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“Un bebé es algo que [levas dentro de ti
durante nueve meses, en tus brazos
durante tres afios y en tu corazén
hasta el dia que te mueras”

Mary Mason
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RESUMEN

El embarazo, es una situacion fisioldgica del cuerpo humano femenino, mediante
la cual, se experimentan cambios en la esfera tanto fisica (por el crecimiento de un nuevo
ser dentro del organismo), como psicologica (consecuencia del desequilibrio hormonal).
La mujer gestante, ha de estar preparada para afrontar dichos cambios y la educacién
maternal, le proporciona una ayuda para hacerlo de una forma eficaz que le permita vivir
su embarazo de la forma mas activa y positiva posible. Entre las muchas herramientas
que aporta la educacion maternal, se encuentran las técnicas de relajacion, que suponen
un buen recurso ya que, no solo eliminan el estrés y las preocupaciones secundarias al
embarazo, sino que también, favorecen el vinculo afectivo madre-hijo desde el periodo
prenatal. Ademas, recurrir a ellas durante el parto, reduce el nivel de dolor de las
contracciones uterinas, permitiendo asi, retrasar la salida hacia el hospital hasta el

momento adecuado.

Palabras clave: Embarazo, Educacion maternal, Técnicas de relajacion, Vinculo

afectivo madre-hijo, Parto.
Abstract

Pregnancy, is a physiological condition of the female body, through which
changes are experienced at physical sphere (because of the new being growing in the
organism), and at psychological sphere (consequence to hormonal imbalance). Pregnant
woman has to be prepared to face such changes and maternal education provides her with
help to do it in a more active and positive way. Between all of the tools that maternal
education offers to pregnant woman, it’s been found that relaxation techniques are a good
choice because they not only take out secondary effects to pregnancy like stress and
preoccupations, they also stimulate a mother-child bond since prenatal time. Moreover,
the use of these techniques during labour, reduces uterine contractions pain level,

therefore allowing, going out to hospital at right moment.

Key Words: Pregnancy, Maternal education, Relaxation techniques, Mother-
child bond, Labour.
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INTRODUCCION

Las mujeres embarazadas, debido a su estado de embarazo, requieren una serie de
revisiones sanitarias periddicas, tanto para comprobar su estado de salud y evitar
complicaciones que pongan en peligro su vida o la del bebé, como para controlar la
evolucion del feto. Una de las actividades incluida en el programa de atencion a la mujer

embarazada, es la educacion maternal.

En la educacion maternal o preparacion al parto, la matrona les explica a las gestantes el
proceso de embarazo y parto, para que comprendan los cambios que se estan produciendo
en su cuerpo a nivel fisico, pero también a nivel psicologico. Las clases practicas de la
preparacion al parto, van encaminadas a ayudar a la mujer a que establezca una éptima
adaptacion al embarazo, con el fin de que los cambios producidos, no le supongan una
dificultad o impedimento para llevar una vida diaria normal. Ademas, le proporcionara
una ayuda para controlar el dolor de las contracciones de parto o, al menos, una medida

para relajarse mientras acude al hospital para dar a luz.

Una de las medidas mas efectivas y recurridas por parte de las matronas, es el empleo de
las técnicas de relajacidn. Técnicas que se instruyen y practican durante la sesion de
educacién maternal, pero que, para conseguir los efectos deseados (relajacion,
disminucion de estrés, disminucion del dolor de contraccion,...), requieren de un
entrenamiento en casa, cada dia. De esta manera, cuando llegue el momento del parto, y
ponga en préactica su método de relajacion, previamente entrenado, la mujer conseguira
vivenciar el momento del nacimiento de su hijo, como una experiencia Unica, libre de

miedo, estrés y dolor, pudiendo llegar incluso a no requerir anestesia epidural.

Més adelante, se desarrollaran las técnicas de relajacion més utilizadas durante la
educacion maternal, asi como los efectos beneficiosos durante el embarazo y el parto, tras

la practica de los métodos de relajacion.
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Justificacion

Se ha querido indagar sobre el tema de la relajacion aplicada a un momento determinado
de la vida de la mujer, como es el embarazo y el parto, para conocer cuéles son los efectos
que produce la practica de la relajacion durante este periodo, y si son aplicables en este
caso, proporcionando grandes beneficios sobre la mujer, pero también sobre el bebé que

esta en camino.

Ademas, investigar sobre este tema, supone a todos los profesionales de la salud, un
incremento en el conocimiento de la labor de la matrona en la educacion maternal, tan
importante como la de cualquier otro profesional que atiende a la mujer embarazada, y
que, muchas veces es desconocida, no solo por parte de las propias gestantes, que no
acuden a las clases de preparacion al parto, sino también por parte de los profesionales
sanitarios, que no conocen las técnicas empleadas para favorecer la adaptacion al

embarazo.
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OBJETIVOS

Objetivo general

Reconocer el papel de la enfermera especialista en obstetricia y ginecologia
(matrona) en lo referente a las técnicas empleadas en la educacion maternal de las mujeres
embarazadas, asi como los efectos beneficiosos de la aplicacién de dichas técnicas
durante el embarazo y una vez que se presente el momento del parto, para que los
profesionales de enfermeria, puedan dar a conocer y/o aconsejar dichas técnicas a sus

pacientes embarazadas, si se les presentara el caso.

Obijetivos especificos

1. Profundizar en el conocimiento de las diferentes técnicas de relajacion, con el fin
de proporcionar las mas adecuadas a cada grupo de mujeres embarazadas que

acuden a la educacion maternal.

2. Conocer los efectos beneficiosos que la relajacion proporciona a la mujer durante

los meses de embarazo y las ventajas de recurrir a ella durante el trabajo de parto.
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METODOLOGIA

El presente trabajo se ha llevado a cabo realizando una revision bibliogréfica, analizando
las distintas técnicas de relajacion existentes y su utilizacion en la educacion maternal de

las mujeres embarazadas.

La busqueda bibliogréafica, limitandose al intervalo de afios entre 2010-2016, comenzo en

el mes de enero de 2016 y terminé en el mes de mayo de 2016.
Las fuentes de informacion consultadas han sido las siguientes:

» Bases de datos de ciencias de la salud: Cochrane, Pubmed, Sciielo.

= Biblioteca Publica de Palencia: Técnicas de relajacion: guia préactica para el
profesional de la salud, sofrologia y relajacion: nuevas terapias, el embarazo
¢podemos ayudar ya a nuestro futuro hijo?.

= Portales y buscadores de internet: Google, Google Académico, Portal de Salud de
Castilla 'y Leon, Federacion de Matronas.

= Repositorio institucional de la Universidad de Cantabria (UCrea).

» Revistas de ciencias de la salud: Revista peruana de ginecologia y obstetricia,

Revista del hospital materno infantil Ramén Sarda, Revista Index de enfermeria.

Los descriptores de busqueda utilizados, tanto en castellano como en inglés, han sido:
embarazo, trabajo de parto, relajacion corporal, educacion maternal, técnicas de

relajacion, pregnancy relaxation techniques, fetal relaxation.

Como apoyo a la revision bibliografica, se ha realizado una encuesta de elaboracion
propia. Dicha encuesta se ha pasado a 22 mujeres hospitalizadas en la planta de tocologia
del Hospital Rio Carrion de Palencia durante mi rotacion del Practicum 111, con el fin de

analizar su opinion y experiencia sobre las técnicas de relajacion.

Asi mismo, también se ha asistido a dos clases de educacién maternal con la matrona del
Centro de Salud de Jardinillos de Palencia, participando activamente y comprobando los

efectos que la relajacion produce sobre el cuerpo humano.
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MARCO TEORICO

4.1. CONCEPTOS

Antes de comenzar a desarrollar las técnicas de relajacion que se pueden emplear

para realizar la educacion maternal, asi como sus efectos beneficiosos, es preciso conocer

a qué hacemos referencia con algunos conceptos, por lo que seran definidos a

continuacion para entenderlos y, comprender mejor el desarrollo del tema.

Educacion maternal.

La educacion maternal, también denominada educacion prenatal o
preparacion al parto, es un método de educacion para la salud llevado a cabo,
generalmente, por parte de la matrona en el centro de salud. Se realiza
mediante un conjunto de clases grupales tedrico-practicas, en las que
participan las mujeres embarazadas (y en ocasiones, sus parejas). La matrona,
les explica los cambios, tanto fisicos como psicolédgicos, que estan teniendo
lugar en su cuerpo a consecuencia del embarazo, y les proporciona las
medidas y técnicas para que afronten el embarazo y el parto en condiciones

Optimas. -2

Embarazo.

El embarazo es una situacion, caracteristica de la mujer, en la que tras la unién
de un Gvulo con un espermatozoide (fecundacion), se produce la implantacion
del cigoto en el utero, que permitira la formacion y crecimiento del feto hasta
el momento del nacimiento, es decir, durante los 9 meses que dura el
embarazo. La OMS define el embarazo como “un proceso fisioldgico que
comienza con la implantacion del huevo fecundado y culmina con el parto”.
Segun la Federacion Internacional de Ginecologia y Obstetricia (FIGO), “es
una parte del proceso de reproduccion humana que comienza con la
implantacion del conceptus en la mujer. EI embarazo se inicia en el momento

de la nidacion y termina con el parto”. *4
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Durante el embarazo, se producen una serie de cambios en el cuerpo de la
mujer que revertiran progresivamente con el nacimiento del recién nacido. La
mujer gestante tiene que adaptarse a estos cambios, modificando, en

ocasiones, su estilo de vida.

Trabajo de parto.

El trabajo de parto, es el periodo de tiempo que transcurre desde que
comienzan las contracciones de parto, hasta que se produce el alumbramiento
0 expulsion de la placenta. Se divide en dos fases que definen todo el proceso,
la fase latente corresponde al inicio de las contracciones de parto y la fase
activa, donde las contracciones son de la intensidad y frecuencia adecuada
para inducir el borramiento del cuello uterino y comenzar la dilatacion, se
produce la expulsion del feto y, sequidamente, la placenta. > ©

La Federacién de Asociaciones de Matronas de Espafia (FAME), aprob6 en
la Jornada de iniciativa al parto normal en 2006, la definicion de parto normal:
“Es el proceso fisioldgico unico con el que la mujer finaliza su gestacién a
término, en el que estan implicados factores psicolégicos y socioculturales.
Su inicio es espontaneo, se desarrolla y termina sin complicaciones, culmina
con el nacimiento y no implica més intervencion que el apoyo integral y

respetuoso del mismo.” ’

Relajacion o estado de relajacion.

La relajacion es un acto mediante el cual, se reduce la tension corporal y/o
mental proporcionando una sensacion de descanso y liberacion de las
preocupaciones y el estrés. &

Con la aplicacion de la relajacion se induce el estado de relajacion. Se pueden
emplear distintas técnicas para llegar al estado de relajacién, como son la
respiracion abdominal, la musicoterapia o la relajacién progresiva, entre

otras.
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4.2. EVOLUCION HISTORICA

La educacidon maternal o preparacion al parto, ha ido evolucionando a lo largo de
la historia conforme avanzaba el conocimiento cientifico, asi, fueron creandose
numerosas escuelas que proponian nuevas formas de atencion a las mujeres durante su

embarazo y el parto.

