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INTRODUCCION
El embarazo es una de las etapas mas importantes y especiales en la vida de la

mujer, ya que el ser madre es un suefio esperado por muchas mujeres.

Esta etapa en la vida de la mujer trae consigo cambios tanto fisicos como

emocionales.

Estos cambios fisicos muchas veces estan acompafiados por alteraciones; como
por ejemplo en la glandula mamaria, se dan diferentes tipos de pezones: Pezon plano,
Pezo6n invertido, etc., lo cual se convierte en un motivo de preocupacion en la madre, por

que esta alteracion dificulta la lactancia materna.

Otra alteraciéon importante y frecuente en las madres son los edemas de tipo
compresivo en miembros inferiores, que sin duda es de gran molestia, por que muchas

veces provoca dolor, adormecimiento, pesadez, etc.

El tratamiento fisioterapéutico en estos casos se basa en masoterapia. En la
glandula mamaria se denomina masoterapia facilitadora por que ayuda a la formacion de
pezén para una buena lactancia materna. En los edemas se utiliza la masoterapia

evacuativa por que ayuda a drenar el acumulo de liquido en miembros inferiores.
El presente trabajo se divide en tres partes:

Primera parte: Presentacion de la patologia tratada y el tratamiento kinésico
fisico aplicado. Donde se presenta un breve resumen de la importancia de la fisioterapia,
con la aplicacion de masoterapia evacuativa para edemas en miembros inferiores y
facilitadora para la glandula mamaria en mujeres embarazadas, partiendo con el objetivo
principal de ampliar los conocimientos tedricos y practicos de la masoterapia para el

tratamiento de los edemas y la preparacion de la glandula mamaria para la lactancia.
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Segunda parte: Sustentacion tedrica. Pasa a describirse el proceso del embarazo y
los cambios hormonales que se dan en el organismo y especialmente en la glandula
mamaria y el sistema linfatico. Ademas de plantear el tratamiento a través de la

masoterapia, los beneficios, indicaciones, contraindicaciones de la misma.

Tercera parte: Protocolo kinésico fisico. Presenta la ficha kinésica fisica utilizada
en el area de ginecologia especifica para mamas y edemas, incluyendo el tratamiento

que se realizo.

Los resultados obtenidos gracias a los recursos fisioterapéuticos fueron:
» Mayor produccion de leche
» Adaptacion del pezon para la succion del neonato
» Disminucion de edemas en miembros inferiores hasta un 50%

El tratamiento fisioterapéutico completo para edemas es de 2 semanas y para la
formacion del pezon es de 72 horas aproximadamente. Pero debido a la corta
permanencia de las pacientes en el hospital Materno infantii German Urquidi el

tratamiento se realizo de 24 a 48 horas.



