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ARTICULO ORIGINAL

¢POR QUE MUY POCAS MUJERES EMBARAZADAS HACEN EJERCICIO

FiSICO SI ES TAN BENEFICIOSO?

Dra. Luz Maria Gallo-Galan.", Dr. Miguel Angel Gallo - Vallejo.2

RESUMEN

La actividad fisica durante el embarazo promueve la
salud materna, fetal y neonatal. Los beneficios para la
salud de la actividad fisica prenatal incluyen un riesgo
reducido de aumento de peso gestacional excesivo,
diabetes gestacional, preeclampsia, hipertension
gestacional, complicaciones del parto, cesarea, parto
instrumental, parto prematuro, complicaciones del recién
nacido, incontinencia urinaria, depresién posparto y dolor
lumbopélvico.

A pesar de la evidencia bien documentada de estos
beneficios, pocas mujeres embarazadas logran realizar
una actividad fisica/ejercicio adecuados o con regularidad
durante el embarazo, oscilando entre el 14,6% vy el 47,1
% el grado de cumplimiento de actividad fisica durante el
embarazo recomendado por las guias en los diferentes
estudios.

¢, Cuales son los verdaderos motivos que les impiden
alcanzar las pautas recomendadas, a pesar de los
grandes beneficios que reporta la actividad fisica /
ejercicio para la salud materna, fetal y neonatal? ;Cuales
son esas barreras? ¢ Estan fallando los profesionales de
la salud? 4Les dedican poco tiempo al asesoramiento
sobre ejercicio fisico en las consultas de control del
embarazo? s No las motivan suficientemente?  Es que las
embarazadas no se sienten seguras al realizar actividad
fisica / ejercicio y temen que pueda ser perjudicial para el
feto y para ellas mismas?

El objetivo de este articulo es revisar las barreras a
nivel intrapersonal, interpersonal, de estilo de vida,
ambientales y psicosociales, que impiden a las mujeres
realizar actividad fisica / ejercicio durante una etapa
muy importante de su vida, el embarazo, asi como los
facilitadores.

Palabras clave: Embarazo; Actividad fisica; Ejercicio
fisico; Barreras; Facilitadores

ABSTRACT

Physical activity during pregnancy promotes maternal,
fetal, and neonatal health. Health benefits of prenatal
physical activity include reduced risk of excessive
gestational weight gain, gestational diabetes,
preeclampsia, gestational hypertension, delivery
complications, cesarean section, instrumental delivery,
preterm delivery, newborn complications, urinary
incontinence, postpartum depression and lumbopelvic
pain.

Despite well-documented evidence of these benefits,
few pregnant women manage achieve adequate or
regular physical activity/exercise during pregnancy, with
the degree of compliance of physical activity during
pregnancy recommended by the guidelines ranging from
14,6% to 47,1% in different studies.

What are the real reasons that impede them from
achieving the recommended guidelines, despite the great
benefits of physical activity / exercise for maternal, fetal
and neonatal health? What are those barriers? Are health
professionals failing? Do they spend little time advising
on physical exercise in pregnancy control visits? Do
doctors not motivate pregnant women enough? Is it that
pregnant women do not feel safe when doing physical
activity / exercise and are afraid that it could be harmful
to the fetus and to themselves?

The objective of this article is to review the intrapersonal,
interpersonal, lifestyle, environmental and psychosocial
barriers that impede women from performing physical
activity / exercise during a very important stage of their
lives, pregnancy, as well as the facilitators.

Keywords: Pregnancy; Physical activity;
exercise; Barriers; Facilitators

Physical

» 1. Servicio de Obstetricia y Ginecologia. Hospital Universitario Sanitas La Moraleja, Madrid, Espaiia.