Se desconoce el momento exacto en que se comienza a emplear la educacion maternal,
ya que no existe documentacion escrita sobre ello. Sin embargo, se sabe, a través de
pinturas y escritos, que durante la edad antigua y edad media eran las mujeres las que se
encargaban de atender el parto en el domicilio de la mujer embarazada, por lo que los
conocimientos referentes a los cuidados durante el embarazo y del recién nacido, eran
transmitidos por las mujeres entre distintas generaciones. Este conocimiento transmitido
se basaba en recomendaciones sobre alimentacion, ejercicio y, segun la cultura a la que
perteneciese la mujer, consejos para evitar problemas en el desarrollo del nuevo ser y

durante el parto. *

No es hasta el siglo XX, con el desarrollo de la atencion sanitaria y los centros creados
para ello, cuando empiezan a surgir pautas para preparar a la mujer embarazada. El
objetivo era conseguir un parto sin dolor. Las distintas escuelas que han ido desarrollando

programas para la educacién prenatal desde principios del siglo XX son las siguientes:

e Escuela ndrdica: Principios de siglo (Vaughan y Randell). Emplean la gimnasia
prenatal practicando ejercicios y posturas que la mujer debia adoptar durante el
momento del parto, para asi hacerlo menos doloroso. °

e Escuela sueca: Empleaba la hipnosis clinica. La mujer en estado hipnético
desviaba su atencién, cantando, teniendo pensamientos agradables,... Para que
la hipnosis fuese efectiva requeria de una larga preparacion durante el embarazo,
segn demostraron Schultz y Rhonhof en 1922, por lo que no tuvo mucho éxito.
10, 11

e Escuelainglesa: 1933, Dick Reads. Este tocologo inglés, establece que el dolor
en el parto era producido por el miedo y, a su vez, éste desencadenaba tension
muscular en el canal del parto. Asi pues, se crea un tridngulo miedo-tension-
dolor, en el que el miedo crea tension y la tension origina el dolor, que lleva de
nuevo al miedo. EI método de Reads consistia en proporcionar informacion para

eliminar el miedo, aplicar la relajacién, mediante la técnica de Jacobson, para
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reducir la tension y establecer una relacion de confianza entre el equipo de salud
y la mujer para aumentar su seguridad. % 10

Escuela soviética: 1949, Velvoski. Se basa en la teoria del condicionamiento de
Pavlov. Esta escuela, establece que el dolor en el parto, es una respuesta
condicionada por estimulos de indole cultural y/o religiosa que asociaban la
palabra parto con dolor. El método de la escuela soviética consistia en aplicar la
relajacion muscular con el método de Schultz y entrenar técnicas respiratorias
de pujo. Ademas, intentaba crear un reflejo que relacionase el parto con las
contracciones en lugar del dolor. ° !

Escuela francesa: 1951, Lamaze. Toco6logo discipulo de Velvoski, modifica el
método anterior introduciendo el entrenamiento respiratorio para la fase de
dilatacion. ° Ademas, incluye que esté presente el compafiero de la mujer durante
todo el proceso de parto. 1°

Escuela espafiola: 1960, Aguirre de Céarcer crea la sofropedagogia obstétrica o
educacion maternal, una nueva escuela cuyo objetivo principal no es evitar el
dolor del parto si no adquirir, tanto la mujer como su pareja, los conocimientos
para afrontar el parto con tranquilidad, viviéndolo de forma consciente y plena
y preparandose para la creacién de su nueva familia, lo que Aguirre de Céarcer
denomina “urdimbre afectiva”. Incluye la gimnasia prenatal, la respiracion
abdominal, la relajacion sofroldgica, asi com técnicas de empuje. ® Més tarde, la
educacion maternal pasara a formar parte de la cartera de servicios del Sistema
Nacional de Salud. *

Nuevas corrientes: a medida que el conocimiento ha ido evolucionando, surgen
nuevos meétodos de educacidén maternal en todos los paises, reflejo del interés de
los profesionales de la salud en este &mbito. Los mas significativos han sido:

o 1974, Frederick Leboyer: Aboga por la humanizacion del parto (evitar
nacimientos violentos, en ambientes ruidosos, muy luminosos,...),
destacando la necesidad del contacto madre-hijo. Es considerado el
precursor del parto en el agua. °

o 1977, Michel Odent: Establece que es la mujer quien debe decidir como
y en qué lugar dard a luz, respetando el proceso fisiolégico del parto.
Habla de la importancia de las hormonas del parto (oxitocinas y

endorfinas). 1!
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o 1980, Frans Veldman: Creador de la haptonomia (ciencia de la
afectividad), aplicada en la educacion maternal, a la pareja, consiste en
establecer con el bebé una comunicacién a través del tacto, de esta
manera, el bebé, desde el Utero materno, recibira los estimulos de sus

padres. °

Actualmente, la educacién maternal de las mujeres embarazadas se lleva a cabo en
Atencidn Primaria, por parte de la matrona correspondiente. 1> Cada matrona la realiza de
la forma que cree oportuna (utilizando metodos basados en la evidencia cientifica),
siguiendo siempre las indicaciones de la cartera de servicios, en la cual quedan registradas

las actividades que debe realizar, como minimo:

= Informacidn acerca del embarazo, parto y puerperio, lactancia materna, cuidados
del recién nacido y la anticoncepcion en el periodo postparto.

= Ejercicio fisico adaptado al embarazo.

= Técnicas de respiracion y pujo.

= Técnicas de relajacion.

= Sistema de evaluacion.

Habitualmente, la preparacion al parto comienza en el tercer trimestre de embarazo.
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4.3. TECNICAS DE RELAJACION

La relajacion se puede clasificar en dos tipos. Por un lado tenemos la relajacion
superficial, donde los efectos conseguidos son inmediatos, y suele aplicarse ante
situaciones estresantes con el objetivo de liberar de forma rapida la tension. Y por otro
lado, nos encontramos la relajacion profunda, método mas complejo, pero a su vez méas
completo, mediante el cual se produce una relajacién de todo el cuerpo, induciendo
estados de relajacion de gran magnitud. Para este proceso, se requiere de un entorno
tranquilo y que el individuo se cologue en una posicion coémoda, habitualmente

tumbado.'*

Independientemente del tipo de relajacion que sea (superficial o profunda), las técnicas

pueden clasificarse en dos métodos, método somatico y método cognitivo. 4

Existen numerosas técnicas de relajacion, algunas mas conocidas y estudiadas que otras,
a continuacion se exponen las mas empleadas en la educacion maternal (hecho que no

significa que Unicamente se utilicen las aqui nombradas).

(clasificacion)

c
N
8
Hy
T
(7]
o
@
T
®
2
S
-

Respiracion Abdominal o Diafragmatica

La respiracion de la mujer embarazada no debe ser forzada, ya que se induce una
hiperventilacion, que compromete el transporte de oxigeno por via materno-fetal y podria
ser peligroso para el bebé.** 1° Por ello, al utilizar esta técnica, la matrona guia a la
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gestante para que tome conciencia de su respiracion, y ésta sea dentro de un ritmo natural,
mas lenta, profunda y de forma ritmica, ayudando a que el bebé adquiera una buena

oxigenacion, al mismo tiempo que la mujer se relaja.

La respiracién abdominal, consiste en inspirar dirigiendo el aire hacia la base de los
pulmones, haciendo que sea el diafragma el principal musculo encargado de la
respiracion. *® Cuando el diafragma se contrae, se aplana y hace que el térax se expanda
de forma longitudinal permitiendo que el aire pase a los pulmones, llendndolos
completamente. Al relajarse, el diafragma vuelve a su posicién normal (forma de béveda),

ayudando a empujar hacia afuera el aire de los pulmones, durante la espiracion. *

Para realizar la respiracién diafragmatica, la mujer gestante debe estar en una posicion
comoda, en un lugar tranquilo y sin ruidos. Una forma de comprobar que se esta
realizando adecuadamente, es colocar una mano sobre el pecho y otra mano sobre el

abdomen, asi se percibe el movimiento del diafragma mientras se inspira y espira.

Consiste en, inspirar lentamente por la nariz, cerciorandose de que la mano situada en el
abdomen sube hacia arriba, mientras que la mano sobre el pecho no se mueve. Exhalar
lentamente, ya sea por la nariz o por la boca, notificando como la mano sobre el abdomen
vuelve a bajar, hasta la posicion inicial y la mano sobre el pecho permanece en su sitio.
Volver a realizar los mismos pasos, una y otra vez durante 10-15 minutos, varias veces al

dia 14,16

Esta técnica puede resultar complicada al inicio, pero a medida que se va practicando, se
lleva a cabo de forma automatica en cada respiracion. Puede suponer una ayuda durante
las primeras respiraciones decir a la mujer que respire “hacia dentro y hacia abajo”, para

que entienda mejor como dirigir el aire hacia la base del térax y movilizar el diafragma.t*

Relajacion progresiva de Jacobson

La relajacion progresiva se basa en el conjunto tension-distension de determinados
musculos, es decir, ejercer primero una tension sobre distintos grupos musculares para

después, liberar la tension inducida, creando relajacion. */

Edmund Jacobson, es el pionero de esta técnica. Jacobson dice que, el pensamiento, se

relaciona con el estado de los musculos y, que las imagenes mentales asociadas al
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movimiento, se acompafian de niveles bajos de actividad en los masculos implicados. Por
ello, esta relacion entre mente y musculos, le lleva a pensar que ambos trabajan
conjuntamente “en un mismo circuito de esfuerzo neuromuscular” formado por tejido
neuronal y tejido muscular. Asi pues, una mente relajada, se refleja en un cuerpo liberado
de tension, donde se reduce la actividad simpatica (hecho aplicable para tratar la

ansiedad). 1

La actividad muscular, se acompafia de tenues sensaciones no percibidas. La
concentracion en esas sensaciones, es imprescindible para tomar conciencia de la tension

muscular (conciencia adquirida). Una vez reconocida la tension, ésta se puede liberar.
14,18

Durante el estado de vigilia, los musculos aunque estén en reposo, mantienen una minima
contraccion, llamada tono muscular. Jacobson, demostr6 mediante electromiografia
(EMG), que los musculos voluntarios adquieren la relajacion completa durante el
descanso, entendiendo la relajacién completa como la ausencia de tono muscular. El
objetivo de su método de relajacion consiste pues, en conseguir el estado de relajacion
completa mediante la eliminacion del tono muscular, o como €l lo denomina, tension
residual. “Deshacerse de la tension residual es... la caracteristica principal del presente

método” (Jacobson, 1976). 14

La relajacion progresiva de Jacobson, es una habilidad que conduce al individuo, con la
practica, a ser capaz de reconocer la tension de los musculos, para luego poder relajarlos.
Asi, aprendera a relajarse, y podra reducir la tension en cualquier momento de su vida
diaria. Aliviar la tension muscular, favorecer el descanso y suefio, disminuir la ansiedad,
la tension arterial y el dolor, son algunos de los beneficios que aporta la practica de esta

técnica. 141819

El procedimiento para entrenar esta técnica es ir liberando la tension de los grupos
musculares siguiendo un orden: cara (relajando ojos, boca y frente), cuello (actuando
sobre la nuca), brazos (liberando los hombros, brazo, antebrazo, mufieca y dedos), piernas
(pie, tobillo, gemelos, muslos y nalgas) y por altimo, el tronco (retirando tensiones de

espalda, torax y estdmago). 2°
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Método de Mitchell

El método de relajacion de Laura Mitchell, es una técnica practicamente novedosa (1963),
no tan conocido como el método de la relajacion progresiva de Jacobson o el

entrenamiento autégeno de Schultz, aunque muy (til. 2

A diferencia del método de Jacobson, Mitchell considera que es inefectivo esperar que se
perciba la tension de los musculos, ya que las terminaciones nerviosas musculares, no
comunican con el cerebro consciente, sino que se relacionan unicamente con la parte
inferior del cerebro y la médula espinal. Por ese motivo, habria que preocuparse de las
estructuras propioceptivas que si se relacionan con el cerebro consciente, como son las
articulaciones y la piel. Segun la autora del método, Unicamente moviendo las
articulaciones y estirando la piel, se envia la informacion de tensién a los centros

superiores del cerebro. 14

Se apoya en el principio fisiologico de la inhibicion reciproca 14, que significa que cuando
un grupo muscular de una articulacion estd activo, el grupo muscular contrario esta
relajado (relacion entre mdsculos agonistas y antagonistas). Este hecho nos permite

movernos con fluidez, y en él se basa la fisiologia muscular. 2

Se analiza, la postura que adquiere de forma natural el individuo estresado, para después
adoptar la postura contraria, de manera que, los masculos tensados ahora, son los opuestos
a los que se contraen en situaciones de estrés. No genera tensiones, realiza cambios
posturales y movimientos de articulaciones. 2 Mitchell habla del cambio clave, postura
que cada persona adquiere en momentos de tension, conocer el cambio clave es
importante para poder ejercitar la musculatura opuesta y hacer mas hincapié sobre ella a

la hora de relajarse. 4

La relajacion se puede realizar en decubito supino apoyando la cabeza sobre una
almohada, en sedestacion apoyando la cabeza y los brazos sobre la mesa, o en una silla
con el respaldo alto y los brazos apoyados en el reposabrazos, con las palmas hacia abajo.
Los 13 elementos que se van relajando, en orden son: hombros, codos, manos, caderas,
rodillas, pies, respiracion, torso, cabeza, mandibula, lengua, ojos, frente y cuero

cabelludo. %

El objetivo principal es reducir el estrés y relajar la mente. Pero, también ayuda en

numerosos problemas como el insomnio, la disnea o la osteoartritis. Es muy utilizado en
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obstetricia ya que alcanza la relajacion, con el movimiento de la parte del cuerpo que se
quiere relajar, en lugar de generar tensiones en los musculos (segun Mitchell, las tensiones

podrian interferir con las contracciones uterinas). 14

Al igual que la relajacion progresiva, el método de Mitchell es una habilidad que se

aprende y, cuanto mas se entrene, mas provecho se obtendréa de él.

