respecto a los efec-
tos del ejercicio sobre el crecimiento fetal (5,8,11).
A pesar de lo cual los ultimos estudios, revisiones
bibliograficas y metaanalisis, sugieren que puede
producir una disminucién del peso de la criatura al
nacimiento dentro de los limites normales, y por lo
tanto prevenir el riesgo de recién nacidos macrosoé-
micos (de mas de 4 kg) reduciendo todas las com-
plicaciones asociadas (7,8,16,19,20,27). Ademas,
segun lo recogido en una tesis doctoral, los hijos de
embarazadas activas tienen mayores puntuaciones
de Apgar al minuto de vida que los de sus homdlo-
gas sedentarias sin mostrar diferencias a los cinco
minutos de vida (5). Con respecto a la edad ges-
tacional, segun lo encontrado, el ejercicio no acor-
ta el tiempo de gestacién(5,11). Incluso un estudio
de casos-controles planteado y desarrollado por el
Centro de Investigacion del Hospital Sainte-Justine
(Canada) sugiere que realizar al menos 20 minutos
de ejercicio fisico moderado, tres veces a la semana,
durante la gestacion, podria mejorar el desarrollo
cerebral de los nifios recién nacidos, evaluado me-
diante electroencefalograma (EEG) (28).

A pesar de los beneficios mencionados, el ejercicio
tiene unos riesgos minimos. Es cierto que la practica
del mismo no es la causa directa de ningun efecto ad-
verso, pero las mujeres embarazadas pueden tener
un mayor riesgo de lesiones en las articulaciones, de
caida y de trauma abdominal importante si realizan
ciertos tipos de ejercicio. Ademas, la realizacién de
ejercicio eleva la temperatura y se ha visto que la
hipertermia mayor a treinta y nueve grados centi-
grados, con cuatro-seis semanas de gestacién se ha
asociado con un mayor riesgo de defectos del tubo
neural (1,29). No obstante, es cierto que la termorre-
gulacién mejora durante el embarazo, por lo que si se
realiza ejercicio moderado combinado este riesgo se
vuelve insignificante (1,6,30). Con respecto a la cir-
culacién Utero-placentaria, la evidencia sugiere que
el feto normal compensa los cambios transitorios en
el flujo sanguineo Utero-placentario durante el ejer-
cicio materno, por lo que no esta en riesgo de sufrir
dafos, incluso en mujeres embarazadas previamente
sedentarias (1,31-33). En ensayos aleatorizados de
mujeres con embarazos no complicados, el ejercicio
durante el embarazo no aumento el riesgo de ame-
naza de partos prematuros (APP) (18). De hecho,
existen estudios que indican lo contrario, que puede
disminuir el riesgo hasta en un 10-14% en compa-
racion con la inactividad fisica (34). Esto se podria
explicar por el efecto denominado “deportista sano”
por el cual las mujeres mas sanas y aquellas con bajo
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riesgo de APP tienen mas probabilidades de continuar
practicando ejercicio durante el embarazo; o por la
hipétesis formulada de que el ejercicio puede dismi-
nuir el riesgo de APP al reducir el estrés oxidativo, los
niveles de cortisol o al aumentar la vascularizacion
placentaria de forma progresiva por la vasodilatacion
endotelial (35).

La dificultad de investigar en esta etapa vital, ha
entorpecido la creacion de recomendaciones cerra-
das, mostrando variaciones significativas a lo largo
de la historia y segun diferentes organismos. Por
lo tanto, a pesar de que segun la evidencia cienti-
fica, la gestante sana se deberia ajustar a las re-
comendaciones de actividad fisica emitidas por la
OMS para el adulto (18-65 afios), segun la literatura
encontrada existen una serie de consideraciones a
tener en cuenta para llevar a cabo una practica fisica
segura tanto para la madre como para el feto (36).

Se deben incluir ejercicios aerdbicos, para me-
jorar las funciones cardiorrespiratorias, ejercicios
de resistencia, fuerza, flexibilidad, coordinacién
y equilibrio para el estado musculoesquelético
(3,5,11,16,18,20,29). Se deben evitar las activi-
dades con un alto riesgo de caidas o lesiones, que
impliquen cambios bruscos de direcciéon o saltos,
aquellas con alto riesgo de trauma abdominal, las
realizadas en entornos muy calidos (mas de trein-
ta y dos grados centigrados) o hiumedos (1,29), asi
como aquellas con riesgo de descompensacion ma-
terna (buceo, senderismo por la montafa de altura,
etc.); ademas, se deben evitar los ejercicios que re-
quieren una posicion supina después del primer tri-
mestre, ya que esta posicion predispone a episodios
de hipotension (1,6,7,9,11,26,28,30-32,37). En
cuanto al entrenamiento de la fuerza, aunque la in-
formacion al respecto es limitada, parece prudente
evitar la fuerza de alta intensidad como el levanta-
miento de pesas y ejercicios isométricos repetitivos
intensos durante la gestacion (1,38). Las mujeres
que contintan el entrenamiento de fuerza pesada
en el embarazo deben evitar la maniobra de Val-
salva, que puede disminuir temporalmente el flujo
sanguineo Utero-placentario, exhalando mientras se
realiza el esfuerzo (1). A pesar de que generalmen-
te las mujeres prefieren realizar actividades que no
impliquen levantamiento de peso, estas pueden ser
bien toleradas por las mujeres previamente activas,
por lo que deben estar bien asesoradas para recono-
cer sus limitaciones y no alcanzar su maximo nivel
de esfuerzo (30). Se debe prestar especial precau-
cion con el mantenimiento de la hidratacidn (antes,
durante y después del ejercicio), la nutricién y la
temperatura corporal (3,20,26,27).
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Por lo tanto, los deportes aceptados y recomen-
dados durante el embarazo son: caminar, la danza
aerdbica de bajo impacto, la bicicleta estatica, remo,
correr o trotar, entrenamientos ligeros de fuerza,
yoga y pilates especificos “adaptados” para el em-
barazo (evitando posiciones incémodas o que pue-
dan dar lugar a la pérdida del equilibrio), asi como
la natacion. Con respecto a aquellos que incluyen
raquetas, se deben evitar a medida que avanza el
embarazo por el cambio de gravedad corporal y ries-
go de traumatismos o caidas (1,38,39). Segun la
informacidn encontrada se debe hacer una especial
mencién al ejercicio acuatico. Es una actividad muy
recomendada en las mujeres embarazadas porque
presenta grandes ventajas y beneficios: mejora la
fuerza muscular, reduciendo el impacto sobre las
articulaciones al minimo; ayuda a mejorar la cir-
culacion periférica, por lo que reduce los edemas;
presenta un bajo riesgo de caidas y traumatismos;
reduce el aumento excesivo de temperatura mien-
tras se realiza el ejercicio, etc. (1,10).

Al mismo tiempo, segun la evidencia, durante la
gestacion, quedan desaconsejados los deportes vio-
lentos, los de competicidon o que causen fatiga como
el futbol, el hockey, el baloncesto, el ciclismo, el es-
qui/snowboard, el surf, la equitacion, el submarinis-
mo, el paracaidismo, el yoga y el pilates intenso,
etc. (20,26,33,34,40).

En cuanto a la duracién de la practica deportiva
durante el embarazo se podria decir que la mayoria
de las directrices sugieren 30 minutos de ejercicio
moderado al dia (caminar rédpido), cinco a siete dias
por semana; o lo que es lo mismo 150 minutos se-
manales (1,39,41). Concretamente, aquellas emba-
razadas que no han hecho ejercicio previo regular-
mente, deben comenzar con diez minutos y seguir
una progresién gradual de duracién (11,18,20,26).
En otro articulo se ofrecen la posibilidad de aumen-
tar la duracién en mujeres que practicaban deporte
regularmente, hasta noventa minutos, tres o cuatro
veces por semana teniendo especial precaucién a
las condiciones del entorno (18).

Segun diferentes autores, la intensidad adecua-
da es aquella que corresponde con el 60%-80% de
la capacidad maxima aerdbica de la mujer. Segun la
evidencia encontrada, existen tres maneras de de-
terminarla. La primera, es teniendo en cuenta los
rangos de ritmo cardiaco considerados como ade-
cuados en mujeres embarazadas que dependen de
la edad y del estado fisico/peso de la participante. A
las mujeres que tienen un IMC>25 kg/m2, se les re-
comienda una intensidad suave, en torno a los 100-
120 latidos por minuto (Ipm). En cambio, para una
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mujer con normopeso (IMC < 25 kg/m2) los rangos
son los siguientes (1,42):

e Edad <20 afios - 140 a 155 Ipm

e Edad de 20 a 29 afios y previamente activas
hasta 135 y 150 Ipm; con muy buena forma fisi-
ca hasta 160 Ipm

e Edad de 30 a 39 afos - 130 a 145 Ipm
e Edad >40 afios - 125 a 140 Ipm

La segunda manera de valorar la intensidad apro-
piada es a través de los equivalentes metabdlicos
(MET). Segun lo recogido en UpToDate, la intensidad
del ejercicio se puede aumentar de manera segura a
6-7 MET en madres sanas previamente activas (1).
En tercer lugar, nos encontramos con el “talk test” o
“prueba del habla”, que sugiere que una mujer tiene
que ser capaz de mantener una conversacidon mien-
tras realiza la actividad. En cambio, no debe llegar
a practicar ejercicio vigoroso puesto que se asocia
con aumentos sustanciales en la respiracion, mayor
transpiracion (tendencia a la deshidratacién) y, por
tanto, incapacidad de mantener una conversacién
normal con facilidad (1,42).