» 2. Centro de Medicina Deportiva. Ayuntamiento de Granada. Espafia.
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INTRODUCCION

La actividad fisica durante el embarazo promueve la
salud materna, fetal y neonatal. Los beneficios para la
salud de la actividad fisica prenatal incluyen un riesgo
reducido de aumento de peso gestacional excesivo,
diabetes gestacional, preeclampsia, hipertension
gestacional, complicaciones del parto, cesarea, parto
instrumental, parto prematuro, complicaciones del recién
nacido, incontinencia urinaria, depresién posparto y dolor
lumbopélvico 2,

No se asocia con el aborto espontaneo, muerte fetal,
muerte neonatal, parto prematuro, ruptura prematura de
membranas, hipoglucemia neonatal, bajo peso al nacer,
defectos de nacimiento e induccion del parto. En general,
mas actividad fisica / ejercicio (frecuencia, duracion y/o
volumen) se asocia a mayores beneficios ™.

El ejercicio fisico también se recomienda durante el
embarazo debido a su poderosa capacidad para reducir
la incidencia y la gravedad de las complicaciones
cardiovasculares durante la gestacion ©,

Algunos autores aluden a que incluso ya es hora de
que se considere el ejercicio fisico realizado durante el
embarazo como un tratamiento ©.

Las principales guias de actividad fisica / ejercicio
durante el embarazo recomiendan que todas las mujeres
embarazadas sin contraindicaciones se mantengan
activas fisicamente durante su embarazo, debiendo
acumular al menos 150 minutos semanales de actividad
fisica de intensidad moderada, con el objetivo de
conseguir beneficios para su salud y, al mismo tiempo,
reducir la posibilidad de complicaciones durante la
gestacion. El tipo de actividades a desarrollar debe tender
a la mejora de la resistencia aerébica, la fuerza muscular
leve, el equilibrio, la coordinaciéon motriz, la flexibilidad y
el trabajo del suelo pélvico (-7,

Por otra parte, en el documento “Directrices de la OMS
sobre actividad fisica y habitos sedentarios: de un vistazo”,
publicado en 2020, el organismo de las Naciones Unidas
hace las siguientes recomendaciones sobre actividad
fisica (con graduacién de la recomendacion y calidad de
la evidencia) a todas las mujeres embarazadas y durante
el puerperio, sin contraindicaciones:

. Realizar una actividad fisica regular durante el
embarazo y el posparto.(Recomendacion fuerte,
evidencia de certeza moderada)

* Hacer como minimo 150 minutos de actividad fisica
aerobica de intensidad moderada cada semana con el fin
de obtener beneficios notables para la salud.

(Recomendacion fuerte, evidencia de certeza moderada)

* Incorporar varias actividades aerdbicas y de
fortalecimiento muscular. También puede resultar
beneficioso afiadir estiramientos moderados.

(Recomendacion fuerte, evidencia de certeza moderada)

Sefalando finalmente que hacer algo de actividad fisica
es mejor que permanecer totalmente inactiva @,

A pesar de la evidencia bien documentada de estas
recomendaciones, pocas mujeres embarazadas logran
realizar una actividad fisica / ejercicio fisico adecuados ®
o con regularidad durante el embarazo ©.

Ademas, las mujeres tienden a reducir o suspender
su participacion en la actividad fisica una vez quedan

embarazadas y durante el transcurso de su embarazo
(9-13)

En la tabla 1 se refleja el grado de cumplimiento de
actividad fisica durante el embarazo recomendado por
las guias en algunos de los estudios mas destacados,
que varia entre el 14,6% y el 47,1 %, y el porcentaje de
embarazadas que no realizd ejercicio fisico durante el
embarazo, que oscilé entre el 20 % y el 87,1 %.

Tabla 1. Grado de cumplimiento de actividad fisica
durante el embarazo recomendado por las guias en
diferentes estudios, y porcentaje de embarazadas que
no realizé ejercicio fisico durante el embarazo.

Ano Autores Resultados
[72007 | Domingues MR, | El 12.9 % de 4.471 embarazadas informé realizar algin lipo de actividad fisica
Barros AJ. " durante el embarazo. Solo el 4.3% estuvo active durante todo el embarazo.
2011 | Liuetal™ La p ia de dad fisica fue del 48,8 % (a las 18 y 32
semanas de gestacion).