Visualizacion

La visualizacion, segiin Achterberg, es “el proceso mental que invoca y usa los sentidos”,
es decir, se trata de construir, a través de los sentidos, imagenes mentales de caracter
agradable, que induzcan sensacion de calma. Visualizar, es pensar con imagenes en lugar

de pensar con palabras.

Hay diversas teorias que explican el mecanismo mediante el cual la visualizacion
consigue provocar relajacion y alivio del estrés, segin Dossey, las imagenes mentales
provocan un cambio en la percepcién de cada persona. McCance y Heuther, apuntan a
una teoria mas fisioldgica, diciendo que al visualizar imagenes agradables, el organismo
libera endorfinas, y son éstas las que proporcionan un efecto analgésico que disminuye el
dolor. Por otra parte, hay algunos autores para los que la visualizacion es, tnicamente un

método de distraccion para los pensamientos desagradables. 4

Para que la visualizacion produzca el efecto buscado, es de gran utilidad estar en un estado
previo de relajacion, que facilite la concentracion en la creacién de dichas imagenes
mentales. Al igual que los anteriores métodos de relajacion, la visualizacion requiere de
una habilidad que no todas las personas son capaces de conseguir ya que la capacidad
para evocar imagenes puede no resultarles sencillo. Independientemente de que pueda ser
utilizada por si misma como técnica de relajacion, suele acompafiar a otros métodos como

refuerzo. 22

Consiste en la evocacion de un escenario natural (un jardin, una playa, un bosque,...) e ir
relacionando los detalles agradables de la escena imaginada (el olor, la temperatura, el
sonido,...).1* 22 Se ha comprobado mediante estudios electromiograficos que las imagenes
positivas disminuyen la tension muscular y, por el contrario, las negativas la aumentan.

Como terapia, el resultado de las investigaciones afirma que es una técnica Util para
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reducir la ansiedad y el estrés (Hamm y O Flynn, 1984), e incluso disminuir el dolor
(Wallace, 1997). 14

Entrenamiento autogeno de Schultz

El entrenamiento autdgeno, es un método que deriva de la autohipnosis. Johannes Schultz
(1930), creador de esta técnica surgida a través de la observacion de un grupo de
pacientes, que se inducian un estado de trance concentrandose en sensaciones de calor y
pesadez. Schultz, denomina a ese estado de trance, estado autdgeno, y establece como fin
del entrenamiento autdgeno, alcanzar dicho estado mediante la repeticion de frases
sugestivas. 1* Se denomina entrenamiento autégeno, porque es la propia persona quien se
produce el estado autdgeno a través del entrenamiento de la técnica, ya que es susceptible

de autosugestion. 2% 22

El estado autdgeno, pertenece al nivel sofroliminal de la conciencia, es decir, un estado
intermedio entre la vigilia y el suefio ligero, un nivel inferior al estado hipnético. En este
nivel, el cerebro se encuentra receptivo y por tanto, se aumenta la capacidad de

comprension y retencion en la memoria.*4 2

Para llevar a cabo el entrenamiento autdgeno, se requiere de un entorno tranquilo y con
una iluminacion tenue, donde la persona se encuentre codmoda y en una posicion relajada.
Es importante, que esté en un estado mental relajado, sin preocupaciones, evitando la
distraccion de pensamientos que llegan a la mente, es decir, que se encuentre en un estado
de concentracion pasiva. 14 El entrenamiento, es un método progresivo, sigue una serie
de etapas hasta llegar al estado autdgeno 2% 23, Las 6 etapas de las que consta son las

siguientes:

1. Vivenciade pesadez en brazosy piernas 4. Respiracion tranquila
2. Vivencia de calor en brazos y piernas 5. Sensacion de calor en el estbmago
3. Pulso regular y calmado 6. Vivencia de frescor en la frente

En cada etapa, repite frases que inducen la relajacion de la parte del cuerpo
correspondiente, estableciendo un contacto mental con cada parte. Durante el estado
autdgeno, la persona puede repetir mentalmente frases positivas que le ayuden la

9% ¢

disminucion del estrés (“estoy relajado”, “me siento en paz”,...). 1
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La préctica de este método, suele ir acompafada de la visualizacion, que refuerza el

estado autdgeno.

Segun las investigaciones sobre el entrenamiento autégeno de Schultz, se concluye que
es una técnica de relajacion eficaz para reducir el estrés y la ansiedad. Pero también,
(Kanji, 2000) es una técnica que disminuye diversos tipos de dolor (entre los que se
encuentra el dolor de las contracciones de parto), por lo que se propuso introducir el
entrenamiento autdgeno en el tratamiento de situaciones o enfermedades que cursan con

dolor, ya que ayuda a reducir la necesidad de administrar analgesia. 14

Otros métodos de relajacion

No solo existen los métodos expuestos anteriormente como métodos de relajacion. La
relajacion es un tema en continuo desarrollo, que hace que vayan saliendo nuevas
estrategias para adquirir el estado de relajacion. Dos terapias utilizadas con frecuencia en

la educacion maternal y como apoyo a las anteriores, son el masaje y la musicoterapia.

e Masaje
Es una terapia alternativa que, ademas de proporcionar relajacion, es capaz de
aliviar las molestias e incomodidades propias del embarazo. Esta contraindicado
en la amenaza de parto pretérmino, en situaciones de preeclampsia o eclampsia y
en caso de hemorragia vaginal, contracciones o desprendimiento de placenta.
Existen diferentes técnicas y la mayoria pueden adaptarse al embarazo. Es muy
importante, que quien lleve a cabo el masaje, sea un profesional que conozca la
anatomia y necesidades de la embarazada para evitar complicaciones, como
provocar un parto prematuro con la presion de ciertos puntos clave del cuerpo que

estimulan los mésculos pélvicos. 24

e Musicoterapia
La musica ejerce una gran influencia sobre las personas. Se comienza a desarrollar
como terapia en los anos 50. Thayer Gaston (1968) la define como una “ciencia
que retne combinaciones de sonidos de forma estructurada y con una gran
variedad de expresion dependiendo de la relacién entre el ritmo, melodia,

volumen y tono. Es una terapia que tiene que ver con como puede ser utilizada la
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musica para provocar cambios en las personas que la escuchan”. Es una terapia
que se puede aplicar en multiples campos y no solo como técnica de relajacion en
el embarazo, ya que contiene una serie de factores que la hacen efectiva: 2°
- Esunestimulo auditivo que capta la atencion mejor que otros estimulos
sensoriales. Ademas genera relajacion y distraccion.
- Escapaz de modular las emociones.
- Supone una forma de comunicacion no verbal.

- Al estar relacionada con la danza, es capaz de activar el movimiento.

4.4. EFECTOS DE LA RELAJACION EN EL EMBARAZO

En cuanto a los efectos que produce la practica de la relajacion durante el proceso
de embarazo, se relacionan beneficios a nivel psicologico-emocional, ya que, aparte de
inducir estados de relajaciéon en la mujer, que le haran sentirse mas liviana y en mejor
estado, también contribuye a evitar o disminuir la ansiedad, el estrés y la depresion
gestacional. 2® A lo largo del embarazo, las preocupaciones de la gestante cambian,
favoreciendo la aparicion de alteraciones psicoemocionales. La mezcla de emociones
como sorpresa, emocion y miedo ante la nueva situacion junto con los cambios de humor
y el malestar propio de los cambios fisicos, hacen que la mujer pueda presentar angustia
y ansiedad que, a medida que avanza la gestacion y se acerca el final de la misma, se le
suma el estrés de los preparativos para el parto y postparto y el temor ante el parto
inminente (situacién desconocida que genera ansiedad), todo ello puede favorecer la

aparicion de sintomas depresivos (mas frecuentes a partir del 2° trimestre de embarazo).?’

Akbarzade et al. determinan que la relajacion es un fenémeno fisioldgico activado por el
sistema nervioso parasimpatico, que mediante la liberacion de endorfinas (“hormonas de
la felicidad”) por parte del hipotdlamo, se inhibe la accion simpatica causante de los
sintomas de ansiedad y estrés y, por lo tanto, estos sintomas disminuyen. Asi mismo,
establecen que para que la relajacion sea eficaz, ha de llevarse a cabo en un lugar

tranquilo, con una posicion adecuada y manteniendo la atencion y concentracion. 2

Todos los autores coinciden en que la practica de la relajacion, al disminuir el estres y la
ansiedad, generan un buen estado emocional de la mujer gestante que le permitira, a su

vez, experimentar su embarazo como una vivencia positiva cargada de motivacion y
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tranquilidad y asi, evitar complicaciones psicologicas como el desarrollo de depresion

gestacional o postparto. 2% 303132

Los beneficios a nivel fisico, hacen referencia a los efectos sobre las molestias que
ocasionan las modificaciones del cuerpo de la embarazada. Algunos de estos beneficios

son los siguientes °:

e Disminucidn de la frecuencia cardiaca y de la presion arterial, tanto sistélica como
diastolica.

e Disminucidn de la frecuencia respiratoria.

e Eliminacién de la tension muscular.

e Aumento de la vasodilatacion general.

e Refuerza el sistema inmunolégico por un aumento de los leucocitos.