Para garantizar la seguridad tanto para la madre
como para la criatura, la bibliografia consultada indi-
ca una serie de sefiales de alarma a tener en cuenta
por cualquier gestante que practique actividad fisica.
Asi, se debe suspender de forma puntual la actividad
e incluso acudir a los servicios sanitarios si durante
la misma apareciera sangrado vaginal, percepcion de
contracciones dolorosas regulares, pérdida de liquido
amniotico, disnea ante el esfuerzo de inicio brusco,
mareos, dolor de cabeza o pecho, presencia de de-
bilidad muscular que afecte equilibrio o dolor en la
pantorrilla acompafiado o no de edema (1,19).

Ademas, existe un consenso sobre las condicio-
nes que contraindican de manera absoluta o relativa
la practica del ejercicio durante el embarazo (39).
Las contraindicaciones absolutas se refieren a pre-
sencia de condiciones por las que no se recomienda
el ejercicio; entre ellas destacan la presencia de en-
fermedad activa cardiovascular, enfermedad pulmo-
nar restrictiva, preeclampsia o hipertension inducida
por el embarazo, anemia grave, ruptura prematura
de membranas, amenaza de parto prematuro, cérvix
incompetente o cerclaje, placenta previa después de
las 26 semanas de gestacién, hemorragia persisten-
te del segundo o tercer trimestre y gestaciéon multi-
ple con riesgo de parto prematuro (trillizos o mas)
(5,20,28,31,39). En cambio, las contraindicaciones
relativas, se refieren a las situaciones en que los
riesgos del ejercicio pueden superar los beneficios y
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requiere de una valoracién individual. Entre ellas se
encuentran algunas patologias que pueden deses-
tabilizarse como la anemia, las arritmias cardiacas
maternas sin evaluar, la bronquitis crdnica, la Diabe-
tes Mellitus (DM) tipo I; los trastornos del tiroides,
estados hipertensivos mal controladas; los extremos
de peso materno, tanto la obesidad mérbida extre-
ma como el bajo peso extremo (IMC inferior a 12)
y/o diagndstico de crecimiento intrauterino retarda-
do (CIR); limitaciones ortopédicas; un estilo de vida
muy sedentario o ser fumadora crénica (20,28,31).

El aspecto fundamental a tener en cuenta en las
mujeres que ya realizaban ejercicio previo al em-
barazo, es el asesoramiento que reciben durante la
gestacion. Es muy frecuente que al acudir a los ser-
vicios sanitarios pregunten si pueden seguir con la
actividad fisica, aspecto que determinara su practica
(11). Segun recoge UpToDate, este grupo de muje-
res son realizar ejercicio de alta intensidad, siempre
y cuando se trate de un embarazo sin complicacio-
nes (1). Por lo tanto, estas embarazadas estando
correctamente informadas, pueden continuar de
forma segura su actividad fisica previa (1,9,41-43).

El Ministerio de Sanidad, en su “Guia de Practi-
ca Clinica de Atencion en el embarazo y puerperio”
(2014), sugiere que los profesionales que hacen el se-
guimiento de la gestacion (matrona, ginecélogo y/o
médico de atencién primaria) deben realizar una valo-
raciéon en cada consulta individualizada para compro-
bar que el estado de la embarazada no contraindica la
realizacion de actividad fisica(44). Estos profesionales
han de ofrecer a la mujer una atencion de calidad que
incentive una gestacion activa y saludable en base a
la evidencia cientifica disponible, resolviendo ademas
sus dudas (2). Para aconsejar la actividad fisica du-
rante el embarazo, es importante preguntar a la mujer
embarazada acerca de su historia de ejercicio, ocupa-
cién, qué tipo de ejercicio le gustaria practicar y que
dudas tiene al respecto, de modo que se lleve a cabo
un asesoramiento personalizado (42).

En este momento del ciclo vital, las mujeres tien-
den a estar altamente motivadas para mejorar las
conductas poco saludables y suelen tener un contacto
mas estrecho con sus agentes de salud, lo que facilita
su asesoramiento, apoyo y supervision (1). Todo esto
lo convierte en un momento ideal para llevar a cabo
modificaciones hacia un estilo de vida mas saludable
(1,9,41-43). En la mayoria de los casos, las mujeres
que realizaban ejercicio fisico previamente al emba-
razo, mantienen o moderan su actividad durante el
mismo y aquellas que no realizaban ningun ejercicio
fisico previo, tienden a mantener o incrementar lige-
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ramente su actividad (45). Cabe destacar que las ta-
sas de inactividad tienden a ser mayores en el tercer
trimestre del embarazo (38,46).

Esta cuestion suscita la pregunta de qué motivos
llevan a las mujeres a no realizar ejercicio fisico o
reducirlo durante la gestacién. Segln una revision
sistematica encontrada, en la que se incluyen 14 es-
tudios cualitativos y 12 estudios cuantitativos, las
principales barreras encontradas al respecto hacen
referencia a la presencia de sintomas y limitaciones
relacionadas con el embarazo, a las preocupaciones
de seguridad de su practica, a la falta de asesora-
miento/ informacién y a la falta de apoyo social. De
los incluidos el mas reciente se realizé en el 2015,
Segun se recoge la calidad de los estudios cuanti-
tativos incluidos fue inferior a la de los cualitativos;
la mitad de los mismos incluyeron un reclutamien-
to parcialmente sesgado mediante un muestreo de
conveniencia, solo 3 proporcionaron detalles sobre
el calculo de la muestra; 4 no especificaron bien la
herramienta de recogida de informacion; 4, presen-
taron una descripcion escasa de los resultados aun-
que el resto mostraron un analisis riguroso; 3 de los
cuales Unicamente incluyeron a gestantes sedenta-
rias. La gran mayoria contaban con cuestionarios au-
toadministrados como herramienta de recogida de
datos. Siendo estos cumplimentados en uno (primer,
segundo, tercer trimestre o posparto) o diferentes
momentos de la gestacion (incluyendo alguno de los
anteriores). Su contenido se centraba en preguntar
Unicamente acerca de las barreras encontradas para
la practica del ejercicio durante el embarazo, median-
te preguntas en su mayoria cerradas que constaban
de listas de barreras donde poder elegir algunas de
las mismas (47). Otro estudio prospectivo publicado
en el 2013, utilizé el cuestionario de actividad fisica
de Paffenbarger validado en poblacién adulta, pero
solo pilotado en 90 mujeres embarazadas, para iden-
tificar los factores clave involucrados en la modifica-
cién de la actividad fisica durante el embarazo. Conté
con una muestra de 1175 embarazadas entre las 20-
22 semanas de gestacion. Las conclusiones a las que
se llegaron fue que aproximadamente el 20% de las
mujeres no participaron en ningun tipo de actividad
fisica durante el embarazo, 68% no logré alcanzar las
recomendaciones de la practica fisica antes y durante
este periodo (48).

Con el presente estudio se pretende conocer
como son los habitos de ejercicio fisico de las ges-
tantes durante el embarazo (considerando hasta el
final de la gestacidn) con respecto a cdmo eran an-
tes, asi como los factores que han podido influir de
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forma positiva o negativa en dicha posible variacién,
ampliando todo lo posible la recopilacién de datos al
respecto, evitando condicionar a las gestantes con un
cuestionario o escala de actividad predeterminada.

Por tanto, se plantea como objetivo general des-
cribir los habitos de ejercicio fisico en las gestantes y
sus factores asociados y, como objetivos especificos,
se plantean los siguientes:

e Comparar el tipo de ejercicio fisico mas practica-
do y el grado de actividad fisica previo y durante
la gestacion.

e Comparar el grado de actividad fisica durante la
gestacion en relacion a:

- Edad.

- Nivel de estudios.

- Pais de origen.

- Paridad.

- Asistencia a clases de preparacion al nacimiento.
- Préctica de ejercicio previamente.

- Grado de conocimientos.

e Describir el nivel de conocimientos sobre el ejer-
cicio fisico con respecto a las recomendaciones,
a la seguridad/ riesgos del mismo y a los signos
y sintomas que lo contraindican.

e Comparar el grado de conocimientos sobre el ejer-
cicio fisico en relacion a las siguiente variables:

- Edad.

- Nivel de estudios.
- Pais de origen.

- Paridad.

- Asistencia a clases de preparacion al naci-
miento.

- Practica de ejercicio antes y durante la gestacion.

e Identificar las fuentes de informacion sobre acti-
vidad fisica usadas por las embarazadas y su re-
lacion con el nivel de conocimientos y la practica
de ejercicio fisico.