2011 | Walsh et al. ™ El 21,5% de las mujeres siguid las recomendaciones sobre ejercicio fisico en el

embarazo del Colegio Americano de Obstetras y Ginecologos.

2013 | Gjestland efal. ™™ | Un estudio de cohorte en el que participaron 3482 mujeres noruegas informé que
solo el 14,6% de las mujeres embarazadas seguia las pautas recomendadas para
Ia actividad fisica durante el embarazo entre las 17 y 21 semanas de gestacion,

| 2013 | Amezcua - Priste | EI 20% de las 1175 mujeres embarazadas no realizé ninguna actividad fisica en el
et al. " tiempo libre y el 68% no cumplid con las recomendaciones de ejercicio, ni antes ni
durante el embarazo.

2013 | Carvalhaes ef al. La mayoria de las 256 gestantes eran insuficientemente activas (77,7%); el 12.5%
i eran moderadamente activas y el 9.8% vigorosamente activas.

2013 | Gaston A, Vamos 623 mujeres embarazadas

CA = La prevalencia de actividad fisica regular (15 o mas minutos en al menos 3 dias de
la semana) fue del 58.3%.

La prevalencia de cumplimiento de las pautas canadienses para la actividad fisica
durante el embarazo (30 minutos o més en al menos 4 dias de la semana) fue solo
del 23,3 %.

Entre el 32% y el 96% de 133 embarazadas no alcanzd los niveles de actividad
fisica recomendados por las guias.

2014 | Santos efal. ™"

2015 | Broberg ef al. = Al principio del embarazo, el 38% de las 7915 mujeres embarazadas que
participaron en el esludio  cumplié con la recomendacion de ejercicio de la
Autoridad Danesa de Salud y Medicamentos (mayor o igual de 3.5 horas semana),
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¢ Por qué muy pocas mujeres embarazadas hacen
ejercicio fisico si es tan beneficioso?

| 2015 | Nascimento efal. | 1279 embarazadas
s

La prevalencia de actividad fisica durante tode el embarazo fue de 20.1%,

2018 | Lindgvist ef al ™ | E147.1 % de 3858 embarazadas del norte de Suecia alcanzé &l nivel recomendado |
de actividad fisica.

| 2018 | Richardsen efal. | El 25 % de 555 embarazadas cumplio con la pauta de actividad fisica (14 % en las |
] asiaticas del sur, 16% en las del Medio Oriente y 35 % en las occidentales).

2018 | Sanchezefal. " | El 40% no realizd fisica con
hibito,

por falta de tiempo y

[2020 | Ortizetal ™ | E168,5% de las mujeres alima haber practicado ejercicio durante la gestacion.

[72022 | Cooper DB, Yang | Solo alrededor del 40% de las embarazadas hace ejercicio.
I on

La gran variabilidad en los resultados en los diferentes
estudios podria justificarse porque los habitos de ejercicio
fisico durante el embarazo estan influenciados por
multiples factores, entre los cuales se encuentran el nivel
de ingresos familiares y educativo, siendo la actividad
fisica mayor entre las mujeres con ingresos familiares
mas altos y nivel educativo universitario @118 aunque la
variabilidad de los resultados puede estar relacionada
también con la metodologia empleada para recoger la
informacion (8,

¢, Cuales son los verdaderos motivos que impiden a las
mujeres realizar ejercicio fisico durante el embarazo y
no alcanzar las pautas recomendadas a pesar de los
grandes beneficios que reporta para la salud materna,
fetal y neonatal? ;Cuales son esas barreras? ;Estan
fallando los profesionales de la salud? ¢Les dedican
poco tiempo al asesoramiento sobre ejercicio fisico en
las consultas de control del embarazo? ¢No las motivan
suficientemente? ;Es que las embarazadas no se
sienten seguras al realizar actividad fisica / ejercicio y
temen que pueda ser perjudicial para el feto y para ellas
mismas? ¢ Es necesario un equipo multidisciplinar?