Segun el estudio de Akbarzade et al, al disminuir la actividad del sistema nervioso
simpatico, se disminuye la presion arterial, mejorando la funcién cardiaca. Esto ocurre
debido a que, mientras el cuerpo se va relajando, las hormonas del estrés (noradrenalina
y cortisol) comienzan a disminuir, haciendo que se aumente el tiempo de relajacion del
corazén. Asi, después de la relajacion, el volumen sistolico disminuye y, por el contrario,
el volumen diastolico aumenta. En consecuencia, se reduce también la frecuencia
cardiaca (4 latidos/minuto) y el consumo de oxigeno por parte del corazon (reduccion del
17%), permitiendo que el feto obtenga una mayor concentracion de oxigeno. La
activacion del sistema nervioso parasimpatico, disminuye también la frecuencia
respiratoria. Los autores apuntan que el masaje, como técnica de relajacion, relaja los
musculos reduciendo la tensién muscular, lo que conlleva una vasodilatacion que ayuda

a disminuir la presion arterial. 2

La mejora de la oxigenacion pulmonar permite, a la mujer embarazada, reducir las
molestias del embarazo, en especial las causadas por las modificaciones respiratorias que
impiden una respiracion adecuada, por lo que se encontrara en mejores condiciones.
Ademas, la buena oxigenacién de la mujer, se relaciona con una buena oxigenacion en el

feto, lo cual supone un estado saludable al nacimiento. 2% 3233

Akmese y Oran, en su estudio, afirman que la practica de relajacion, en especial la técnica
de Jacobson, supone un alivio en el dolor de espalda causado por las modificaciones a

nivel locomotor y por el aumento de peso en el abdomen. El dolor de espalda, es bastante
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frecuente en las gestantes, sobretodo en el Gltimo trimestre de embarazo, cuando se

produce la maxima ganancia de peso en el feto. 3

No hay que olvidarse de que el feto, desde el Utero materno, también percibe la relajacion,
y se desencadenan en él algunos efectos derivados de ésta, como la disminucién de la
Frecuencia Cardiaca fetal (FCF) y su actividad intradtero. 2 3 cuando la gestante, vive
situaciones de estrés y tension, como se ha dicho anteriormente, se liberan hormonas
(cortisol y noradrenalina) que se dirigen al feto, a través de la circulacién materno fetal,
aumentando su frecuencia cardiaca. Un ambiente de estrés intradtero, es desfavorable a
la adaptacion a la vida extrauterina y, segun la evidencia cientifica, esa situacién aumenta
las probabilidades de que el recién nacido sea: prematuro, mas irritable, con patrones
irregulares de suefio y alimentacion, que tenga mayor necesidad de estar en brazos, entre
otras alteraciones. Ademas, se ha comprobado que los hijos de mujeres depresivas,
presentan signos de depresion ya que la actividad cerebral del neonato es una imitacion

de la actividad cerebral de la madre. 27+ 2°

A través de las técnicas de relajacion, se desarrolla el vinculo afectivo con el feto,
mediante el cual, se establece una relacion madre-hijo desde la etapa gestacional, se
establece un lazo afectivo que favorece los sentimientos de felicidad ante la Ilegada del
bebé. ** Las emociones de la madre, se transmiten de forma fisioldgica al feto por medio
de reacciones bioquimicas, creandose asi, una comunicacién fisioldgica entre el cuerpo
de ambos. Pero no solo la madre puede establecer el vinculo afectivo, sino que el padre,
a través del tacto, la voz y las actitudes que reflejan sus emociones, también lo puede
desarrollar. Estas formas de comunicacion intrautero, se manifiestan con una respuesta:

el movimiento del bebé. 2722

45. BENEFICIOS DE LA RELAJACION EN EL TRABAJO DE
PARTO

La aplicacion de las técnicas de relajacion, no solo tiene efectos beneficiosos
durante el periodo de embarazo, sino que su practica es de utilidad sobre el trabajo de

parto.

Aunque los estudios analizados sobre los beneficios del uso de la relajacion en el
momento del parto, apunten que es necesario realizar mas investigaciones sobre ello,

todos refieren que es una buena herramienta para el control del dolor. Y definen el dolor
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de parto como “la forma de dolor mas intensa que se pueda experimentar” y, la ansiedad

y el miedo ante la experiencia desconocida, empeoran el cuadro de dolor. 273

Los efectos beneficiosos que aporta la practica de las técnicas de relajacion en un

momento tan delicado como es el parto, se exponen a continuacion: 2

- La mujer responde adecuadamente durante las contracciones de parto, ya que con
la relajacion, se tranquiliza permitiendo un mejor control del dolor de la
contraccion, asi como un estado de calma. Asi, acudira al centro hospitalario en el
momento adecuado Yy, con una dilatacion mas avanzada.

- La duracién de las fases de dilatacion y expulsivo es menor y por tanto, el
transcurso del trabajo de parto es menor.

- El esfuerzo de la gestante es mas eficaz porque se encuentra concentrada en el
trabajo y realiza el empuje cuando se lo pide el cuerpo. Ademas, esta
concentracion aplicada junto con la fuerza fisica y el equilibrio mental, le ayuda a
controlar las molestias y, por tanto, a percibir menos dolor.

- Le permite disfrutar de la experiencia de su parto junto a su pareja, porque se
encuentra relajada y concentrada en la salida de su futuro bebé.

- Las posibilidades de que tenga complicaciones obstétricas, de que sea un parto
instrumentado o0 que se necesite realizar una cesarea se reducen
significativamente.

- La recuperacion postparto es mas rapida y cémoda cuando el parto ha sido
favorable y la mujer ha estado sosegada y relajada. Ademas, disminuye el riesgo
de depresion postparto y favorece una lactancia materna eficaz.

Segln la revision sisteméatica de Smith et al, el efecto calmante de las técnicas de
relajacion se debe a que se distrae de las sensaciones dolorosas y la tensién generada, por
ello, controlan mejor el dolor, haciéndolo menos intenso. Esto, les ayuda a disminuir su
ansiedad, adoptando una mejor actitud y percibiendo el momento del parto como un
acontecimiento feliz y especial, cargado de emocion en el que la tranquilidad y seguridad

de la madre son caracteristicas fundamentales. 3% 32 33,36

No obstante, aunque la relajacion atente el dolor de las contracciones, a veces no es
suficiente para que se produzca la analgesia total, y en esas ocasiones, la mujer requiere

de la administracion de anestesia epidural. 2% 30 %
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Tanto Yabar Pefia, como Smith et al y Khianman, coinciden en que el empleo de la
relajacion durante el trabajo de parto, disminuye las probabilidades de que se requiera
realizar un parto asistido o una cesarea no programada, favoreciendo una recuperacion

postparto mas rapida.

Aunque la técnica mas empleada es la relajacion progresiva junto con la respiracion
abdominal, %2 el masaje es muy (til porque hace del parto una experiencia mas emotiva e
intima, sobre todo cuando el masaje es proporcionado por la pareja. 3 En su estudio,
Gallo et al, determinan que el masaje mejora la experiencia del parto, comprobando que
las mujeres muestran mas expresiones faciales positivas (sonrisa, felicidad, satisfaccion).
El masaje, se realiza entre T10 y S4 ya que es el tramo correspondiente al nervio pudendo,
encargado de inervar el canal de parto y el periné. Se ha de llevar a cabo durante las

contracciones uterinas y, a partir de una dilatacion de 4-5 cm. 38

Solis Linares y Morales Alvarado, destacan que la relajacion en el momento del parto,
también presenta ventajas para el equipo de salud ya que, al estar la mujer tranquila y
correctamente preparada, se puede trabajar en un clima de armonia, con méas confianza y
colaboracion por parte de la mujer y de la pareja, se disminuyen tanto los riesgos maternos
como perinatales y se ahorra en tiempo (no es necesario dedicar tiempo en ayudar a
mantener el control o tranquilizar a la mujer, porque con la relajacion, es capaz de hacerlo

ella misma). 2°
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CONCLUSIONES E IMPLICACIONES

PARA LA PRACTICA

Segun la encuesta realizada, de las 19 mujeres que recibieron educacion maternal,
en las que se les indico las técnicas de relajacion, 12 las practicaron fuera de las clases,

mientras que 6 s6lo las llevaron a cabo durante la preparacion al parto.

Los efectos que percibieron en mayor medida fueron relajacion, disminucion del estrés y
la ansiedad, aumento del vinculo con el bebé y reduccion de las molestias del embarazo.
Otras mujeres también refirieron haber experimentado, disminucién de la fatiga y una

mejora en el descanso e insomnio. Tan solo una mujer refirié no notar nada.

Efectos percibidos
= Relajacion
= Disminucién de la ansiedad
Disminucién de estrés
= Aumento del vinculo afectivo
= Reduccién de las molestias del
embarazo

Disminucion de la fatiga

= Mejora en descanso e insomnio

= Nada

Grdfico 1. Efectos percibidos durante la relajacion en el embarazo

Del total de mujeres encuestadas, 13 recurrieron a las técnicas de relajacion durante el
parto, percibiendo disminucién del dolor de contraccién y de la ansiedad, y en menor
medida notificaron un aumento de la tranquilidad y de la energia, ademas, en 3 casos,
refirieron que les habia ayudado a retrasar su salida hacia el hospital. Todas ellas

requirieron anestesia epidural.
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Efectos percibidos

= Disminucion del dolor de

>\ contraccion
= Disminucion ansiedad
5%

9% 2
29% Aumento tranquilidad
14%

. = Retraso salida hospital
1)
19% Nada

Aumento Energia

Grdfico 2. Efectos de la relajacion percibidos durante el parto

A la pregunta sobre si consideraban las técnicas de relajacion como un buen recurso para
afrontar el embarazo y el parto, 19 mujeres contestaron afirmativamente y 3 de ellas,
coincidiendo con que no habian recibido educacién maternal, no conocian la respuesta.
A 17 mujeres les resultaron utiles las técnicas de relajacion en algin momento de su

embarazo.

Con los resultados obtenidos a través de la revision bibliogréfica y de la encuesta

complementaria a ella, se ha llegado a las conclusiones que se exponen a continuacion.

Las técnicas de relajacion aplicadas durante el embarazo y el trabajo de parto, son Utiles
para proporcionar un estado de relajacion a la mujer, que le ayude a disminuir la ansiedad
y el estrés de esta etapa, y a atenuar, en la medida de lo posible, las molestias propias de
las modificaciones que se han llevado a cabo en el organismo, para permitir el crecimiento
y desarrollo del nuevo ser. Es decir, que las técnicas de relajacion, contribuyen al
bienestar fisico y psicoldgico de la mujer, y especialmente, al de las mujeres primigestas,

ya que son las que presentan mayores niveles de ansiedad y estrés ante el parto.

De entre todas las técnicas existentes, las mas recurridas son la respiracion abdominal, la
visualizacion y la relajacion progresiva de Jacobson. Si bien, es cierto que se obtienen
mejores y mas intensos resultados, cuando se combinan entre ellas que cuando se emplea

un solo método aislado.

Es importante destacar que, para obtener resultados beneficiosos, la embarazada tiene que
entrenar la técnica cada dia, para que, llegado el momento del parto, le sea efectivo
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recurrir a la relajacion, no solo para disminuir su ansiedad, sino también para controlar el

dolor y percibirlo con menor intensidad.

La practica de la relajacion durante el embarazo, le permite un mayor contacto con el feto,
aumentando el vinculo afectivo existente entre ellos, lo que le ayuda a la mujer a tener un
embarazo mas positivo. Ademas, cuando la gestante esta en estado de relajacion, el feto
también percibe la sensacion, ayudandolo a estar en un ambiente més tranquilo y a obtener

un mejor desarrollo de sus funciones.

El empleo de la relajacion, en un momento tan especial como es el embarazo y el parto,
esta recomendado y avalado por organismos como la OMS, la FAME y en las Guias de
Préactica Clinica del Ministerio de Sanidad. Por lo que, se considera un mecanismo (Util
para una mejor adaptacién al embarazo y disminuir al maximo posible las molestias, asi

como las complicaciones que puedan surgir.

El conocimiento de los beneficios y efectos del uso de las técnicas de relajacion durante
el embarazo y el parto, le permite al profesional de la salud, un adecuado abordaje de la
mujer embarazada, aconsejandole medidas que le aporten bienestar para calmar las

molestias de su estado, aunque la educacion maternal corresponda al rol de la matrona.
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ANEXOS

Anexo 1. Resumen de las principales escuelas de la educacion maternal.

