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RESUMEN

Objetivo. La estimulacion intrauterina es una actividad que enriquece al nifio en su desarrollo
fisico y mental, favoreciendo al mismo tiempo la comunicacion entre el nifio y sus padres desde
el embarazo. Las matronas imparten charlas durante la gestacion en los Centros de Salud de
la ciudad de Albacete, pero este tema no se divulga. Como objetivo general, cuatro matronas
residentes nos propusimos conocer la importancia dada a la estimulacion intrauterina dentro de
las charlas de Educacion Maternal de todas las mujeres gestantes que acuden a todas ellas en
tres Zonas de Salud urbanas de Albacete.

Disefio. El tipo de estudio es cuasiexperimental, sin grupo control y sin seleccion aleatoria de
los sujetos.

Emplazamiento y mediciones principales. La muestra fue de 57 mujeres en su tercer trimes-
tre de embarazo, momento en que se imparten las charlas, y el periodo de estudio fue de seis
meses. Afladimos el tema de la estimulacion intrauterina a los contenidos de las charlas y por
medio de una encuesta anénima medimos la importancia concedida por las asistentes a todas
las charlas en general, determinando de esta forma la conveniencia o no de incorporar el tema
de estudio.

Resultados. Como resultado principal comprobamos que la charla de estimulacion intrauterina
resulta interesante y Util para las gestantes, siendo también uno de los aspectos mas descono-
cidos.

Conclusiones. Deberia darse informacion de la estimulacién en el embarazo a todas las ges-
tantes dentro del programa de Educacion Maternal, desplazando las charlas menos importantes
para ellas a otras secciones, como Planificacion Familiar o Atencion en el Puerperio.
Palabras clave. Estimulacion en el embarazo, educacion, desarrollo, matrona.

ABSTRACT

Importance of prenatal stimulation in Primary Care talks

Objective. Prenatal stimulation is an activity that promotes the baby’s physical and mental deve-
lopment, and at the same time enhances communication between the child and his/her parents
from pregnancy. Midwives give talks on this subject to pregnant women at Health Centers in Al-
bacete, Spain, however these talks are not widely publicised. We are four resident midwives and
our general aim is to determine the importance of includingprenatal stimulation in the Maternal
Education Programme for the pregnant women who participate in the programme in the urban
Health Area of Albacete.

Design. The is a cuasi-experimental study, with no control group and random selection of sub-
jects.

Setting and Measurements. The sample is of 57 women who were in their third trimester of
pregnancy at the time they received the talks. The study lasted six months. We added the sub-
ject of prenatal stimulation to the talks and by means of an anonymous survey we measured
the importance of all talks given to the women thus determining whether the subject of prenatal
stimulation needed to be included are not.

Results. The main result was that talks on prenatal stimulation were interesting and useful for
the pregnant women and that prenatal stimulation was one of the least known subjects.
Conclusions. We conclude that information on prenatal stimulation, for all pregnant women,
within the Maternal Education programme, is important. Less important talks should be movedto
other sections, such as Family Planning or Postnatal Care.

Key Words. Pregnancy stimulation, education, development, midwife.
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INTRODUCCION

Desde hace siglos las madres han hablado con sus
hijos desde la gestacion. A las 3 semanas de emba-
razo ya se observan células nerviosas primitivas que
posteriormente seran las neuronas y daran origen a la
corteza cerebral, la parte del cerebro que con el tiempo
permitira a la persona en crecimiento moverse, pen-
sar, hablar, planear y crear’. La comprobacion de que
el nifo puede responder a ciertos estimulos y recordar
después del nacimiento los aprendizajes obtenidos
durante la gestacién confirma la importancia de la es-
timulacioén intrauterina?. Para que el desarrollo psico-
motor del nifio a lo largo de su vida evolucione favora-
blemente se requiere, por una parte, de la maduraciéon
del sistema nervioso, iniciada en la vida intrauterina,
y, por otra, de una organizacién a nivel emocional y
mental®. Los nifios estimulados logran mejor desarro-
llo organico y funcional del sistema nervioso y de sus
organos de contacto*. Las condiciones intrauterinas a
las que esta acostumbrado el nifio cambian al nacer;
dentro del vientre de su madre esta acostumbrado a
ciertos sonidos, como el de la digestion, circulacién,
corazon, voz de la madre, etc., flota y se mueve en el
liguido amnidtico, hay poca luz, aunque puede ver los
contrastes entre claridad y oscuridad, y su temperatu-
ra es constante, de unos 37°C.