El objetivo de este articulo es revisar las barreras que
impiden a las mujeres realizar ejercicio fisico durante
una etapa muy importante de su vida: el embarazo. Asi
mismo, sefialamos los posibles facilitadores.

Una de las razones mas importantes de estas bajas
tasas de cumplimiento es el hecho de que las mujeres
no se sienten seguras de como realizar la actividad fisica
/ ejercicio, sin riesgo, durante esta etapa de la vida (9.

Ademas, en las consultas de control del embarazo se
priorizan otros aspectos relacionados con la salud de las
gestantes, ya que los médicos deben abordar multiples
cuestiones, y la actividad fisica / ejercicio queda relegada
a un segundo plano, no recibiendo consejos sobre esta
un gran porcentaje de embarazadas ?® 2. Un estudio
sefalé que las mujeres que recibieron algun tipo de
asesoramiento sobre actividad fisica / ejercicio durante
el embarazo tuvieron tres veces mas probabilidades de
hacer ejercicio fisico que las que no recibieron ningun

tipo de orientacion (2, Otra gran barrera en la prescripcion
de actividad fisica / ejercicio durante el embarazo es la
falta de conocimiento por parte de algunos profesionales
de la salud sobre las recomendaciones actuales para su
practica segura durante el embarazo (239, ; Como pueden
prescribirlo si desconocen estas recomendaciones
basicas actualizadas?.

Aunque segun el estudio recientemente publicado
basado en encuestas enviadas por correo a obstetras
/ ginecdlogos de EE.UU., el 98% de los médicos
encuestados informaron que ellos (o su personal médico)
aconsejaron de una manera rutinaria a sus pacientes que
hicieran ejercicio fisico durante el embarazo. Por tanto,
la baja participacion en el ejercicio entre las futuras
madres, segun este estudio, no parece deberse a la
falta de orientacion o a las opiniones negativas de los
obstetras/ginecologos con respecto al ejercicio durante
el embarazo ¢,

En una revision realizada en la cual incluyeron 12
estudios cuantitativos y 14 estudios cualitativos, las
barreras pertenecientes al nivel intrapersonal del modelo
socioecolégico fueron las mas reportadas en los estudios
y se categorizaron en cinco temas de la siguiente manera:

- Sintomas y limitaciones relacionados con el embarazo.
- Limitaciones de tiempo.

- Percepciones de estar ya activa - Falta de motivacién.
- Preocupaciones por la seguridad de la madre y el nifio.

A nivel interpersonal, las barreras se codificaron en dos
temas descriptivos: falta de asesoramiento e informacion
y falta de apoyo social. Para resumir las barreras
ambientales, organizativas y politicas se utilizaron otros
dos temas: clima adverso y falta de recursos.

En la revisiéon efectuada por los citados autores, los
sintomas relacionados con el embarazo y las barreras
limitantes fueron los mas informados en los estudios. Las
preocupaciones por la seguridad de la madre y el nifio, la
falta de asesoramiento / informacion y la falta de apoyo
social, también fueron importantes obstaculos para la
realizacion de actividad fisica durante el embarazo ¢,

Connolly et al. ®¥ clasificaron estas barreras percibidas
por las mujeres para realizar actividad fisica durante el
embarazo en tres categorias: fisicas, ambientales o de
estilo de vida y psicosociales (tabla 2).

16 Revista AGOG Organo Oficial de la Asociacion de Ginecologia y Obstetricia de Guatemala, Volumen 5 Num.1 Enero-Marzo 2023



Dra. Luz Maria Gallo-Galan y Col.

Tabla 2. Barreras percibidas a la actividad fisica durante el embarazo 33

Fisicas

Ambiente o estilo de vida

Psicosociales

Doler de espalda / piernas

+ Néuseas

Fatiga

Tamafio corporal

Falta de tiempo

Falta de apoyo

Responsabilidad de cuidar a | » Consejos contradictorios
los nifios

Preccupacién por el bebd
Responsabilidades del

trabajo Falta de motivacion

= Imagen corporal

Falta de confianza

Falta de recursos para la
actividad

Restricciones climaticas.