(Fuente: Analisis comparativo de las principales Escuelas de Educacion Maternal.t)

zada. Gimnasia embarazo. Habilidades comunicacion. Ideas
positivas. Medidas de bienestar. Colaboracion activa parto.
Confianza en equipo

ambiente. Curso psicoprofilaxis cbstétrica /parto
sin dolor

Modelos Educacion Principales elementos de Ensefianza Caracteristicas de |as Sesiones Paradigma
Hipnosis {1922) Explicacion hipnosis. Relajacion, somnolencia. Sugsstiones Individuales . Previas al parto. 3 o 4 sesiones. “Parto en hipnosis=
precisas. Practica de hipnosis Instructor en &l parto parto sin dolor”
Read (1332) Explicacion Parto natural. Relgjacion (Jacobson). Respiraciones Individugles o peguenio grupo. Previas a parto. 4 “Miedo al parto = dolor.”
Escuela nglesa tranquilas, profundas y naturales. Colaboracion pasiva parto. 05 sesiones. Equipo en e parto. Curso parto
Confianza en equipo natural
Vehoski (1943) Explicacion Parto natural. Descondicionamiento dolor. Relajacion | Individuales o peguefio grupo. Previas al parto. 4 “Parto = descondiciona-
Escusls Rusa (Schultze). Respiracionss tordcicas répidas en confraccion. Pujo 05 sesiones. Equipd en el parto. Curso psicoprofi- | miento™
dirigido. Gimnasia embarazo. Colaboracion activaparto. Lengua- | laxis obstétrica
jesencillo. Confianza en equipo
Lamaze {1967) Explicacion Parto natural. Relajacion (Jacobson). Respiraciones Pegquefio grupo. Con pareias. Previas &l parto. 40 | “Parto= momento
Escusls Francesa tosdcicas rapidas en contraccion. Pujo divigido. Masaje embara- 5aesiones. Equipo en el parto. Cuidado del preparado”

Leboyer (1575)
Escuela Francesa

Explicacion Parto natural. Relgjacion (Jacobson). Respiraciones
toracicas. Gimnasia embarazo. Habilidades comunicacion.
Medidas de bienestar. Colaboracion activa. Confianza en equipd

Pegquefio grupo. Con pareias. Previas al parto. 40
5 sesiones. Bquipo en e parto. Ambientacion

=
- Bafio bebe. Curso nacimiento sin viclencia

“Parto= miedo del bebe”
{nacimiento sin vicken-
cia)

parto. Evitar la medicacion y procedimientos méficos. Mutricion y
bienestar. Respiracion shdomingl. Gimnasia asnibica en parsia.
Relgjacion condicionada 3 la parcia. Masgje embarazo dado por
padre

12 sesiones. Pargia en el parto. Metodo Bradiey o
“marido entrenado parto”

Aguirre de Carcer Explicacion Parto natural. Educar Matemidad. Relgjacion (so- Pegquefio grupo. Con parcias. Previas al parto. 60 | “Parto=encuentro
{1956) froldgica). Respiraciones toracicas. Pujo dingido. Gimnasia en 8 sesiones. Cuidado del ambiente. Después parto. | afective®
Ezcuela Espaiola sofrologia. Hablidades comunicacion. Medidas de bienestar, 24 sesignes. Programa de Educacion Matemal
Cuidados bebe Lactancia Matema
Sistema Nacional de Explicacion cuidados embarazo/parto/puerpenic. Educar Mater- Pegquefio grupo. Con parcias. Previas al parto. “Parto=encuentro
Salud, Espafia (2008) midad/Patemidad. Educacion emocional. Relajacion Bore. Respi | Tres niveles (19 mivel: 2° trimestre, de 1 a 4 afectivo”
Programa Educacion raciones abdominales y libres. Pujo dingido y espratono. Postu- sesiones; 2° nivel: 3° timestre, de 6 a 10 sesio-
Matemal (Escuslz a3 para el parto. imnasia asrolbica o yoga. Hablidades nes, Cuidado del ambisnte; 3° nivel: después
Espaniola) comunicacion. Medidas de biensstar. Cuidados bebé (crianza). parto, 2-4 sesiones). Programa de Educacion para
Lactancia Matema. Reorganizacion familiar |2 Matemidad Patemidad
Intemational Childbirth Centrado en &l cuidado de la familia 2 la matemidad. Libertad de Individual o pequedio grupo. Previss al parto, de 1 “Parto= momento
Educators Association eleccitn de sitemativas en =l parto. Programas educativos. 24 omas sesiones. Después parto. Sesionss (3 familias/
{ICEA) {1960) Automomia de los educadores en SusS programas (gimnasia, eleccion del educados). Programa de Educacion lertad de eleccion
relajacion, respiracion) para el parto informada™
Robert Bradlsy (1965) Explicacitn Parto natural. Entrenamiento de los padres para & Pequedio grupe de 2 3 £ parsjas. Previas al parto. “Parto=Entrenar al padre

para el parto”

Kabat-Zinn Mindfulness

Explicacion Parto natural. Reduccion del estrés. Atencion plena.

Pequedio grupe de 7 3 B parsjas. Previas al parto.

“Parto=Conciencia de

coterapia. Gimnasia o danza. Libertad de la mujer en e parto.
Activar endorfinas v onitocing endogena

8 sesiones. Equipo en e parto. Salas para panr
en ihertad. Preparacion en “Salud primal

Childbirth (WBCF) Relgjacion (meditacion). Gimnasia (yoga). Respiracion Abdomi- 9sesiones de h yun dia de retire. Postparto 1 nacimiento y cranza”
(1970} nal. Grupo de dialogo. Emociones positivas sesion. Compromiso de 30m. de practica diada
meditacion y yoga. “CentefingPregnancy”
Kitzinger (1970) Explicacion FParto natural. Libertad de Iz mujsr en el parto. Individual o pequedio grupo. Con parsias. Previas “Parto= No sufrr dolor”
Respiracidn lbre. Relgjaciin lve. Gimnasia (yoga). Mujer aparto. N? sesiones variable. Equipo en el parto.
protagonista parto Movimiento de parto activo
Michel Odent (1985) Partono intervenide, seguir los nstintos. Relgjacion Bbre. Musi- Pequefio grupo. Con pareias. Previas al parto. 60 | “Parto= Momento intimo

personal”

Mongan Hipno parto
(1990)

Explicacion Parto natural. Trabajo tranquiidad v sosiego. Relaja-
Cidn profunda. Respiracion abdominal. Gamnasia (yoga). Negar
el ciclo de miedo-tension-dolor. Lenguaje positive. Educa-

citn emocional. Unidad familiar

Individual o pequetio grupe de 25 parejas.
Previas a parto 5 sesiones. Equipo en = parto

“Parto=Recuperar los
instintos”

Herowitz “Barthing From
Within™ {1958)

Explicacion Parto natural. Enfoque holistico y Alma. Expresion
creativa (escritura diznio/pintura). Relajacion (meditacion).
Instructor y parejas. Crear la clase en conpunto. Enfrentar los
desafics. Educacion crianza

Pegquefio grupo. Con pareias. Previas al parto:
seziones (3 elercion del profesor). Posteriores &l
parto sesiones (a eleccion del profesor). “Bithing
From Within®

“Parto= Autodescube-
miente”
{Dar a z desde dentro)
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Anexo 2. Encuesta sobre el empleo de las técnicas de relajacion durante el embarazo y el parto.

(Fuente: Elaboracién propia)

ENCUESTA SOBRE EL EMPLEO DE LAS TECNICAS DE RELAJACION
DURANTE EL EMBARAZO Y EL PARTO

o Edad | |

o MNiomero de partos | _ |

Parto natural | | Cesdrea | |

Respeclo al ambarass scfual:

a ¢ Ha recibido clases de educacion maternal por parte de su matrona
de Atencidn Primaria?
Sli_, No |
En caso afimativo:

» :Se le indicaron | practicaron técnicas de relajacion
(respiracion abdominal, automasaje, relajacion con musica,...)
durante las clases de educacion maternal?

Si_i MO _ |

= iPractico las técnicas de relajacion durante todo el embarazo

(casa) o solo en las clases de educacion maternal?
l___l 5i, las he practicado fuera de las clases.
_i Sobo l=s he practicado en las clases de educacion matemal.

| I Mo las he practicado.

= Encaso afirmativa, 4qué efectos de los siguientes ha notado?

"1 Disminucion de estrés 'L" Disminucién de fatiga (! Relajacion

-

" Disminucion ansiedad ante el parto ' Aumento del vinculo con &l bebé

i

' Reduccién de lzs molestias propizs del embarazo (dolor de espalda, néusesas,
calambres, pesadez de piemas,...)

' Mejoria en descanso e insomnio f_ ¥ Mo he notado nada ") Otros

Respeclo al parto actual:

o 4Recurrio a las técnicas de relajacion durante las contracciones de

parta?

NO TUVE CONTRACCIONES | |

sl L NO L

o JRequirio anestesia apidural en el parto?

S0 Moy

o gUtiliza las técnicas de relajacion practicadas anteriorments a lo
largo del embarazo en el momento del parto?
Sii_i NO|_| NOLORECUERDO | _ |
» En caso afirmativo, i Qué efectos de los siguientes ha notado?
':_." Aumento de la tranquilidad ":_‘ Auments de |a energia
*Y Disminucién del dolar de contraccién "V Disminucién de la ansisdad

1 Refraso en |a salida hacia el hospital %Y No he notado nada Y Otros

Si ésie no es su pamar embaraza;

o ¢Qué diferencias encuentra entre ellos respecto a la preparacion

durante el embarazo y de cara al parto?

Para finalizar:

o ¢Considera que el empleo de las técnicas de relajacion durante la
educacitn matemnal es un buen recurso para afrantar el embarazo y
el parto?

SIi_i NO_ | NOLOSE [ ]
o ¢Le han sido dtiles durante su ambarazo y el momento del parto?

s _.i

2 o3 andnima. Los dafos cumphimentados
I fin oo neafzar ey N opoefna pare [a real
{ Enformerin. Grackes por sw colibarsaitn.

aiidag
2 del Trabajo de Fin de Grado de
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Anexo 3. Guion de relajacion segun la Relajacion Progresiva de Jacobson.

(Fuente: Técnicas de relajacion: Guia practica para el profesional de la salud.)

grupe skentan que conccen los ejercicios antes de que
comience la instruccion

LOS EJERCICIOS

¢ Respiracion (1)

Brazo: mano-arafia, brazo-rodillo,

» Pierna: flexion plantar v dorsal (flexion del pie ha-
cia arriba v hacia abajo), texion de los dedos de
los pics (flexion de los dedos hacia abajo} y exten

sién de los dedos de Tos pies {flexion hacia arriba)
Respiracion (2)

Tensson de Jos musculos del abdomen,

Juntar los omoplatos

Encoger los hombros,

Presionar ka cabiezs hacia alrds,

Bajar la cara: In mandibula, Jos labios, Ja lengua.

ot autores tienen opiniones dispanes acerca dela
dueacidn optima de Jos periodos de tension v redaja-
Gon. Basindose en el juicio colectivo de todos ellos,
la presente autora propone 3 segundos para Ja ten-
sion y 3040 segundos para la relajicion.

Se debe explicar a los participantes que cada fase
de tensicn comienza cuando el profesor pronuncia Ly
palabra sahorav, La sefal para liberas la tensién ¢s 1
palabra srelajare. Cuando s¢ enumeren los elemen
tos, el tono de voz puede varar, desde alto y daro
durante la fase de tensida, hasta relajante durante la
fase e liberacion

Loa participentes pueden tener Los ofos abicrtos o
cerrados. Cuando ya han adoptade la posicidn que
prefieran, ¢l instructor puede comenzar,

RESPIRACION (1)

La saccion sobre hiperventilacion, en el capitule
15 (pdg. 134), es relevante para este venicio.