MATERIAL Y METODOS

Estudio observacional descriptivo transversal con
componente analitico a 244 embarazadas sanas a
término, que acudieron de forma consecutiva a la
consulta de monitores para el control cardiotocogra-
fico fetal rutinario entre el afio 2018 y el 2019.
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Segun las recomendaciones actuales, las muje-
res embarazadas sanas deben hacerse un Registro
Cardiotocogréfico fetal (RCTG) a partir de las 40 y
41 semanas de gestacion para valorar el bienestar
fetal durante al menos veinte o treinta minutos. Por
ello se ha elegido la sala de espera de la consulta de
registro cardiotocografico fetal (RCTG) del Hospital
General Universitario Gregorio Marafion (HGUGM),
como un lugar idéneo y factible para poder captar a
la poblacion diana y llevar a cabo este estudio.

En el afio 2017 se prestd asistencia sanitaria a
900 gestantes sanas de bajo riesgo en la Consulta
de monitorizacion fetal del Hospital Materno-Infantil
Gregorio Marafion.

El tamafio muestral se calculd utilizando el pro-
grama Epidat 4.1 teniendo en cuenta los datos ob-
tenidos en el estudio de Amezcua-Prieto et al. (48)
segun el cual el 68% de las gestantes no cumplen
con las recomendaciones de ejercicio fisico modera-
do durante este periodo para una precisiéon del 5% vy
un nivel de confianza del 95% se estim6 el tamafio
muestral de 244 gestantes.

Los criterios de inclusion para participar en el es-
tudio fueron aparte de la comprension escrita del
castellano, que se tratara de una gestacién Unica y
controlada de curso normal, sin haber presentado
ninguna de las contraindicaciones para el ejercicio
fisico anteriormente mencionadas. Los criterios de
exclusién fueron aparte de no aceptar participar en
el estudio, que cumplimentaran menos del 80% de
las preguntas del cuestionario.

El estudio fue presentado al Comité de Etica de
la Investigacion con Medicamentos (CEIm) del Hos-
pital General Universitario Gregorio Marafion y eva-
luado como favorable por el mismo.

Se les solicitaba su participacién voluntaria me-
diante un consentimiento informado (Anexo I). Tras
la aceptacion de la participacién voluntaria en el es-
tudio, se les entregaba un cuaderno de recogida de
datos (CRD) (Anexo II) que incluye un cuestionario
autoadministrado estructurado de elaboracién pro-
pia (ad-hoc) sobre los habitos de las gestantes en
relaciéon al ejercicio fisico y los factores asociados.
El cuestionario consté de 46 items, organizados en
cinco bloques, segln las variables recogidas a conti-
nuaciéon. El mismo incluia respuestas cerradas dico-
tomicas ("si/no”, “verdadero/falso”, etc.) y catego-
rizadas (“pais de nacimiento”, “formacion”, “numero
de hijos”, etc.), de opcidon multiple (“"¢Quién impar-
tia las clases de preparacion al parto?”) y abiertas
("¢Qué trabajo desempenaba?”).
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1. Variables Sociodemograficas: Edad, nacionali-
dad o poblacién de origen, nivel de estudios o
formacién académica y trabajo/ocupacion.

2. Variables Obstétricas: férmula obstétrica, edad
gestacional, preparacion al nacimiento (lugar,
persona, ejercicios).

3. Variables relacionadas con practica de actividad
fisica: habitos de ejercicio fisico (previos y du-
rante el embarazo), deporte, tipo de actividad
fisica (de resistencia, de fortalecimiento muscu-
lar, de mejora de la masa ésea, mejora de la ve-
locidad, mejorar de la flexibilidad y para la me-
jorar el equilibrio y la coordinacion), intensidad
de actividad fisica (leve, moderada y vigorosa),
frecuencia de actividad fisica, tiempo de acti-
vidad fisica, monitorizacidon de actividad fisica,
factores de barrera para la practica de actividad
fisica durante el embarazo, medio de transporte
habitual (desplazamiento).

4. Variables relacionadas con los conocimientos:
conocimiento (recomendaciones especificas del
ejercicio, sefales de alarma y efectos del ejerci-
cio fisico).

5. Variables relacionadas con las fuentes de infor-
macion: informador principal en el caso de que
lo haya habido, cantidad de informacion recibida,
recursos de consulta de informacién adicional.

Al tratarse de un instrumento de recogida de da-
tos de elaboracién propia, se realizé un pilotaje del
mismo con diez gestantes que cumplian con los cri-
terios de seleccion, para asegurar la comprension
del cuestionario y su correcta cumplimentacion.

Una vez que la investigadora principal entrega-
ba el CRD en un sobre que permitiria ser cerrado
tras su cumplimentacion, el tiempo estimado para
su realizacién era de 15-20 minutos durante la es-
pera para la realizacidon del RCTG. Una vez cumpli-
mentado, era depositado en una urna situada en la
sala de espera. La investigadora principal recogia y
custodiaba los cuestionarios a diario.

Se hizo un analisis descriptivo de todas las va-
riables de forma global utilizando frecuencias y por-
centajes para las variables cualitativas. Para las va-
riables cuantitativas se utilizdé media y desviacién
estandar (DE) si tenian una distribucién normal y
mediana y Rango Intercuartilico [RI] si no la tenian.

Ademas, se realiz6é un analisis comparativo de
las variables de estudio. Para ello se utilizaron
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la Chi cuadrado para el caso de variables cuali-
tativas o Test exacto de Fisher si eran no para-
métricas; la T de Student y ANOVA para varia-
bles cualitativas y cuantitativas y sus variantes
no paramétricas, Kruskall-Wallis y Prueba U de
Mann-Whitney, si procedia. Se considerd que ha-
bia asociacion estadisticamente significativa con
p<0,05. El andlisis se ha realizado con el paquete
estadistico SPSS 24.0.

RESULTADOS

Se recogieron 257 cuestionarios, de los cuales,
244 formaron parte del analisis. Los que se retiraron
fueron por no tener cumplimentado el 80% de los
items del cuestionario.

Resultados relacionados con la practica de ac-
tividad fisica

Del total de las gestantes que acuden a las clases
de preparaciéon al nacimiento, 130 (79,8%) afirma-
ron que en las mismas realizaban diferentes tipos de
ejercicios (opcién multiple de respuesta), entre los
que destacan los de respiracién, marcados por 117
mujeres, los de relajacion, por 93, y los de estira-
miento y flexibilidad, por 78 participantes.

En relacion a la actividad fisica, sin tener en
cuenta lo realizado en estas clases, 151 (69,5%)
mujeres afirmaron haber practicado ejercicio du-
rante la gestacion y 130 (53,3%) referian que
ya lo realizaban antes de la misma, existiendo
por tanto diferencias estadisticamente significati-
vas, p=0,024. De las que ya hacian ejercicio, 101
(77,7%) lo han seguido practicando durante el em-
barazo mientras que 29 (22,3%) lo dejaron de ha-
cer durante el mismo.

En cambio, de las mujeres previamente seden-
tarias 114 (46,7%), 50 (43,9%) empezaron a hacer
ejercicio en la gestacion y 64 (56,1%) siguieron sin
practicarlo. De este modo, se redujo la inactividad
fisica de un 46,7% (114) a un 38,1% (93) durante
la gestacion.

Cabe destacar, que durante la gestacion Unica-
mente afirman monitorizarlo con algun dispositi-
vo inteligente (reloj, pulsera de actividad, etc.) 32
(21,3%) gestantes.

En la tabla 1 se muestra la practica fisica llevada
a cabo tanto antes como durante la gestacion, con-
templandose opciéon multiple de respuesta.
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ANTES DE LA

GESTACION n (%)
N= 130

Caminar 30 (23,1%)
Natacion 14 (10,8%)
Pilates 27 (20,8%)
Yoga 14 (10,8%)
Gimnasio 33 (25,4%)
Baile 21 (16,2%)
Bicicleta 24 (18,5%)
Pesas 5 (3,8%)
Correr 29 (22,3%)
Baloncesto 2 (1,5%)

Habitos de ejercicio fisico durante la gestacion y sus factores asociados

DURANTE LA
GESTACION n (%) Sig.(p)
N=151
100 (66,2%) 0,000
37 (24,5%) 0,000
34 (22,5%) NES
26 (17,2%) 0,007
8 (5,3%) 0,000
7 (4,6%) 0,022
6 (4%) 0,007
5 (3,3%) NES
4 (2,6%) 0,000
1 (0,7%) NES

Tabla 1. Ejercicio fisico antes y durante la gestacion. * NES: No estadisticamente significativo

Con respecto a la intensidad de ejercicio practi-
cado antes del embarazo y durante el mismo, nos
encontramos con que las mujeres que practicaban
actividad con intensidad leve aumentan del 12,3%
(16) a 47,7% (72), respectivamente. En cambio,
disminuye el porcentaje de mujeres que lo hacian
con intensidad moderada antes del embarazo, de
53,8% (70), a 51% (77) durante el mismo. Del mis-
mo modo, se disminuyd la actividad vigorosa del
33,8% (44) antes de la gestacién, al 1,3% (2) du-
rante la misma.