A continuacion se exponen en la tabla 3, de forma
resumida, las barreras a la actividad fisica en las mujeres
durante el embarazo, descritas en diferentes estudios de

los ultimos afios.

Tabla 3. Barreras a la actividad fisica en las mujeres durante el embarazo sefialadas

en diferentes estudios.

Ano Autores

Barreras a la

fisica en duranta el

2022 Okafor UB. Goon DT. ™

- cansancio, falta de tiempo, incomodidad y la baja energla

- faita de apoyo, jento e i sobre

fisica prenatal

- efnia e ingresos

2021 Meah et al, ™

En embarazo multiple:
- sintomas fisicos (55%)

sobre los nesgas para el bien fetal (35%)

2021 Hayman ef al. ™"

B ptaocwawnss jpor la seguridad de la madre y el hijo
- la fatiga, los cambios en la forma del cuerpo y el dolor ascciado

- la falta de provision de informacion, conocimiento y apoyo social

2021 Koleilat et al ™

2021 Hsiung et al ™

2021 Aljenand et al ™'

- bareras infrapersonales:  fatige y falta de energla, dolor e
hinchazon, falta de cuidado de los niflos, restricciones médicas y
preocupaciones de seguridad, falta de conocimienta scbre la
seguridad del ejercicio y falta de tiempo.

- barreras interpersonales: preocupaciones y falta de apoyo de la
familia, consejos contradictorios de amigos y vecinos; falta de
consejos de los médicos sobre el ejercicio seguro.

- las creencias personales, |as nofmas sociales percibidas, el
apoyo de les i vy las prioridades en en el
entomo,

- 1a falta de energia, la fatiga o la somnolencia (70,2%)

- |a falta de educacion por parle de los médicos (£8,3%) y las
inclemencias del tiempo (62.0%),

2021 Grenier et al. "

- conocimiento y acceso limitades a la informacion scbre la
actividad fisica segura durante &l embarazo

- carecer de |as hablidades necesarias para poner en practica |a
actividad fisica

2021 Tinius ef al. ™"

2021 | Okafor ef al. ™7

- preocupaciones sobre el cuidado de los nifios, horarics rigidos.
miedo de daflar al feto o a si misma, acceso a instalaciones
deportivas e incomodidad con su cuerpo frente a ofras,

- escasez de matronas, respor s lab Ia falta de

disponibilidad de equipe para hacer ejercicio y la no priorizacién
de la actividad fisica prenatal.

2021 Janakiraman etal. "

- el miedo a que el gjercicio fisico pudiera ser dafiino (87.8%), la
falta de tiempa (52,7%) y |a falta de informacién (37,8%).

2021 Nagpal et al. ™"

Embarazadas obesas:

- haber experimentado el estigma del pesc antes del embarazo en
entornos de atencién médica y fitness

2020 Ruart ef al. ™"

- falta de informacion sobre los beneficios y riesgos para la salud
de la actividad fisica durante los dos trimestres de embarazo

- la inseguridad relacionada con la practica de actividad fisica
durante todo el embarazo

2020

Alaglan et al. *"

- cansancio (25,0 %), miedo (18,1 %), disgusto por el sjercicio
(16,7 %) y falta de informacién (16,7 %).

2020

Ortiz et al.™

- néuseas, vémitos, cansancio o suefio (37,7%)

- falta de tiempo (28,3%)

- preccupacién de seguridad de la practica de actividad fisica
(11,9%)

2018

Harrison et al. ™

- predomi como la fatiga, la falta de

tiempo y las molestias del embarazo,

2018

Haakstad et al. "

- los factores intrapersonales (falta de hempo en.a:gu @ interés)
fueron las barreras p con mayor fr ¥
en el iempo

2018

Flannery etal. ™"

- carecer de informacién sobre actividades seguras durante el
embarazo

- informacién limitada recibida por su matrona

- la capacidad fisica y la oportunidad fisica para realizar actividad
fisica

- experimentar delor, falta de tiempo, tener otros hijos y trabajar

2018

Sytsma etal "

- néuseas, fatiga y falta de tiempo

2018

Bauer stal.