Pongase |0 mas comoco posible. Dee que su
respiracidn se estabilice y observe su ritmo aawral,
Al cabo de un minuto o dos, slerque 5 espiracian
un poquito mds de lo parmal... despues deje que ¢l
aire vuelva 8 entrar... que los puimones se llenen
POCO @ POCO y... sapire lentamente, [iberando las
tensiones con el aire... ahora deje que |3
respiracion se requle por si sola... no repita esa

dn profunds inmediatamente

Ya corace los ejercicios que tiene que realizar o
continuacian. Espere 3 que s¢ e indique mediante
Ia palabra kahoras para llevar 2 cabo la sccdn

Mano-arafia

BRAZOD

Adaptado de Wallace (1980) {tig. 6.1}

Preste atencldn 8 su brazo derecho, que puede
estar extendido 2 un lacdo de su cuerpo o
descansando sobre ¢l brazo de 1a silla. Con

13 palma de I8 mano aacia abajo, presione
lentamente las puritas de los dedos sobre 13
superficie, arrastrindalos hacia la psima de
manera que st manp adopte poco a poca la forma
de una arafa.. No fuercs ¢ mavimiento, dediquele
stlo un esfuerzo maderado.., shora,.. mientras
mantiene esa pasicion, fijese en |35 tensiones
presentes en la mana y en |3 parte inferior del
antsbrazo... ta cdmo |3 tensidn va creciendo..,
y después, reddjels... deje salir ka tension... relaje
los mdseulos,.. deje que 13 teasidn desaparesca y
<iga desvaneciéndose, déndoie tiempo 3 su mang
para que se relaje cada vz mis_ fijese en chmo
|3 siente cuando <5t totalmente relajads..

El ejercicio de 1a «mano-arafac se repite una ver

empleando menos esfuerzo,

=\

Figura 6.1, Mano-anfa.

Brazo-rodillo (fig. 6.2)

Si estd sentado, coméonce von =l hrazo derecho
sabre el regazo, Los participantes gue estén
tumbadaos tencérén ol brazo derecho extendido a!
lado del cuerpo. Ahora quicro que cantraigan
todas ks musculos del brazo de manera gue £ste
se ponga rigida. Comience con uns pequens
tersion en los dedos... Aumente |3 tensidn hasta

lbevar los dedas havla la palma para cerrar el puio,

Entonces, estire bien el brazy, creando teasiin en

el #ntebrazo y en el drazo hasta gue todo &l
esté rigido como un rodilio. Akora... sients 2
tensidn #n tode el brazo, paro no o contraiga
demasiade_. y relajela. deje de cantraer los
misculos, déjelos caer.. sienta cdmo los miseuios
se aflojan v ol brazo se queda como sin vida,
fijese en el 0. en el cosquillen placentero y
i3 sensacion de calidez,.. deje que ef brazo siga
relajdndose... y relajindose un pora mas...
Imagine que los dltimoes restas de tensidn salen
por las puntas de los dedos.., fijese en como se
sienten los musculos del brazo cuande estin

completamente relajados.

El egercicio se realiza una vez mas, usando menos
Esfuerzo, Los efercicios smanc-araiax y <brazo-rodi-
B se repiten entonees con o brazo izquierdo.

PIERNA
P

A continuackon siguen unos epercicios de plernas,
L= dos primeros se realizan tumbados, y los dos se-

pandos, sentados.

Estirar |a punta de los dedos
f alejar los pies de la cara

En este ¢jercicio se Je pide al participante, tumba-
B, que estire Ia punta de Tos dedos como si quisiera
Pegarios de su cara (fig. 6.3).

Fijese shora e sus plernas. que estan extendidas
en el suela, estire los dedos de los pies come si
Quisicrs sefiatar algo con ellos. No haga demasiada

Figura 5.2, Bazo-rdillo,

Fgura 8,3, Fles spunianda lejos de i cars

fuerza, especizlmente si ¢5 propenso & sufrir

calambres... ahora,,, mientras mantiens la posicidn,

estudle Ls tensidn gue siente en Ia parte posterior
de las rodillas.., y despuds.., retdjese... déjese ir.
deje que se disuclva toda |3 tensidn... sienta cdmo
a parte inferior de sus picrnas vuehve 2 seatirse
comota... fijese en |as sensaciones que
experimenls cuando se relajan los mibsculos..
continde liberando | tensidn hasta que sienta
que ya no puede refajarse mas.

Llevar los dedos de los pies hacia la cara

Abwora los pres apuntan hacia la cara (fig. 6.4),

Esta vez quiero que apunte hacia ka cara van los
dedos de los ples. pegando la parte de atrds de las
redlillas al sueto,. shora.. mantenga la posicidn y
fijese en I3y sensaciones que experimenta en los
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Flgurs 6.4, Pies mirando hacia 1a cars.

muscules que trabajan, los misculos de 1s zons de
la espinilta.., y después... re
los musculos de [as plemas, sienta cama s va |2
tersion... sienta cOmo sale de sus piernas a medida
que 5135 y sus pics se sienten cadd ver mas
relajados.

deje de tensar

Estos dos ejercicios se ropiten una vez contrayen-
do los misculos con mencs intensidad.

Luos dos siguientes ejercicios de plemas estin diri-
gidos a los participantes que se encuentren sentados.

10N Y EXTENSION DE
DEDOS DE LOS PIES (fig. 6.7)

Concenlre su alencidn en los dedos de los plcs.
Tt P R 4

Mo sl esid sentado como si estd tumbado,
fexions fos dedos de los pies ha

la péanta,
enca la accion de los dedos. Alqunas

a5 tienen més facilidad pera hacer esto que
plemente haga 1o que pueda.. ahora...
tensidn en la plants de Jos pies yen &
pantorrilla... y despuds._. relijese... deje salir Ia
ensiin.,, sents como los mdscules se aflojan...
slents como cada vez =stin més fliccidos 3
medida gue 2 tension desaparece... fijese on cdmo
siente los miscusas cuando estin rel

2

jadas.

Bl epervicio se repite haclendo menos esfuerzo pa-
fensar los muisculos,

A continuacion se realiza un ejercicio similar en el
e Jos dedos se flexionan hacia arriba. Fn este caso,
B sension se siente en of empeine y 1a espinilla.

IESPIRACION (2)

A este elemento debe dedicirsele al menos un mi-
W

centre su atencidn de nueva =n £ respiracion,
’ fjese en su ritmo... Codogue una manu sabire el

TENSION DE LOS MUSCULDS DEL ABDOMEN

Ahora concentrese en ks miscubos abdominales...
pongs la rona que esta por encima de sus drganos
vitales dura y plana contrayendo los masculos,,
ahorg,.. sienta 1a tersion bajo ias costillas, por
encima de los drganos y alrededor de la parte
posterior de I peivis... y desauds,,, reldjese,
sueltela,.. deje que los misculos se ensanchen,,,
senta la relajacian profunda... y deje que esa
relajacidn sea mas profunda cada momento

Debe repetirse la accion empleando mencs es-
fuerzo en Ja tension.

JUNTAR LOS OMOPLATOS (fig. 6.8)

Pasamaos a 1a region de la espalda. Concentre

su atencion en las omoplates. Musvalos para
juntarles o maximo posible (sin esforzarse
demasizdo)... ahora... sienta cdmo se aprietan
suavemente... fijese también en cdmo ef pecho
se cleva de 18 superficie de apayo.. y despuds.
reldjese... libere Ia tension,.. deje que los miscalas
se ablanden._. sienta como su cspalda vuelve a
estar en contacto con la superficis de apoyo...
fijese en la sensacion de relajacidn y deje que ese
sentimiento continde

natre y sienta cdmo sube y baja suavemente

‘ evite alterar ¢l ritmo de la respiracion aunque se
sienta Inclinado a hacerlo... sencillamente deje

gue |3 respiracidn se regule por si sola...

El ejercicio se repite una vez empleando menos
tension,

Elevar los talones

En este egercicio, se pide al participante que eleve
los talones del suelo (fig, 6.5)

2 S5 Hevacon de Jos dedos.
Comience por asequrarse de que tiene los ples dien Figura

apoyados en el suelo.. despuds. manteniendo las |
dedas de los pies en cantacto firme con el suelo,
eleye los talones en o airc.,. ahoes. sienta la
tersidn en los masculos de las panto
mantanga la accidn._. y después.. telijese.., deje
caer los talares ol suelo,., fijese #n ¢l slivo... lo
cdmodo que se siente... 1a sensacion placentera de
cosgullleo y calar en las pantorrlilas.. i3 agradable
sensacion de relajar los pies,. deje que esas
sensavianes sigan produciéndose hasta que sus
pies y sus pantorrillas estén completamente
redajacos... y entonces... reldjelos un poquito

t=nga les talones apoyades en el

sto gel pie como si fuers @

¢ ¢l sueio para llevar un fitmo con los pies
mantenga los pies en el gire mientras v
saciones de tension gque v producen
gue rodean o espinilla., ¥,

er el pie... Tijese en ¢l alivio que
gente on la zona de 18 espinilia... sienta cdmo

# w2 la tension,.. escurriendose por 105 piks y los

s pies. y deje gue sigs cseurriéndose
mas F0M... gty
Eston do= ejercicios se repiten disminuyendo §
Elcvar los dedos _ s
En este ejercicio, la parte frontal del pie s levanta El sigrsies ercicio puede realizarse tumbado 4
del suelo (Gp, 6.6), sentado bﬁ 6.7, Fexiar de los dedos, Faura 6.8 Juritar los omuplatas.
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ENCOGER LOS HOMBROS (fig. 6.9)

egion del cuelio, Eleve los hambirns
10 Si guistera tocar con ellos ks
3. slenta |3 tensidn en la parte

inferiar del cuello,,, registre |a sensacidn,,, v.
caje caer los hom
0. que CAigan mas y mas a medida que |3
va desvancodncose.., Slenta los hombiros
complctamente reizjados

0%, deje que sigan

El ejercicio se repite una vez empleando menos
tension.

CABEZA HACIA ATRAS

manteniendo 13 basbilia hacla dentro
presiore la cabeza contrs fa superficis de s
{1 suelo o 2l respaldo de [5 silta).., presionc hacia
. de manera que se ¢ forme wpapadax,.. No

”Ll_:EV a sentir molestias.. ahora. 8
I35 sensaciones que experimenta en los mdsoul
vou.. #0 |a tensidn en 'a parte postenor del

cabeza:

cuella... y— retdijese . deie de contraer ios

milsoul sienta chmo e refaj la 2

en la
2003,

ek ¢

Se repite una vez con menos bension

Figura 6.9, Encoger los hombens

PARTE SUPERIOR DE LA CARA

Arguear Yas cejas (fig. 6.10)

Figura 6,10, Arguear L oefas

Fruncir ¢l cefio (fig. 6.11)

Fasamns @ |3 cara, a loy muchos muscules que
ial: arguee [ag
creando amugas
ahora... sienta la

en ¢l mUscuio que se extiende por &

Y- reldjese... deje que la tensién fluya
hacia fucra... Slenta cdmo las arrugas se suay

ntrolan nue
sdbalas bien ar
es en i3 frente.,

continue hasta que no quede tension en la
frente... y siga todavia un poco més.

Se repite una vez con menos tension.

Concéntrese en ¢l cefio,., junte las cejas,
frunciendo la piel gue hay entre clias... shors
mante ¢l cefto fruncido durante unes
momentos !

fijindose en Iz sensacion que
experimenta a causa (e o accion... y tespues.
relajese... libere L tensid Senia cdmo las o
S, A, aanior. e B syl endee
y w hace cida vez mas ancho,.. figess
#5 sersaciones agradahles que acompaian &
ded... continde hasta que toda |a tension s
desvanezcd...