En términos globales, la media de tiempo em-
pleada en la practica del ejercicio fue de 60,04 (DE
26,94) minutos al dia antes de la gestacion frente a
una media de 54,90 (DE 24,59) minutos al dia du-
rante la misma, existiendo diferencias estadistica-
mente significativas entre el tiempo empleado entre
ambos periodos, p=0,012.
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Con respecto a la pregunta referida a los facto-
res barrera para la practica de actividad fisica, con
opcion de respuesta multiple, destacan la presencia
de "nauseas, vomitos, cansancio o suefio”, marcado
por 92 (37,7%) mujeres, la "“falta de tiempo”, re-
ferido por 69 (28,3%) mujeres y la “preocupacion
de seguridad de la practica del mismo”, selecciona-
do por 29 (11,9%). En cambio, Unicamente existen
diferencias estadisticamente significativas entre la
practica de actividad fisica durante la gestacién y “/a
falta de tiempo”, siendo p=0,001. De modo que de
las gestantes que no practicaron ejercicio durante la
gestacion N=93, 38 (40,9%) afirmaban que era "/a
falta de tiempo” el principal impedimento.

En la tabla 2 se muestra la relacién entre la
practica de ejercicio fisico durante el embarazo y
diferentes variables recogidas.
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<30 ANOS 61 (25%)

Edad

Paises de Europa 184(76%)
América Latina 47 (19,4%)

Resto de paises 11 (4,6%)
Estudios primarios 8 (3,3%)
Graduado escolar 31 (12,7%)
Ciclos formativos 54 (22,1%)

Pais de origen

Nivel de estudios

Grado o licenciatura

Universitaria 151(61,9%)
Primiparas 149 (61,1%)
Multiparas 95 (38,9%)

Paridad

Asistencia a clases
de preparacion al
nacimiento

SI 161 (66%)
NO 83 (34%)

>30 ANOS 183 (75%)

EJERCICIO DURANTE
LA GESTACION :
Sig. (p)

S1 NO
n (%) n (%)

29 (11,9%) 32 (13,1%)
0,008
122(50%) 61(25%)
120(49,6%) 64(26,4%)
23 (9,5%) 24(9,9%) 0,038
6(2,5%) 5(2,1%)
3(1,2%) 5(2%)
13(5,3%) 18(7,4%)
24 (9,8%) 30(12,3%) 0,003
111(45,5%) 40(16,4%)
108(44,3%) 41(16,8%)
43(17,6%) 52(21,3%)
117(48%) 44(18%)
0,000
34(13,9%)  49(20,1%)

Tabla 2. Practica de ejercicio fisico durante el embarazo en relacidn a otros factores

El medio de transporte mas usado por las mu-
jeres antes fue el transporte publico, marcado por
136 (55,7%) mujeres, y el coche lo fue durante
la gestacion, seleccionado por 121 (49,6%) ges-
tantes. Existen diferencias estadisticamente signi-
ficativas antes y durante el embarazo con respecto
al uso del transporte publico, la moto, la bicicleta
e ir andando, siendo respectivamente, p=0,009;
p=0,031; p=0,016; p= 0,000.
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Resultados relacionados con los conocimientos

Segun las respuestas obtenidas de las gestan-
tes acerca de la seguridad y posibles riesgos de la
practica de ejercicio durante el embarazo, recogi-
dos en la pregunta 25 del cuestionario, se podria
destacar que todas las gestantes marcaron alguna
opcién de respuesta, siendo 125 (51,2%) las que
seleccionaron las opciones correctas y dejaron en
blanco las que debian estarlo. Estas, junto con el
resto de preguntas (verdadero/falso), relacionadas
con los conocimientos de las gestantes sobre las re-
comendaciones y los signos/sintomas de alarma, se
recogen en la tabla 3.
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CONOCIMIENTOS SOBRE EFECTOS Y POSIBLES RIESGOS DE LA

PRACTICA DE EJERCICIO DURANTE EL EMBARAZO

RESPUESTA
CORRECTA n

RESPUESTA
INCORRECTA n

EFECTOS CORRECTOS

Mejora el estado de animo

Reduccion de dolores musculares, de espalda, etc
Mejora la circulacién y los edemas

Regula el aumento de peso

Reduce la fatiga y el estrés

Reduce el dolor y el esfuerzo en el momento de dar a luz
Reduce los calambres en manos y piernas

Disminuye probabilidad de cesareas y partos complicados
EFECTOS INCORRECTOS

Aumenta la probabilidad de aborto

Es arriesgado, pone en peligro al bebé

Aumenta el cansancio o anemia

Aumenta la probabilidad de sangrado o de romper aguas

PREGUNTAS V/F SOBRE CONOCIMIENTO EJERCICIO FISICO DURANTE

LA GESTACION

(%)

213(87,3%)
181 (74,2%)
170 (69,7%)
170(69,7%)
130(53,3%)
108 (44,3%)
103(42,2%)
57 (23,4%)

243(99,6%)

240 (98,4%)
238(97,5%)
237(97,1%)

RESPUESTA
CORRECTA n

(%)

31(12,7%)
63(25,8%)
74(30,3%)
74 (30,3%)
114(46,7%)
136(55,7%)
141(57,8%)
187(76,6%)

1(0,4%)
4(1,6%)
6(2,5%)
7(2,0%)

RESPUESTA
INCORRECTAN

ACERCA DE RECOMENDACIONES

Durante el embarazo normal, se recomienda la practica de 30 minutos diarios,
combinando distintos tipos de ejercicio

Se puede realizar ejercicio fisico desde el comienzo hasta el final de la gestacion
Durante el embarazo normal se debe guardar reposo relativo
La intensidad del ejercicio fisico debe permitir hablar mientras se practica

Unicamente se pueden realizar ejercicios suaves, de estiramientos, respiraciones,
relajacién y caminar

Se debe beber agua frecuentemente y mantener una alimentacion equilibrada
ACERCA DE ACTIVIDAD FiSICA CONTRAINDICADA
El ejercicio fisico leve-moderado esta contraindicado durante el embarazo normal

Se deben evitar las actividades con un alto riesgo de caidas, golpes, lesiones
y/o las que supongan una gran carga de peso

Se debe evitar la practica de ejercicio en ambientes muy himedos o calurosos
ACERCA DE SIGNOS Y SINTOMAS DE ALARMA

Se debe parar el ejercicio si hay fatiga

...Si aparece sensacion de sed

...si aparece un dolor punzante de pecho o cabeza

...si nota movimientos del bebé

...si presenta debilidad muscular, sensacién de mareo o desmayo

...Si comienza a sudar

...si aparece dolor fuerte o hinchazén en las pantorrillas

...Si presenta sensacién de contracciones regulares y dolorosas en el Utero

Tabla 3. Conocimientos de las gestantes sobre la actividad fisica en el embarazo.
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(%)

208 (85,2%)

191 (78,3%)
179 (73,7%)
143 (58,8%)

128 (52,5%)

240 (98,4%)

225 (92,2%)
239 (98%)

168 (68,9%)

206 (84,4%)
101 (41,4%)
224 (91,8%)
186 (76,2%)
236 (96,7%)
202 (82,8%)
174 (71,3%)
229 (93,9%)

(%)

36 (14,8%)

53 (21,7%)
64 (26,3%)
100 (41,2%)

116 (47,5%)

4 (1,6%)

19 (7,8%)
5 (2%)

76 (31,1%)

38 (15,6%)
143 (58,6%)
20 (8,2%)
58 (23,8%)
8 (3,3%)
42 (17,2%)
70 (28,7%)
15 (6,1%)

Agosto - Septiembre 2020




®
Habitos de ejercicio fisico durante la gestacion y sus factores asociados nur\e

Las puntuaciones obtenidas por las gestantes se
categorizaron en cuatro grupos: nivel muy bajo (0-4
puntos), 9 (3,7%) gestantes; nivel bajo (5-6 puntos),
46 (19%) gestantes; nivel medio (7-8 puntos), 157
(64,9%) gestantes; y nivel alto (9-10 puntos): 30
(12,4%) gestantes. La media global de puntuacién de
conocimientos sobre el ejercicio durante la gestacion

VARIABLES

Edad

Nivel de estudios

Pais de origen

Paridad

Asistencia a preparacion al
nacimiento

Practica de ejercicio antes de la
gestacion

Practica de ejercicio durante la
gestacion

Barrera “‘falta de asesoramiento
Informacion”

Monitorizacion con dispositivo
inteligente

tes factores.

<30 ANOS
>30 ANOS
Estudios primarios
Graduado escolar
Ciclos formativos

Grado o licenciatura Universitaria
e Artes y Humanidades
e Ciencias (C)
C. De la Salud
C. Sociales/ Juridicas
Ingenieria, arquitectura e informatica

Paises de Europa
América Latina
Resto de paises
Primiparas
Multiparas

SI
e Centro de salud
e Centro Privado
e Ambos

NO

ST )
« <30 ANOS
+ >30 ANOS

NO )
« <30 ANOS
« >30 ANOS

ST )
« <30 ANOS
« >30 ANOS

NO )
« <30 ANOS
« >30 A0S

SI
NO
SI
NO

Investigacion

Sandra Ortiz Ortiz, et al.

de las participantes fue de 7,75 (DE 1,36) puntos, co-
rrespondiendo a un nivel medio de conocimientos.