- cansancio

2018

Jelsma etal.

— ficos dal 7o y ol
fisicas),
- el tiempe insuficiente

2016

Watson et al ="

mdmhu relacienadas con el embarazo, falta de tempo, dinero
L da con la actividad fisica

¥

2015

Lozada - Tequeanes "

- individuales (falta de tiempo y apoyo social para el cuidado de
los nifios)
- socioculturales (prejuicios de género y falta de instructores)
{falta de lugares fisicos ros y adecuad

2015

Connelly et al. ™"

T e T e TS T
frecuencia),

dos con el emb estar activa
pero no cumplir con las pautas, falta de motivacion y falta de
conocimiento de las recomendaciones.

2014

Santos et al ™"

~intr. les, no relacionad.

con la salud.

2013

Da Costa ef al, ™"

- un menor apoyo familiar para el ejercicio
- una menor autoeficacia para el ejercicio
= estado de animo depresivo

- la edad mas joven

2013

Marshall ef al. ™"

- sintomas del ividades famili y de erianza de
los hijos, falta de i6 de tiempo y
empleo, percepciones de suﬁ:nnln m:hvvded en la vida diaria,
miede a lesicnarse y falta de habito,

2011

Krans ef al. ™

- individuales, informacion, ¥ sociocult

Duncombe et al. "

. sentirse o lindi estar d iado ocupada y,
particularmente al final del embarazo, sentirse incoémoda al
realizar ejercicio fisico.

= preocupaci de idad (cantidad y/o intensidad previ
del ejercicio)

Evenson et al. ™

- intrapersonal (relacionada con la salud).
= interpersonal

- vecindaric o ambiental

Cramp AG, Bray SR ™"

- fatiga, limitaciones de tiempo y fisicas

ESCALA DE BARRERAS A LA ACTIVIDAD FiSICA
DURANTE EL EMBARAZO Amiri - Farahani et al. ©2),

tras realizar una revision de los estudios reallzados
sobre este tema, extrajeron 48 items para confeccionar
una escala de barreras a la actividad fisica durante el
embarazo (“barriers to physical activity during pregnancy
scale” / BPAPS). Después de la evaluacion de la validez
aparente y de contenido, el niumero de items lo redujeron a
38. Através de un analisis factorial exploratorio posterior,
el nimero de items bajoé alun mas, a 29. Finalmente, la
consistencia interna y la estabilidad de la escala fueron
confirmadas por un coeficiente alfa de Cronbach de
0,824 y una puntuacion de fiabilidad test-retest de 0,87.
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¢ Por qué muy pocas mujeres embarazadas hacen
ejercicio fisico si es tan beneficioso?

Se exponen a continuacion, en la tabla 4, los 29 items de
la citada escala, que ha demostrado ser un instrumento
valido y apropiado para medir las citadas barreras.

Tabla 4. Escala de barreras a la actividad fisica durante el embarazo *
1 | No puedo hacer actividad fisica debido a la somnolencia.
2 | No puedo hacer aclividad fisica debido al letargo / falta de energia.

3 | No puedo hacer actividad fisica porque no tengo habitos de actividad fisica.

4 |El ) 85 unr dec
5 | Mo puedo hacer actividad fisica debido a la sensacion de p dez del (hinchazd:
y | o pesa).

6 | No puedo hacer actividad fisica debido al tamafio y apariencia de mi abdomen.

T | No puedo hacer actividad fisica debido al dolor (como doler de espalda, delor de cadera y /
o dolor de cabeza).

8 | No puedo hacer actividad fisica debido a |a falta de aire

9 | Me preocupan las posibles complicaciones del embarazo, como los abortos espontanecs y
&l parto premature,

10 | No puedo hacer actividad fisica debide a problemas gastreintestinales del embaraze (comeo
nauseas, vémitos y ardor de estomago).