Este epercicio se repite una vez con mencs

Rgura €.11. Fruncir el coda

Ahor;

vamos a los ojos. Primero, mire hacis el
centra y hacia arriba y fijese en & sensacicn gue
experiments al realizar esa accion... ahora.,
dedigue un momentc 3 regist
y despues... relajese... Deje que los musculos se
afiojen... preste atencidn a lo que siente cuando
se aflojan.. slenta chmo se estira la plel..,

3 SensaAcion,.

Este ejercicio se reallza uni vez mas con menos
Emsson. Para el sigiente ejercicio, el alumno debe
Werrar los ojps. Bl formate es ligeramente distinto
"uz.\tc yue, al haber tantos movimientos de ojos, la
Elalacion se pospone hasta el final,

Ahoea, sin mover Lo cabeza, mire hacia arrida oon
los ofos cerrados... ahora.., mantenga la mirada
alta durante unos momentos... fijese en Is tension
gue experimentan los maseud
colocar 15 0jos en una posicion central... y mire
hacia ahajo, coma . ahora...
IT‘.'I'.I'Y\IJ.I 53 posicion unas momentaos Y vueiva
8l centro... mire a la derecha. ahora... mantenga
la posicidn y la tensiGn estable.. y vuelva al
centro... y ahora a |3 izgulerda.., ahora.., mantenga
la posicidn,.. yuelva con Ios ojos al centra,. ¥..
mientras descansan en uns posicion central, preste
atencian 3 o gue siente_. compare ests sensacién
con cdmo se sleaten cuando estin activos.. deje
que s¢ relajen.. siga relajdndolos durante un
minuto entero.,,

Voo Vuelva 3

i quisiera ver las pies

ma. fjire 105 ojos descridien
. fijese en |

0.3 i3 derecha,.. ahors

de ten - haga una pausa... g

izquierd
experimenta.. y.. reidjese.. deje que se relajen por
compieto.. deje que sigan relajéndose hasta que
desaparecido tocda 1a rensidn..,

Se puede repetir una vez con menos tension. Otro
cjercicio posible consiste en concentrarse en puntos
situados a diferentes distancias con os ojos cerrados:
primero en un objeto lejano v Ill‘Gr'lll;E‘é «N UNe COINCaR
no {adaptado de Madders, 1981),

Can los gjos today

cerrados, imagine que esta
mirande un objeto que esta iejos. en el harizonte,
Na puede verlo con claridad pero estd intentando
sveriguar o que es.. ahora.. fljese en lo que
slente cuando se esfuerza por identificaria...

ibere 13 tensidn, naga que su vista se
concentre en un papel qus tiene muy cenca
shora,., preste atencion a las sensaciones que
oxperimenta cuando se esfuerza por leer las
palabras escritas =n of papel.. ¥ relajese.. dejs que
sus$ gjos s¢ acomoden en una distancia media...
Slentta ¢l alivio 8l lidersr |a tension de fes
musculos que controlan el enfogue.. disfrute la
sensaciin placentera que se proguce al liberar es3
tensidn.,

Después de un pequeno descanso, se repite la ac-
cidn con menos bensidn.

PARTE INFERIOR DE LA CARA

Mandibula

Junte las muelas... con Tirmea pero sin ypee
ahera, fijese on ls sensaciin que se produc
z mandivila, como si hubiera estaco mast
carne dura.,, mantenga | pasicidn,,, y... reldjese
suclte los misculas de s mandibula_.. sienta
cbmo se va desvaneciendo la tensin.... y sigue
desaparecienda... y todavia mds...

[l ejercicio se repite reduciendo la tensidn,

Labios

Presione los lablos firmemente como s! estuviera
rechazando una medicing desagradable... shora,
mantencs los labios apretacos., y después..,
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reldjese... suelte los muscuios... 3 medids gue se
velajan, peoste atencidn a las sensacioncs, como
¢l calor y ef flujo de la sangre que vuelve o los
labics... sntanice con |a sensacitn de reiajacion.

El ejercicio se repite reduciendo 1a tension.

Lengua -

Por (tlimao, la lengua: presione 18 iengua contra ef
paladar y mAnténgats ahl... ehoea.. sionta la tensidn
en k8 engua,., v... refdjela fijese on cdma Lt siente
cuando i3 refaja... y presione ol interior e k
mejifla derecha... ahora.,, mantenga 1o posicidn...

y relijela . presione o interior de & me|iila
izqulerda... shora... mantenga . y relaje— tire de

Ia lengua hacia 12 gargants (no demasiada fuerte)..
ahora... mantenga... y relag. , y ahora deje que la
lengua s acomade en el centro de e boca, rozande
12 parte de atris de las paletas... sients cdmo se
libera '3 tensidn._. deje que siga reajandose. -
disfrute In sensacion placentera de la relajacion..
deje que e5¢ sentimiento se expanda por su boca y
por su cara, haciendo que su rostro se sienta aifido,
luminase y relzjado.., y deje que L2 wensacidn se
expanda hacla ¢ cuelle y los hembres.., los brazas..
13 espalda... ¢l sbdemen_. y las piernas, de forma
que todo Su CLETPO CXPerimente una sensacian de
relgjacidn total... continde refajindnse durante
VANOS minytos..

FINALIZACION _—

Ahora vamos @ terminar 1a sesidn,., poco 3 paco,
tendri que volver & la actividad normad, pere
primera contaré hasta tres para ayudarle @
adaptarse al cambio... cuando liegue al tres,

abra Ios ojos, siéntase descansado y despierto,
preparado para scgulr con sy actividad cotidiana...
uno... dos... tres . antes de levantarse, estire
suavemente |ns piernos y los brazos

RIESGOS DE LOS METODOS MUSCULARES

Al panecer, la relajacion progresiva es apropiada
en todas las drcunstancias en que s¢ ecomiende re-
poso (McGuigan, 1984). No es probable que ¢f méto-
do tenga efectos negativos v Jacobson no mencinno
nng U,

Hones:

1. B! entrenamiento de fa relajacion nunea debe con-

2 El entrenamiento de la relajacion no se recomiens

A Purante el transcurso del entreamiento de fa ro

4. Los ejercicios basados en la tension masscular

5.Durante el embarazo y el parlo no =e reali

Sin embargo, deberian considerarse AlguNas cues:

siderarse un sustituto del tramamiento midico,
slempre que se padezca algin trastorno o se sos
pache que se puede padecer, se debe acudir al mé-
dico.

da generalments a las personas que sufren aluci-
naciones, delirios u otros sintomas psiciticos, va
que los gjercicios pueden llevar a sentirse «fuera
del coerpos. Tradiclonalmente s sostiene que las
visualizaciones nunca son apropladas en estos ca-
08, pero se han registrado beneficios con un me-
todo de tensidn-distensiin y ejercicio fisico du-
rante fases no activas de enfermedades paicdticas
{Bloom y Gonzales, 1951). Keable (1997} ha hecho
hincapié en ¢l valor de este hallazgo para los indi:
viduos que experimentan estrés ademads de sufnr
una psicosis. En cualquier caso, seria necesario
comentar]o primero con el psiquiata o psicologo.

lajacion pueden ocurrir variaciones en la tension
arterial: puede aumentar cuando sc tensan Jos
miembros v puede discender durante la relajas
ciom profunda, Lo primero s puede contrarresiar
haciende un descanso entre las fases de tension, ¥
Jo segundo pidiendo a los participantes, una ves
que haya terminado la sesain, que flexionen y s
tiren Jos miembros varias veoes antes de retomar
la actividad cotidfana, La bajada de la tension as-
terial fruto de la relajacién profunda no e mas:
que la normal para los estados de reposo. No obs
tante, es importante dar tiempo al individuo para
que se ajuste o la vida activa despues de una se-
sidn de relajacidn. Pasar de repente de estar tum-
bado y relajado a estar de pie y activo puede pros
vocar desmayos. Para Jas personas que ya ten
la presion sanguinea alta, es preferible un m
de s6lo distensian (cap. 7) a une que incluva
siém muscular,

den provocar arritmia cardiaca en los enfermos
corazon (McArdle ef al., 1986} v, por tanto, se ¢
deran inadecuados para los pacientes que
de sutrir un infarto de miocardio, Se recomienda
las persomas con problemas de corazin que
rran a un método de relajackon alternativo.

ejercicios de tensién-distension dada la
dad de que interfieran con las contracciones
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Anexo 4. Guion de relajacion segun el Método de Mitchell.

(Fuente: Técnicas de relajacion: Guia practica para el profesional de la salud.¥)

DESARROLLO DEL PROGRAMA

A continuackon s desarrolla el prog
to, cada elemento por separado y con las instruccio-
nes entre comillas

1T l'l|l|¥l\ll"

on suavidad, pero sige hasta fue v,
bajarios mds. Slenta codmo ol esp
ejas se hoce més 4

Faura 10.7. «Fxtender los dedos de ks mancss

hombros y
de tirare, Fjese en 1o que siente &n esta nu
pos
para reglstrar las

ue NeCCsite

gn. Témese 1odo o tiempo

ensACIONEs que ‘cxp:f menta. Figura 10.5, «Codos F3cla fueras sentados € incinardos hacia

gelante.

2. Codos (figs. 10.4, 10.5 y 10.6)

aSepare 105 codos del cuerpoa, P 5

boca armba

icipantes que estén tumba

pé
sentadas en una silla con respaldo alto: deslive
los codas hacla los lzdos, alejanda los brazos del

cuerop, hasts sicanzar un punto ¢o [figs.

Fgura 10.8. Los dedos recuperan su pesicitn

10.4 ¢ 10.6]. Para los particpantes que estén
e inclinades haela delante; deslice los

sentade

8. Caderas (fig. 10.9)

codes ale 0
moverses, Comprusbe que los brazos st

serficle de apoyo v fij
de es¢ espacio entre los
enta esta posicidn

cr
52 en o

vGire 1as cacerss hacia fueras, SI esté tumbade
este sgnifica dejar caer los musios hacia fucra
(fig. 10.9). Si estd sentade, signifiea dejar que las
rodillas se stran hacis fos Iados. «Parew, quiers

ir que deje que sus pernas se scomoeden,

3
e

que siente al Gispor
hrazos y ¢l CUtrpe, 3

Flgura 10.6. «Codos hecia fuerss sentado.

fijandose #n |35 sensaciones gue experimenta

£ £33 pOsicion.

:iMam“ [ﬁgs' 10.7 Y 10'8,) Figura 10.10. «Extencer s pess en decubito suping,

«Extienda los dedos de 135 manoss. Fxtenca y E. Rodillas

separe los dedos de as manas mientras mantiene | -
Ia parte inferlor de ambas manos en contacto con sMueva las rodlllas hasta que estén comodase,

¢l suelo, la mesu o | uzs Ue i silla, Mientrss Esto significa, senciliamente, que debe 3justar

as ded 10.7) sientz como las l2 posicidn de las rodillas hasta sentirse lo mas
palmas nsan, wPares, Al parar, los dedos se dmoda posible. sPares y registre 233 sensacion

recogen naturalmente y caen sobre la superficie de comodidad.
de apovo, donde permancoen spoyacos. La mano

queda ligeramente 3olerta v los dedos
suavemente |3 superficie (fig. 10.8). H
lo que siente en las mancs, on | texturs de F]

b. Pies y tobillos (figs. 10.10 y 10.11)

sExtienda los plesa, Si esta tumbada, apunte los

dedos haca shajo, con cuidado de no provocarse

un calambre, Si esta sentado con 408 pies apoyados
Debe dedicarse mucho tiempo a las manos ya que en el suelo, eleve los talones sin despegar los

ol direa sensorial que les cormssponde en el cercbro o= dedos, Asi, estd trabajando Jos musculos de las

dﬁ]\m[\!ﬂ'uuudameme grande. pantorrilias y relsjando los de [as espinilias,

A EXOMINGr L5as sensacKnes.
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Al parar, los misculos de (35 pantorriilas Lambivn
dejaran ée trabajar. (Si esta sentado, los talones
habrin calde 3! sucle.) Teme nots de 1o que siente
en los pies y los: tobillos. Dedigue unas minutas a
Uisfrutar de Iz senssgidn de comodicad que
embargs sus plemnas

7. Respiracion

En este elemento no se dan drdenes pargue cada
persena tene su propia frecuencia respirataria,
Primero deseriirt |3 accidn y después cads una
1a llevard 8 cabo a su prapio ritma,

Me gustaria gue peassra eén el tridnguio que hay
entre el extrema inferior de las contillas y 13
eintura. A irspirar sentird olme esa zona s elevs
ligeramente al tiempn que fas costillas se
cxparden hacia fas lados, Al espirar, la zona bajs
y |35 costillss recuperan su posicion,

La respiracidn tiene que ser lenta y cdmoda, no
deve conllevar ningln esfuerra ni debe intentar
slterar su ritmo.