En la tabla 4 se muestran las puntuaciones me-
dias de conocimientos sobre el ejercicio durante el
embarazo de las gestantes relacionadas con diferen-

CONOCIMIENTOS
X(DE)
7,39 (1,38)
7,87 (1,34)
6,80 (1,10)
6,55 (1,51)
7,26 (1,15)
8,21 (1,18)
7,77 (1,11)
8,25 (1,08)
8,52 (1,30)
7,93 (1,19)
8,45 (0,76)
8,02 (1,24)
6,82 (1,38)
7,22 (1,25)
7,80(1,33)
7,68 (1,41)
7,80 (1,31)
7,74 (1,38)
7,82 (0,98)
8,51 (0,57)
7,65 (1,46)
7,99 (1,24)
7,52 (1,27)
8,11 (1,21)
7,47 (1,44)
7,28 (1,46)
7,55 (1,43)
7,98 (1,30)
7,70 (1,54)
8,05 (1,23)
7,37 (1,38)
7,09 (1,15)
7,51 (1,47)
6,11 (2,16)
7,83 (1,26)
8,36 (1,26)
7,88 (1,29)

Sig.(p)

0,018

0,000

0,000

NES

NES

0,003

0,001

0,003

NES

Tabla 4. Nivel de conocimientos sobre el ejercicio durante el embarazo en funcidn de diferentes factores.
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* NES: No estadisticamente significativo
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Resultados relacionados con las fuentes de informacion

Con respecto a si las gestantes habian recibido
o no informacion sobre como realizar ejercicio fisico
sin riesgos, 12 (4,9%) no lo recordaban, 105 (43%)
no la recibieron, y 127 (52%) si la habian recibido.

Las puntuaciones medias de conocimientos obteni-
das por las gestantes en relacién a si habian o no reci-
bido informacidn, fueron de 8 (DE 1,19) frente a 7,46
(DE 1,44) puntos respectivamente, encontrandose
diferencias estadisticamente significativas p= 0,002.

Del mismo modo, se han encontrado diferencias
estadisticamente significativas p=0,000, entre re-
cibir o no informacion y haber practicado ejercicio
durante la gestacion. De este modo, de las muje-
res que recibieron informacion N=127, 95 (74,80%)
realizaron ejercicio durante la gestacién frente a 32
(25,2%) que no lo practicaron.

Con respecto a las personas que proporcionaron
dicha informacién, pregunta de multiple respuesta,
asi como las puntuaciones medias de conocimientos
sobre el ejercicio obtenidas por las gestantes, nos
encontramos con que la mayor parte de las mujeres,
99 (78%), afirmaron haber sido informadas por la
matrona, con una media de conocimiento de 8 (DE
1,24), y a continuacion 46(36,2%), refirieron ser in-
formadas por el ginecdlogo, con una puntuacién de
7,82 (DE 1,24). En funcién del profesional que infor-
ma, no se encuentran diferencias estadisticamente
significativas a la hora de relacionarlo con la media
de conocimientos. Cabe destacar que aquellas ges-
tantes, 3 (2,4%), que sefialaron la figura de entrena-
dores fisicos profesionales obtuvieron una media de
puntuacion superior al resto, de 9,07 (DE 0,32).

Unicamente se han encontrado diferencias es-
tadisticamente significativas, p=0,011, entre haber
sido informada por el fisioterapeuta y haber practi-
cado ejercicio durante la gestacién; todas las mu-
jeres informadas por dicho profesional, realizaron
ejercicio durante la gestacion.

La opinién de las embarazadas, sobre la informa-
cion recibida es suficiente segin 72 (56,7%) de las
mujeres, podria mejorarse seglin 40 (31,5%) de ellas
y es calificada como insuficiente segun 15 (11,8%).

En relacién a los medios de informacién que las
gestantes identifican como referentes para consul-
tar en caso de dudas, en orden descendente de fre-
cuencia: a la matrona 196 (80,3%%), a ginecdlogo
166 (68%), a internet 128 (52,5%), al médico de
cabecera 70 (28,7%), a la familia y/o amigos 46
(18,9%), a enfermeria 26 (10,7%) y por ultimo a
otros, 16 (6,6%) de las gestantes.
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Los resultados obtenidos en el estudio reflejan
que la mitad de las mujeres, 53,3% (130), hacian
deporte antes de la gestacion, frente a lo recogido
en el Anuario de Estadisticas deportivas en el afio
2017, en el que se recogen cifras inferiores, siendo
el 42,1%. Esto podria sugerir que se mantiene la
tendencia de crecimiento de las tasas de practica
deportiva experimentada especialmente por las mu-
jeres (49).

De las mujeres fisicamente activas, tres cuartas
partes, lo fueron durante la gestacién. Ademas, casi
la mitad de las embarazadas previamente sedenta-
rias, comenzaron a practicar algun tipo de ejercicio.
Ciertamente, permanece la tendencia, de las mu-
jeres previamente activas de moderar la actividad
y aquellas que no realizaban ningun ejercicio fisico
previo, mantenerse sedentarias o iniciarse (45). En
el presente estudio, se aumentd la tasa de activi-
dad fisica durante el embarazo y se redujo la de
sedentarismo aproximadamente un 8,5% durante el
mismo. Las tasas de actividad e inactividad fueron
semejantes a las mostradas en un estudio de Amez-
cua Prieto et al., en el que de un total de 1.175 mu-
jeres embarazadas, un 75% (881) realizaban algu-
na actividad fisica y unicamente un 25% (294), no
(48). Segun un estudio de Rodrigues Domingues M
et al. realizado en una poblacién de Brasil n= 4471
gestantes, Unicamente 12,9% (576) de las gestan-
tes eran fisicamente activas (50). Esta disparidad
en los resultados entre los diferentes estudios se
podria justificar en la medida en que los habitos de
ejercicio fisico podrian estar influenciados por mul-
tiples factores, quizas diferentes a los estudiados,
dependientes de la muestra de estudio.

Al respecto, se podria afirmar que el pais de ori-
gen podria haber influido en los habitos de ejercicio
de las gestantes; la mitad de la muestra, era euro-
pea con estudios universitarios y habia practicado
ejercicio durante la gestacion. Esto podria ser de-
bido a que se trata de paises desarrollados, con un
nivel educativo y formativo medio-alto. En conso-
nancia, Amezcua Prieto C. en su tesis doctoral en el
2010, menciona que la variabilidad en los resultados
de diversos estudios puede estar relacionada con el
lugar en el que se realice y la metodologia empleada
para recoger la informacion (51).

En el estudio prospectivo de Amezcua Prieto C et
al. de 2013 (48), en el que se utiliza u cuestiona-
rio de actividad fisica de Paffenbarger validado en
poblacion adulta se establece que relativamente po-
cas mujeres alcanzan las recomendaciones minimas
de ejercicio fisico, de 1.175 mujeres embarazadas,
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68% (799) no las cumplen. Nuestros resultados di-
fieren de estos hallazgos, ya que la practica totali-
dad de las gestantes activas durante el embarazo,
incluidas en el estudio, cumplian con las recomen-
daciones basicas. Nuestros resultados difieren de
estos hallazgos, ya que la practica totalidad de las
gestantes activas durante el embarazo cumplian con
las recomendaciones basicas. Sin embargo, apare-
cieron variaciones con respecto al tipo de practica
fisica practicada antes y durante la gestacion. De
forma general, las embarazadas aumentaron las ac-
tividades de resistencia, reduciendo de forma signi-
ficativa las actividades de velocidad y las de fuerza
muscular y désea. Por un lado, esto se tradujo en
mayores tasas de actividad suave y leve como cami-
nar, natacién y yoga, tal y como se muestra en la bi-
bliografia (1,52-54). Por otro lado, se redujeron al-
gunas frecuentemente practicadas con anterioridad,
como ir al gimnasio, hacer bicicleta estatica, hacer
baile y correr (49). En la mencionada tesis doctoral
de Amezcua Prieto en el 2010, se obtuvieron re-
sultados similares (51). Segun el presente estudio,
resulta incoherente que se redujesen, ya que hasta
un 98% (239) de las gestantes afirmaron conocer
las actividades a evitar o reducir.

Estas variaciones mencionadas entre otros as-
pectos, ponen de manifiesto la existencia de fac-
tores que influyen en la practica de actividad fisica
durante el embarazo. En esta investigacion, los mo-
tivos que influyeron en la practica de actividad fisica
durante el embarazo, coinciden con la bibliografia
consultada (47). Es evidente que algunos sintomas
del embarazo como las nauseas o el cansancio, mas
frecuentes en el primer trimestre, hayan influido en
que se reduzca la actividad fisica. Dichas limitacio-
nes, también podrian explicar que se disminuyera
el uso del transporte publico, aumentando el em-
pleo del coche. Ademas, en este estudio se sugie-
re que “la falta de tiempo” constituye el principal
impedimento, ya que estuvo presente en la mitad
de las gestantes sedentarias. Esta podria ser una
posible explicacién a que sean las primiparas, con
mas tiempo libre, las que mayormente hacen algo
de deporte durante el embarazo. Esta circunstancia
conlleva a plantear una mejor accesibilidad, concre-
tamente de las multiparas, a la informacién y re-
cursos que pueden incentivar la practica de ejercicio
fisico durante la gestacion.