11 | La actividad fisica es un trabajo demasiado duro para mi

12 | No hago actividad fisica por falta de confianza en mi capacidad fisica.

13 | Mo tengo paciencia para hacer actividad fisica

14 | No puedo hacer actividad fisica porgue no tenge un horario regular en la vida,

15 | Debido a las responsabilidades / actividades de la familia y la crianza de los hijos, no tengo
tiempo suficiente para hacer actividad fisica.

16 | En nuestra

no es | que las muj embarazadas realicen actividad fisica,

117 [ No hago actividad fisica perque no tengo acceso a infermacion completa sobre la actividad
fisica durante el embarazo.

18 | Mis amigos y familiares me prohiben realizar actividad fisica durante el embarazo.

19 | El médico f matrona no brinda consejos sobre los beneficios de la actividad fisica durante el
embarazo.

20 | El médico / matrona no brinda consejos sobre como realizar actividad fisica de manera
sequra durante el embarazo

21 | La contaminacidn del aire me impide realizar actividad fisica al aire libre

22 | No hago actividad fisica porque no tengo acceso a un vehiculo adecuado para el transporte.

23 | Me resulta dificil realizar actividad fisica en un clima desfavorable (demasiado frio / calor).

24 | No puedo pagar las actividades fisicas.

25 | No existen programas de aclividad fisica especificos di para muj er

26 | Los parques son inseguros e inadecuados para que las mujeres embarazadas realicen
actividad fisica

27 | No hago actividad fisica por falta de espacio en casa

28 | Hay una distancia demasiade grande entre mi casa y las instalaciones disefiadas para la
actividad fisica

29 | Hay muy pocos lugares donde pueda hacer actividad fisica

FACILITADORES PARA LA PRACTICA DE ACTIVIDAD
FiSICA / EJERCICIO DURANTE EL EMBARAZO Una
vez analizadas las barreras para la practica de actividad
fisica / ejercicio durante el embarazo, cabe plantearse
ahora cudles son los facilitadores para su practica.

Una revisidn sistematica identificd factores asociados
con una mayor participacién en el ejercicio durante el
embarazo, entre los cuales se encontraban una mayor
educacion y nivel de ingresos, primiparidad, raza blanca

y haber realizado actividad fisica antes del embarazo. En
esta revision la planificacion del embarazo, la atencion
prenatal en el ambito privado y el nivel socioecondmico
alto también se relacionaron positivamente con el
ejercicio ", En la misma linea que los sefialados en la
revision anteriormente citada, otros autores incluyeron,
ademas de los resefiados, recibir orientacion sobre el
ejercicio durante las visitas prenatales ' y la importancia
del apoyo de la pareja €,

El apoyo social, el acceso a los recursos, recibir
informacion sobre ejercicio durante el embarazo (64), asi
como las clases de ejercicio en grupo, el aumento del
numero de instalaciones seguras para realizar ejercicio
fisico y un precio reducido de las actividades, también
aparecen reflejados como facilitadores ©°.

CONCLUSIONES

A pesar de la evidencia bien documentada de los
grandes beneficios que reporta para la salud materna,
fetal y neonatal la practica de actividad fisica /ejercicio
para mujeres embarazadas, pocas logran realizar una
actividad fisica / ejercicio fisico adecuados o la realizan
con regularidad durante el embarazo.

Numerosas barreras de diferente indole a nivel
intrapersonal, interpersonal, ambientales, de estilo de
vida y psicosociales, impiden que realicen actividad fisica
/ ejercicio.

Los profesionales de la salud que asesoran y cuidan a
la embarazada deben proporcionarle informacién clara,
rigurosa, especificayadecuadasobre eltipoylafrecuencia
de ejercicio fisico seguro, basada en la evidencia, para
que estas tomen conciencia de la importancia que este
tiene en esta etapa de su vida, ademas de fomentar
estrategias que actien como facilitadoras en la lucha
contra estas barreras.

Asi mismo, es muy importante que las parejas de las
embarazadas las apoyen en la practica de actividad
fisica, ya que ello facilitaria la realizacién de la misma.
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