8. Torso

ePresione su cucrpo contra la superficie de apoyos.

Presione contra ¢l apoyo que ssti detrds o debsjo
the usted, sPares, Sientz su cuerpe desplomado
sobre el suelo, la mesa o 13 silla, Sienta su prapio
pesd y tome conciencia de odmo (o sostiene la
superficie de apoyo, Fijese en los puntos donde &l
cuerpo o5td en cortacto con la superficie de
apoya,

9. Cabeza

«Presione lo cabeza contra ¢ 3poyos (para las
personss tumbadas serdl el suclo, para los gue
estén sentados sexd el respaldo de 1a silla). «Paree.
Al dejar de presianar, pote cdmo ¢ apoyo sastiene
¢l peso de su cabeza, Sients su cabeza bien
apoyads y sujeta

10, Mandiuta

a0cje caer s mandibulae, Deje que se separen lon
dientes y que la mandibula cuelgue, xPares, Sienta
I3 nueva posiclén. Sierta también ¢l contacto
entre los lablos, que se tocan ligeramente.

Oedigue nigo mas de tiempe & este =lemento,
puesto que los fabios, & Igual que las yermas de Ios
decos, estdn repletas de terminacionss nerviosas,

11. Lengua r

wPresione |a lengue hacia 2bajo dentro de [2 bocas
Sepirela del patador, «Pares, Sients cémo la lengua
yace suelta entre los dientes. Fijese también en
como se afloja la garmpgnta.

12. Ojos

«Cierre o5 ojos= (sl todavia no estan cerrados).
Sencillamente daje Jos pdepardas y manténgalos
sudvernente cerrados. Intente gue los cjas estén
lo més inmdviles posible, Sienta la paz de |a
oscuridad.

13. Frente y cuero cabelludo

simaginese una eccidn relajante que comlenza por
envima de 135 ee)as, sube hacia 1a linea del pelo,
continia por ia parte supefior de (3 cabeza v bajo
por ia nucas. Ssboree o efecta,

Pueden repeticse los 13 elementos.

Mente
Mitehell termina con una secuencia dedicada a los|

pensamientos,

Deje que su mente s¢ concentre en igo agrarable.
Elija algo que fluya, como un peema o un pasea
par & campa, y deje qus otups sus pensamientos
mienteas s va desarraliando, Continde as unas
minutes,

Finalizacion

Cuando este preparade, me gustaria que empezara
a regresar poto A poco 8 la actividad normal,
Estire bien las piernas y los brazos. Sidntese
saavements, dando tiempo 3 su cucrpo pata

que s¢ adapte al estado active.

PRACTICA _ —

El metodo Mitchell de relajacion fislolégica & una
habilidad que se aprende, Cuanto mds se practique.
mayor provecho se obtendrd de ella. Sdlo por medio
de la prictica conseguira el individeo cultivar s
conciencia de la postura melajada, Io que le permitird
reproducirla a voluntad.

—p——— -
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Anexo 5. Guion de relajacion segun la Técnica de Visualizacion.

(Fuente: Técnicas de relajacion: Guia préctica para el profesional de la salud.'4)

Entrar en contacto con el bebé

Comparar el parto con el mar

El siguiente guién se basa en un pasaje de Priest y

Schott (1991).

Deje que sus pensamientos se concentren en el bebé
que crece dentro de su Utero. Imagineselo, calentito
y sequro, arrullado por los latidos de su corazdn y
mecido por sus movimientos. Su bebé puede mover
sus miembros, puede tragar y puede oir sonidos. Esta
familiarizado con su voz y con la voz de su padre, y
las reconocera después de nacer. Piense en su bebé
creciendo dentro de usted, preparandose para nacer,
mientras usted espera para recibirlo...

Lentamente, cuando esté preparada, vuelva a
poner su atencion en la habitacion, pero no tenga

prisa por levantarse.

Imagine un bonito dia en el mar... el cielo es azul,
el aire estd en calma y el agua esta tranquila. A
medida que avanza el dia, la superficie del agua
comienza a mostrar algunas ondas. Esas ondas
pueden ser tan pequefas que al principio apenas
las note. Gradualmente, esas minusculas ondas se
convierten en pequefias olas; olas que usted siente
que puede dominar facilmente. Después de un
rato, las olas podrian hacerse més altas, y a
medida que suben y suben, es posible que también
se sucedan mas deprisa. Aun asi, se dard cuenta de
que usted sigue domindndolas. Cada vez son mas
altas y més seguidas... las olas parecen a punto de
arrollarla, pero cuando retroceden, usted se da
cuenta de que la estan llevando cada vez més
cerca de la orilla... mas cerca de |a orilla, donde

nacera su bebé.

Anexo 6. Guion de relajacion segun el Entrenamiento Autégeno de Schultz.

(Fuente: Técnicas de relajacion: Guia préctica para el profesional de la salud.'¥)

PROCEDIMIENTO
CHARLA INTRODUCTORIA
A LOS PARTICIPANTES

Una breve descripcidn sirve para prep a koo

en persando en b pesadez de su brazo &

Siento of brazo derecho pesade.
Siento ¢f braze derecho pesade.

H instructor pide a los participantes que conting-

Piense que su pierna derecha pesa como =i fuers
0.

participentes, que deben estar sentados:

Estd pr que ef sutdgeno
ha ayudade » algunas personas 2 supenar loy
sentimi de ansiedud, M este métado
S¢ ored un estado de Calma oxbiems que Jyuda &
3¢ personas 3 entrar en sintonis con las partes
mas profundas de su mente, L3 mente s» vaeive
mis receptiva de lo normal, Las individuos <=
pueden sugerir cambios que creen que mcjoraTAn
Su vida,

B métode consiste en uns serde de frases cortas
que describen sansaciones de pesades y calor en
los miembros. Las leeré en vor aits y a medida que
lo hago me gustaria que usted concentrars s
atencién en cada wna de clles, repitiendo la frase
tres veces en vox muy baja.

Una caracteristics impartants de extc método o
que usted debe sentine pasivo y despreccupado;
evite forzer ninguee respuesta. Deje que las
sensaciones de pesadez y calor serjan por o solas,
e lugar de esforzarse por experimentarias. SIle
invaden otrus persamicntos. simplements vusha 3
concentrar su atencidn en @ frase: concentrarse en
eila le ayudard 3 que es0s pensamientos s vy
Ahora, scombdess en una poticién reisjeds

{ do o e ] para los e - Clerre
fos ojos... imaginese que estd en un sitic que e
hace sentir refajado... tal vex un prado ciiide

y soleado. .

LOS EJERCICIOS N

Al principio de cada leccidn, ef Instructor lleva &
cabo un procedimiento de tepaso de las partes del

buociin 2

b _vmmdpndomlnhbupn&d!.uﬁ

minuios, & instructor leva a cabo o procedimiento
de anulacidn:

Cusndo cst preparade, lentamente, voche 2 sor
comcicnts dc I habitacidn. Abrs les ojon. Deje
que recorran of Interior de la habitacidn. Abra y
desre ios pufios. Digase & s mixmo que 3hors
513 despierto y 52 fiente cOMO DeevD.

una sesitn de debate y puesta en comdn con todes
los participantes sentados (cap. 2. pdg. 17).

Mz siento o= paz.
Siento o brmro isguierds pesado.
Sicnto o Sraro imguicrdo pesada.
Mz siento es par.
Siento o brars lrquierde pesado,
Sienta & Drazo iIquIerdo pesado.

Plarse que su brazo pesa como si fuera de plomo.

Leccién 3

Me siento en paz.
Siento |a piema izquierda pesada.
Siento 8 plerna lzquierds pessds.
Me siento on paz.
Siento Is pierna izquicrda pesada.
Siento ln pierna izquicrda pesada.

6

Me siento en paz.
Siento las dos plernes pesadas,
Siento las dos plernas pesadss.
Me siento en paz.
Siento es dos plermas pesadas,
Siento lss dos piermas pesadss.

Sienta que sus plernas se hunden en el suelo,

ion 7

Me siento en paz.
Siento los brazos y las plemas pesados.
Siento los brazos y las plemas pesados.
Me siento en paz.
Siento los brazos y las piemas pesados.
Siento los brazos y las piemas pesados.

Me siente on pe2.
Siento les dus drazes pesados.
Siento los dos Srages pesados.
Me siento e paz
Siento los dos brasos pessdos.
Sierts los des braces pessdon.

VEase 2 5§ mismo tumbado en un prade, con los

cuerpo para que los participantes se relajen (cap. 7,  brazos & P sobre la abund
pig. 64). hberba.
Leceién 1 Leccion 4
Comicnce con el brazo d& Me sienio on paz.
Swento ls pierne dorecha pesada.
Me sents en psz. Siento la plema derecha pesada.

Siento el brazo derecho pesade.
Siento ef brazo derecho prsado.
Me slento en paz.

Me siento en paz.
Seents lp plersa devecha pesada.
Sientn (3 plerra derecha pesaca.

Contingde snd.

quse yace en un prado soleado.

8-14

en |a sensackén de pesa-
Z que oxperimenta en os brazos y las piemas, ima-

alas )

1-7, pero se

de pesadez por la de calor. El efecto

Y
»

Me siento on paz.

Mi corazon fate de forma regular y calmada.

Leccidn 16
Me slento en pez.
Skento los brazos y las plemas pesados y calientes,
M corazdn late de forma regular y calmada.
M respiracion es calmada.
M respirscion es calmoada,
Me siento en pez.
Mi respiracidn es calmeda.
Mi respiracién es calmada.

Leecion 17

Las frases que se refieren al abdomen se omiten
sy oo i eaalonlar s da Mfiamacki sbdaciel

Me slento en paz.

Siento los brazos y las piernas pesacios y calientes.
i corazdn late de forma regular y calmada.

Mi respirscidn es calmada.

Slento calor en el abdomen,

Siento calor en el abdomen.

Me siento en paz.

Slento calor en el sbdomen,

Siento calor en ¢l abdomen,

Leccidn 18

Me siento en paz.

Siento los brazos y fas piernas pesados y calientes,
Mi corazbn late de forma regular y calmada.

Mii respirncidn es calmada.

Siento calor en el abdomen,

Slento Ia freate fresca.

Siento la frente fresca.

Me siento en paz.

Siento I frente fresca.

Siento la frente fresca.

Pueden crearsse imdgenes de corrientes de aire
fresco para reforzar la sensacion de frescor en la fren-
te (Samuels y Samuels, 1975).

PRACTICA EN CASA

Siento los brazos y las piemss pesadas v
Mi corazon late de forma regular y ealmeda.
Mi corazén late de forma regular y calmada.
Me siento en paz.

Mi corazdn late de forma regular y calmada.

A los participantes se les entregan unas notas para
que puedan practicar en casa. La préctica en casa es
esencial y refuerza la habilidad de responder con
buena disposicidn a las frases. Con el tiempo, una so-
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Anexo 7. Modificaciones fisicas durante el embarazo

-z

(Fuente: Elaboracion propia)
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