Segun se ha mostrado en este estudio otros fac-
tores, como la edad, influyeron en la practica depor-
tiva. La mitad de las gestantes participantes eran
mayores de 30 anos y practicaban ejercicio, frente
al 25% (61) que no lo hacian. Esto podria deberse
a una mayor conciencia de la necesidad de autocui-
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dado. No obstante, no se han encontrado trabajos
que justifiquen que la edad y el ejercicio tengan una
relaciéon directamente proporcional. De hecho, se-
gun el Anuario de Estadisticas Deportivas del afio
2017, existia la tendencia inversa, siendo un 76,1%
activos con edades comprendidas entre 15-24 afios,
reduciéndose a 53,2% entre 25-54 afios (49).

Tal y como se ha mencionado, una buena mane-
ra de mantener un estilo de vida minimamente acti-
vo y saludable durante el embarazo, seria centrando
los esfuerzos en promocionar la realizacién de acti-
vidad leve/moderada, para cumplir las recomenda-
ciones minimas (55). Las clases de preparacion al
nacimiento constituyen una buena oportunidad para
hacerlo. En el presente estudio, el 48% (117) de las
gestantes asistieron a la preparacién al nacimiento
y afirmaron practicar deporte durante el embarazo.
Segun el BOE, en la Orden SAS/1349/2009, de 6 de
mayo, la promocién del ejercicio fisico forma parte
de la preparacién al nacimiento y esta descrito den-
tro de las competencias de la matrona (56). En este
estudio, la incorporacion del entrenamiento psico-
fisico a dichas clases, ocurrié en el 80% (130) de
los casos. Cabe destacar, que la preparacion al naci-
miento es una herramienta mas, pero por si sola no
seria suficiente para cubrir las necesidades de acti-
vidad fisica durante la gestacién de curso normal.

Las gestantes consideraban que otro aspecto
limitante, para mantenerse activas, era “falta de
asesoramiento e informacion”, asi como la falta
de orientacion recibida del profesional de la salud,
sobre los beneficios y seguridad del ejercicio (47).
En términos globales, el nivel de conocimientos de
las gestantes sobre el ejercicio durante la gestacion
era de 7,75 (DE 1,36) sobre un maximo de diez,
correspondiendo con un nivel medio, en mas de la
mitad de la muestra. La mitad de las participantes
conocian la mayoria de los efectos beneficiosos de
la practica del ejercicio y la mayoria de gestantes
afirmaron tener claro que la actividad fisica no au-
menta la anemia, ni la probabilidad de sangrado o
ruptura de aguas, ni de aborto, como tradicional-
mente se pensaba. Estas nuevas creencias podrian
confirmar que la percepcion del deporte durante la
gestacion ha mejorado culturalmente y socialmen-
te (2). En cambio, fue frecuentemente desconocido
que el ejercicio pueda disminuir la probabilidad de
cesareas y partos complicados, asi como reducir la
percepcion del dolor y el esfuerzo en el momento
de dar a luz (1,8,10,18,21,24-26). Esto se traduce
en que los beneficios se encuentran asociados a los
efectos a corto plazo y a la parte fisica, resultando
mas complicado detectar aquellos mas indirectos y a
largo plazo. Ademas, en términos generales, la ma-
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yoria de las embarazas conocian la mayor parte de
las consideraciones, signos y sintomas de alarma,
a tener en cuenta para llevar a cabo una practica
fisica segura. Gran parte de las participantes 78,3%
(191) son conscientes que podrian mantenerse fisi-
camente activas desde el comienzo hasta el final de
la gestacion, lo cual segln la evidencia se asocia a
mejores resultados maternos y neonatales (5).

Ademas, segln el presente estudio, los conoci-
mientos de las gestantes sobre el ejercicio fisico,
estan influenciados por diferentes factores. Segun
los resultados hallados, una mayor formacion se
ha relacionado con un mayor nivel de conocimien-
tos sobre la practica de ejercicio durante el emba-
razo. Concretamente, las gestantes con estudios
universitarios relacionados con el ambito sanitario
son las que presentan mejores puntuaciones, como
cabria esperar. En segundo lugar, con poca diferen-
cia, se encuentran aquellas con estudios ajenos a
dicho sector. Actualmente existe una mayor cultura
e informacién con respecto al ejercicio fisico, con-
siderandolo en términos globales como un habito
saludable ampliamente recomendado (1,11,40). El
creciente interés por la practica de actividad fisica,
se manifiesta también, en el hecho de que son las
mujeres que practicaban ejercicio fisico tanto antes
como durante la gestacion, las que mostraron un
mayor nivel de conocimientos al respecto, frente a
las sedentarias. A su vez, las gestantes que solian
monitorizar la actividad fisica durante el embara-
zo, presentaban un mayor nivel de conocimientos.
La informacién obtenida de la monitorizacién pue-
de convertirse en una herramienta que aumente la
seguridad de las gestantes y su implicacién en la
practica fisica.

En términos globales, la asistencia a la prepa-
racion al nacimiento, no se relacioné con un ma-
yor nivel de conocimientos sobre el ejercicio. Segun
la bibliografia consultada, existen diferencias en el
desarrollo de los programas de Educacion Mater-
nal entre las distintas Comunidades Autonomas de
nuestro pais, tanto en la estructura como en los
contenidos; incluso entre los distintos profesionales
de una misma comunidad. Estos programas se ba-
san generalmente en la percepcién o creencia de los
educadores sobre lo que deben impartir (52,57). De
este modo, se sugiere la necesidad de realizar mas
estudios especificos al respecto que profundicen en
el contenido de las clases en los diferentes centros
de salud de las distintas comunidades. A pesar de los
hallazgos, las mujeres que acudieron a la vez a cla-
ses en centro de salud publico y privado, obtuvieron
una media de puntuacion superior. Asi se reflejan
las limitaciones de las clases de preparacion al naci-
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miento de los centros de salud a la hora de informar
sobre el ejercicio(52,57). Este hecho podria estar
relacionado entre otros, con un problema de forma-
cién y falta de tiempo de los profesionales que las
imparten en Atencidn Primaria, dandoles prioridad a
otros aspectos relacionados mas directamente con
el embarazo (fases del parto, motivos de alarma...).
Segun la bibliografia, es frecuente que al acudir a
los servicios sanitarios, las gestantes pregunten si
pueden seguir con la actividad fisica, aspecto que
determinara su practica (11). De este modo, se jus-
tifica la importancia del buen asesoramiento, sobre
una correcta practica de actividad fisica.

Ademas, cabe destacar que las respuestas de
las gestantes en algunos items del cuestionario re-
flejan de forma indirecta miedo e inseguridad; el
47,5% (116) de ellas, creian que durante el emba-
razo Unicamente se podian realizar ejercicios sua-
ves. A pesar de que las gestantes hayan mejorado
la percepcién de la practica fisica durante este pe-
riodo, parece seguir estando influida, por la creen-
cia del ejercicio como una practica potencialmente
arriesgada. Ademas, otras 41,2% (100) no tenian
claro cémo medir la intensidad éptima de las ac-
tividades. De este modo, a pesar del nivel medio
de conocimientos mostrado, se pone de manifiesto
la necesidad que tienen las mujeres de informacion
sobre cdmo deben ajustar y controlar la intensidad
del ejercicio para poder practicarlo de forma segura
(1,9,41-43). La monitorizacién de la frecuencia car-
diaca in situ, con un dispositivo inteligente, podria
ser una herramienta para aumentar la seguridad.
En cambio, segun el presente estudio son escasas
las gestantes que la emplearon 21,3% (32). En con-
sonancia con lo descrito, la bibliografia consultada
describe como prioridad, mejorar el conocimiento
de las mujeres embarazadas sobre las recomenda-
ciones del ejercicio durante la gestacién, a través
de una mayor cantidad-calidad de informacion y un
mayor apoyo emocional (47,48,58).

La demanda de informacion aumenta durante el
embarazo; las gestantes tienden a buscar informa-
cion sobre los cambios que se producen y los cuida-
dos especificos de este periodo. En este estudio, del
total de participantes, Unicamente la mitad, afirma-
ron haber recibido informacion. En consonancia con
la bibliografia, las gestantes que habian sido infor-
madas obtuvieron una puntuacion superior de cono-
cimientos y presentaban mayores tasas de actividad
fisica. Comparando las que recibieron pautas con las
que no, afirmaron hacer deporte 62,9% (95) frente
al 37,1% (56), respectivamente.

El Ministerio de Sanidad, en su Guia de Practi-
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ca Clinica de Atencién en el embarazo y puerperio
(2014), sugiere que los profesionales que hacen el
seguimiento de la gestacién (matrona, ginecdlogo
y/o médico de atencién primaria) deben realizar
una valoracién en cada consulta individualizada para
comprobar que el estado de la embarazada no con-
traindica la realizacién de actividad fisica (44). Se-
gun la bibliografia, la figura de la matrona constituye
el referente en el sequimiento y cuidado del emba-
razo normal (56). En consonancia con lo menciona-
do en la bibliografia, son las matronas las que en un
95,7% (154) de los casos impartian las clases de
preparacién al parto. Ademas, un alto porcentaje de
mujeres, 78% (99), identificaron a la matrona como
la principal fuente de informacion y seguimiento del
embarazo. En cambio, las informadas por la matro-
na y el ginecdlogo obtuvieron menor puntuacion de
conocimientos, que las informadas por los entrena-
dores fisicos profesionales, con una diferencia de un
punto. Este hallazgo coincide con el hecho de que
la mayor parte de los estudios consultados en rela-
cién al ejercicio fisico durante el embarazo fueron
realizados por profesionales de la actividad fisica y
el deporte. De todas las embarazadas que recibie-
ron informacién, un 43% (55) consideraron que la
informacién recibida era insuficiente o que podria
mejorarse. De este modo, en consonancia con la bi-
bliografia consultada, a pesar de que en el presen-
te estudio se revela que el nivel de conocimientos
sobre el ejercicio era medio, sigue existiendo una
evidente falta de informacién (47).

Se deberia mejorar la formacion de las matronas
con respecto al ejercicio fisico durante la gestacién
para optimizar la atencidn de las gestantes, ya que
es considerado, tal y como se muestra en el presen-
te estudio, como un habito saludable de gran impac-
to para la salud materno-filial.

Conclusiones

En el presente estudio, se aumentd la tasa de ac-
tividad fisica durante el embarazo, reduciéndose la de
sedentarismo aproximadamente un 8,6 % durante el
mismo. El ejercicio fisico mas practicado por las mu-
jeres antes de quedarse embarazadas fue el realizado
en gimnasios y centros deportivos, con una intensidad
moderada-vigorosa. En cambio, la practica deportiva
mas practicada durante la gestacion fue caminar, con
una intensidad menor, leve-moderada. En términos
globales, el patrén de actividad fisica de las gestantes
se ha ajustado a la actividad fisica minima recomen-
dada. Segun los resultados, los factores que influye-
ron de forma positiva en la practica de ejercicio fisico
durante la gestacion fueron: la realizacién de deporte
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previo; la ausencia de signos y sintomas tipicos del
embarazo como nauseas, vOmitos, cansancio y sue-
fio; disponer de tiempo; no tener hijos previos; la
edad por encima de los treinta afos; la procedencia
de un pais europeo; el hecho de tener estudios uni-
versitarios; la asistencia a clases de preparacién al
nacimiento y haber recibido informacién al respecto.

Los conocimientos sobre el ejercicio fueron acep-
tables, pero no demostraron seguridad en su prac-
tica. Las gestantes reflejaron falta de informacién
sobre la practica fisica segura. Los factores que mas
influyeron en el grado de conocimientos de las ges-
tantes sobre la actividad fisica fueron: la practica de
ejercicio tanto antes como durante el embarazo, el
nivel de estudios de las gestantes, el pais de origen
y la informacién recibida. Unicamente la mitad de las
participantes afirmaron haber recibido informacion
en relacién a la practica segura de ejercicio fisico
durante la gestacién y la mitad de ellas, la conside-
raron suficiente. Las matronas fueron identificadas
como el personal de referencia para lo que se refiere
a la practica fisica en el embarazo. Por este motivo,
se deberia aumentar la formacién especifica de las
matronas en relacidon al ejercicio durante este pe-
riodo de vida tan importante, como es la gestacion.
Ademas, la promocion del ejercicio fisico debe estar
incluida en las clases de preparacién al nacimiento,
como un habito saludable y beneficioso.

Cabe destacar que la elaboracion de este estudio
ha estado limitada en el sentido en que se ha desa-
rrollado en un Unico centro hospitalario. Los cues-
tionarios utilizados para la recogida de datos son de
elaboracion propia (ad hoc), lo cual podria suponer
un sesgo de fiabilidad al no emplear una herramien-
ta validada. La justificacion al respecto es que no se
encontrd ningln cuestionario validado relacionan-
do actividad fisica y la gestacion, que respondiera
concretamente a los objetivos planteados en este
estudio. Al tratarse de un cuestionario cerrado, con
multiples preguntas, podria estar presente la falta
de comprensién o malinterpretacion de alguna de
ellas. Ademas, al tratarse en parte de preguntas con
caracter retrospectivo, podrian estar influidas por el
sesgo de memoria de las participantes. Cabe desta-
car que algunos aspectos importantes no han sido
contemplados en este estudio, como la variacion de
la practica de ejercicio en funcidn de los diferentes
trimestres de la gestacion.

No obstante, tal y como se ha descrito en este
proyecto, la mayoria de la evidencia encontrada so-
bre la actividad fisica y el embarazo tratan sobre
los efectos del ejercicio durante el mismo y sobre
la evaluacién de posibles riesgos o beneficios para
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la madre y su bebé. En cambio, existen pocos ha-
llazgos sobre patrones y variables asociados con la
practica fisica durante la gestacién. Por todo ello, se
plantea este estudio.

El siguiente paso para confirmar nuestros resul-
tados seria poder profundizar en el analisis tematico
utilizando mas técnicas de investigacién cualitativa
como entrevistas, grupos focales, etc; dirigida a
gestantes y profesionales sobre el ejercicio, la bus-
queda de sistemas de monitorizacion segura durante
el embarazo y la elaboracion de programas estanda-
rizados sobre actividad fisica durante la gestacion.

Para asegurar la aplicabilidad de los resultados,
se deberia realizar el mismo estudio en diferentes
entornos socioculturales, ya que se ha visto que
tanto los conocimientos como la practica de ejercicio
fisico varian en funcidn de diferentes factores entre
los que destacan el pais de origen.
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ANEXOS

ANEXO I: HOJA INFORMATIVA/CONSENTIMIENTO

Titulo del Proyecto:
Habitos de ejercicio fisico durante la gestacion y los factores asociados.

INTRODUCCION

Nos dirigimos a usted para informarle sobre este Proyecto de Investigacion que se estd realizado
en el Hospital General Universitario Gregorio Maraion en el que se le invita a participar.

Nuestra intencion es tan so6lo que usted reciba la informacion correcta y suficiente para que pueda
evaluar y juzgar si quiere o no participar en este Proyecto. Para ello lea esta hoja informativa con
atencidn y le aclararemos las dudas que le puedan surgir después de la explicacion.

PARTICIPACION VOLUNTARIA

Debe saber que su participacion en este estudio es voluntaria y que puede decidir no participar y
retirar el consentimiento en cualquier momento, sin que por ello se altere la relacién con los pro-
fesionales ni se produzca perjuicio alguno en su cuidado.

DESCRIPCION GENERAL DEL ESTUDIO

Con el presente estudio se pretende conocer los habitos de ejercicio fisico de las embarazadas duran-
te la gestacion, asi como los factores que influyen en la practica del mismo. Para dicha investigacion
se ha preparado un cuestionario, que le pedimos responda durante el tiempo que permanezca en
la sala de espera de la Consulta de Monitores. El cuestionario esta impreso a doble cara, el tiempo
estimado para su cumplimentacion es de 15-20 minutos, por favor conteste a todas las preguntas.

Es posible que no obtenga ningun beneficio ni ningln riesgo con la participacion en este estudio.

Sus respuestas son muy valiosas ya que nos pueden ayudar a aproximarlos a la realidad y poder
disefiar estrategias de informacion, sobre el ejercicio y el embarazo, que se ajusten a cada situa-
cion, para mantener y mejorar la salud de las gestantes.

CONFIDENCIALIDAD

El tratamiento, la comunicacién y la cesién de los datos de caracter personal de todos los sujetos
participantes, se ajustara a lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre de protec-
cién de datos de caracter personal. De acuerdo a lo que establece la legislacién mencionada, usted
puede ejercer los derechos de acceso, modificacion, oposicién y cancelacion de datos, para lo cual
debera dirigirse al investigador principal del estudio.

Asimismo, de acuerdo a la legislacién vigente Ley 14/2007, los datos seran tratados con absoluta
confidencialidad, de manera que sera imposible asociar a los participantes con los resultados del
estudio. El acceso a su informacidn personal quedara restringido al enfermero/médico del estudio/
colaboradores, autoridades sanitarias (Agencia Espafiola del Medicamento y Productos Sanitarios),
al Comité Etico de Investigacion Clinica y personal autorizado por el promotor, cuando lo precisen
para comprobar los datos y procedimientos del estudio, pero siempre manteniendo la confidencia-
lidad de los mismos de acuerdo a la legislacién vigente.

CONSENTIMIENTO

La cumplimentacion y entrega del cuestionario implica su CONSENTIMIENTO para participar en el estudio.

No dude en preguntarnos todo aquello que considere oportuno y reciba nuestro agradecimiento
por anticipado.
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ANEXO II: CUADERNO DE RECOGIDA DE DATOS (CRD)

Cuestionario sobre los habitos de ejercicio fisico
durante la gestacion y sus factores asociados

En primer lugar este bloque de preguntas esta relacionado con algunos datos personales
1. ¢Qué edad tiene? afnos
2. ¢éCual es su pais de nacimiento?

3. ¢éCual es su formacion académica?

Estudios primarios (previa al graduado escolar)
Graduado escolar

Formacién profesional de grado medio

Ciclo formativo de grado superior

Ooogg

Grado o licenciatura Universitaria Indique cual

4. ¢(Trabajaba fuera de casa antes de quedarse embarazada?
] sf ] nNo
En caso afirmativo indique:

¢Qué trabajo desempefiaba?

¢Hasta qué mes del embarazo ha estado trabajando?

5. éCuantos hijos tiene?
Si usted tiene hijos:

¢Alguno de sus partos anteriores fue cesarea?

] sf ] nNo
6. ¢éHa tenido alguna pérdida o aborto?
] sf ] nNo

En caso afirmativo, indique el nimero

El siguiente bloque de preguntas esta relacionado con el embarazo actual
7. éDe cuantas semanas de gestacion esta en este momento? semanas

8. Durante el embarazo, éha asistido a clases de preparacion al parto?
1 sf LI No

Si NO ha realizado preparacion al parto pase a la pregunta n° 12

9. ¢Dénde ha realizado la preparacion al parto? (puede marcar mas de una opcion)
] centro de Salud
L] Clinica Privada
]  otros:
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10. éQuién impartia las clases de preparacion al parto? (puede marcar mas de una opcion)
Matrona/o

Ginecodlogo/a

Fisioterapeuta

Enfermera/o

Oodogo

No lo recuerdo

11. En ellas épracticaban algun tipo de ejercicio?
L] st L] No
En caso afirmativo, indique cual (puede elegir mas de una opcion):
Ejercicios de estiramiento y flexibilidad
Ejercicios de fuerza
Ejercicios circulatorios (para favorecer a circulacion)
Ejercicios de respiracion

Ejercicios de relajacion

Ooogoo

Otros:

Las siguientes preguntas estan relacionadas con sus habitos de ejercicio y actividad fisica

12. Durante el embarazo, éHa practicado algin deporte o ejercicio fisico? Sin tener en
cuenta lo realizado en la preparacién al parto. L] s L1 nNo

En caso afirmativo, indique cual/cuales:

En caso negativo, pase a la pregunta n°18
13. éQué tipo de actividades incluia...?

[l De resistencia: carrera continua, senderismo, caminar, nadar...

] De fuerza muscular y ésea: empujar, tirar, transportar o levantar cosas pesadas,
saltar, subir escaleras, cross fit y derivados...

[ De velocidad: series de carrera rapida, competicién por tiempos, relevos...

[l De flexibilidad: ejercicios de estiramientos, artes marciales, yoga o pilates.

[l pe equilibrio/coordinacién: bailar, gimnasia ritmica, yoga, tai-chi, etc
14. ¢Con qué intensidad lo ha practicado?
[ Leve: permite hablar o cantar sin esfuerzo
] Moderada: inicia una ligera sudoracion, un aumento el ritmo cardiaco y el respiratorio
] Vigorosa: sudoracion fuerte, ritmo cardiaco elevado, cuesta mas respirar y es dificil hablar
15. éCon qué frecuencia lo ha practicado?

dias/semana minutos/dia
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16. Si el ejercicio fisico que usted ha realizado es caminar, indique la frecuencia con la
que lo ha practicado:

dias/semana minutos/dia

17. ¢Suele monitorizar su actividad fisica con algin dispositivo inteligente (tipo reloj,
pulsera de actividad, etc)?

(1 sild nNo

18. Indique si alguno de estos factores que se muestran a continuacién ha supuesto una
barrera para la practica de actividad fisica, es decir, han hecho que lo haya disminui-
do o suspendido durante el embarazo (puede elegir mas de una opcién):

Nauseas, vomitos, cansancio o suefio

Preocupaciones de seguridad de la practica del mismo
Falta de asesoramiento / informacion

Falta de apoyo social

Falta de tiempo

Ninguno de ellos ha supuesto una barrera

googogano

Otros

19. éCual ha sido el medio de transporte que mas ha usado durante el embarazo?

Ir andando

Bicicleta

Transporte publico (metro, autobus, otros)
Coche

Moto

googodg

Otros

20. Antes del embarazo, éQué medio de transporte utilizaba?

Iba andando

Bicicleta

Transporte publico (metro, autobus, otros)
Coche

Moto

googodg

Otros

21. éPracticaba algun deporte o ejercicio fisico antes de quedarse embarazada?
] sild no

En caso afirmativo, indique cual/cuales:

En caso negativo, pase a la pregunta n°25
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22, Seiiale el tipo de actividad que realizaba asociandola a alguno de estos grupos (puede
elegir mas de una opcion):

De resistencia: carrera continua, senderismo, caminar, nadar...

De fuerza muscular y 6sea: empujar, tirar, transportar o levantar cosas pesadas,
saltar, subir escaleras, cross fit y derivados...

De velocidad: series de carrera rapida, competicion por tiempos, relevos...

De flexibilidad: ejercicios de estiramientos, artes marciales, yoga o pilates.

oo oOodg

De equilibrio/coordinacidon: bailar, gimnasia ritmica, yoga, tai-chi, etc
23. éCon qué frecuencia lo practicaba?

dias/semana minutos/dia

24. éCon qué intensidad lo practicaba?
(1 Leve: permite hablar o cantar sin esfuerzo
[l Moderada: inicia una ligera sudoracion, un aumento el ritmo cardiaco y el respiratorio

[]  Vigorosa: sudoracion fuerte, ritmo cardiaco elevado, cuesta més respirar y es dificil hablar

Las siguientes preguntas estan relacionadas con sus conocimientos/ creencias sobre la actividad
fisica y el embarazo

25. Marque con un circulo los EFECTOS que usted cree que puede tener la practica adecua-
da de actividad fisica durante una gestacion de curso normal (puede marcar mas de uno)

Reduce el dolor y el

Reduccién de dolores mus- Es arriesgado, pone en
esfuerzo en el momento

Mejora estado de animo

culares, de espalda, etc peligro al bebé de dar a luz
Mejora la circulacion y Aumenta el cansancio o Reduce la fatiga y el Aumenta la probabilidad
los edemas anemia estrés de aborto

Aumenta la probabilidad Disminuye probabilidad
Reduce el aumento X
de sangrado o de rom- - de cesareas y partos
excesivo de peso .
per aguas complicados

Reduce los calambres
en manos y piernas

Indique si considera verdaderas o falsas las siguientes afirmaciones en relacion a las recomen-
daciones de practica del ejercicio en un embarazo normal

26. El ejercicio fisico leve-moderado esta contraindicado durante el embarazo normal.
[J  Verdadero
] Falso
L] No estoy segura

27.Durante el embarazo normal, se recomienda la practica de 30 minutos diarios, com-
binando distintos tipos de ejercicio:

[1  Verdadero
1 Falso
[]  No estoy segura
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Se puede realizar ejercicio fisico desde el comienzo hasta el final de la gestacion:
] Verdadero
L] Falso
] No estoy segura

Durante el embarazo normal se debe guardar reposo relativo:
L]  verdadero
] Falso
[J  No estoy segura

La intensidad del ejercicio fisico debe permitir hablar mientras se practica:
]  verdadero
L] Falso
L] No estoy segura

Unicamente se pueden realizar ejercicios suaves, de estiramientos, respiraciones,
relajacién y caminar:

] verdadero
L] Falso
L] No estoy segura

Se deben evitar las actividades con un alto riesgo de caidas, golpes, lesiones y/o las
que supongan una gran carga de peso:

[ Verdadero
] Falso
[J  No estoy segura

Se debe evitar la practica de ejercicio en ambientes muy hiimedos o calurosos:
] verdadero
] Falso
L] No estoy segura

Se debe beber agua frecuentemente y mantener una alimentacion equilibrada:
] Verdadero
L] Falso
Ll No estoy segura
Se debe parar el ejercicio si hay fatiga:
L] Verdadero
] Falso
[J  No estoy segura
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En relacién a las SENALES DE ALARMA, considera que debe PARAR la préctica de ejercicio fisico si...

36. ... aparece sensacion de sed.
] Verdadero
L] Falso
L1 No estoy segura

37.... aparece un dolor punzante de pecho o cabeza.
L[] Verdadero
] Falso
[J  No estoy segura

38. ... nota movimientos del bebé.
] verdadero
L] Falso
L] No estoy segura

39. ...presenta debilidad muscular, sensacion de mareo o desmayo.
] Verdadero
L] Falso
L1 No estoy segura

40. ...comienza a sudar.
L[] Verdadero
] Falso
] No estoy segura

41. ...aparece dolor fuerte o hinchazén en las pantorrillas.
[]  Verdadero
L[] Falso
]  No estoy segura
42, ...presenta sensacion de contracciones regulares y dolorosas en el utero.
[]  Verdadero
L] Falso
L] No estoy segura
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nUl .e Hébitos de ejercicio fisico durante la gestacion y sus factores asociados
s e Sandra Ortiz Ortiz, et al.

Por ultimo, conteste a las siguientes preguntas relacionadas con la informacién que usted ha reci-
bido sobre la actividad fisica durante el embarazo

43. ¢Ha recibido informacion sobre como realizar ejercicio fisico sin riesgos?
Ll si
L] No
[] No lo recuerdo

En caso negativo, pase a la pregunta n°46

44. éDe quién la ha recibido?(puede seleccionar mas de una opcion):
] Matrona
[] Ginecdlogo/a
L] Fisioterapeuta
]  Enfermera
L[] otros

45. éCree que la informacion que ha recibido sobre la actividad fisica durante el embara-
zo ha sido suficiente?

L] si
] No

[] Podria mejorarse

46. En caso de dudas, éQué fuente consultaria usted para obtener mas informacion sobre
el tema? (puede seleccionar mas de una opcion):

Internet

Matrona
Ginecédlogo/a
Familia y amigos
Enfermera

Médico de cabecera

ODogoood

Otros

Muchas gracias por su colaboracion
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