El sentido del tacto aparece muy pronto en la vida
fetal. Es el primero en desarrollarse en el embridén hu-
mano: antes de la octava semana de gestacion®. El
feto flota en el liquido amniético a la vez que percibe
el latido cardiaco de su madre y experimenta una se-
rie de impactos sobre la piel a los cuales responde
continuamente. Por ello, incluso antes del nacimiento
se ajusta a un ambiente ritmicamente pulsatil. Acari-
ciar ritmicamente a un nifio no sélo le tranquiliza, sino
que al parecer promueve su bienestar y su eficiencia
metabdlica.

El oido es uno de los 6rganos de los sentidos que mas
va a captar los estimulos que vienen del medio am-
biente interior y exterior. A finales del séptimo mes de
embarazo se completa el desarrollo del nervio acus-
tico, pero desde los cuatro meses y medio el feto ya
esta captando los sonidos que vienen de su medio
ambiente exterior. Experiencias realizadas con musi-
ca clasica (especialmente Mozart) en salas de prema-
turos ha disminuido hasta en cinco dias el promedio
de hospitalizacion®.

Otra forma de comunicarse con el nifio es a través
de los movimientos que repercuten en él. La madre
siempre esta moviéndose: hasta la respiracién provo-
ca que la bolsa amniética roce con el utero, lo cual
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ensefia al feto aspectos basicos como la orientacién
y el equilibrio. Asi, en el futuro, el bebé desarrollara
ambos sentidos con mayor desenvoltura’.

Con respecto al sentido de la vista, podemos decir
que alrededor de la 72 semana de gestacion se forma
el nervio 6ptico. A pesar de que los parpados perma-
necen cerrados hasta la 262 semana, la visiéon funcio-
na incluso con los ojos cerrados. El feto también capta
emociones, debido a la circulacion de dopamina y se-
rotonina en el torrente sanguineo. Uno de los factores
asociados con el bebé que no crece y no aumenta
de peso adecuadamente dentro del utero es el estrés
excesivo en la futura madre*.

Un estudio realizado por la Dra. Manrique, sobre es-
timulacién pre y postnatal, concluye que las madres
que estimularon a sus fetos manifestaron conductas
mas adecuadas durante las contracciones y el parto,
asi como mayor autoestima y seguridad para afrontar
este momento. Por otra parte, los bebés estimulados
mostraron una mayor capacidad de seguimientos vi-
sual y auditivo a estimulos animados e inanimados,
mejor control cefalico, movimientos y tono muscular
y una mas eficiente utilizacion de estrategias fisiolo-
gicas, posturales y de estado para mantener el equi-
librio emocional al segundo dia de nacimiento®. Las
leyes de la estimulacion demuestran que el éxito de su
aplicacién depende de la frecuencia (repeticion del es-
timulo), intensidad (estimulo grande, claro, repetido) y
duracion® (tiempo de aplicacion).

Entre las clases impartidas en Atencién Primaria por
las matronas de la ciudad de Albacete, lugar donde
realizamos el estudio, dentro del programa de Edu-
cacion Maternal, tuvimos la oportunidad de introducir
una charla de estimulacién en el embarazo, compro-
bando si era importante para las gestantes. Por tanto,
el objetivo fue conocer la importancia dada a la esti-
mulacién intrauterina dentro de la Educacion Maternal
por un grupo de embarazadas del Area de Salud de
Albacete. Por otra parte, la intervencién contribuy6 a
capacitar a las gestantes para realizar la estimulacién
intrauterina en el ultimo trimestre de embarazo.

MATERIAL Y METODO

Se trata de un estudio cuasiexperimental, sin grupo
control y sin seleccién aleatoria de los sujetos, lleva-
do a cabo por cuatro enfermeras internas residentes
especialistas en Enfermeria Obstétrico-Ginecologica
(matrona).

Las charlas se realizaron en una sala con iluminacion
y ventilacién adecuadas, dotada de medios audiovi-
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suales y otros materiales necesarios. El numero medio
de mujeres que acuden a las sesiones de la matrona
en los Centros de Salud de Albacete es de 280 al afio.
Nuestra muestra estuvo formada por 57 gestantes en
su tercer trimestre de embarazo, momento en el que
se imparte la educacion sanitaria. Todas acudieron al
total de las charlas, cumplimentando, una vez finaliza-
das las mismas, un cuestionario anénimo, incluyendo
consentimiento informado, en el que primero se eva-
lué la importancia de todas las sesiones mediante di-
ferentes items, y, al final de la encuesta, se incluyeron
preguntas para cuantificar el nivel de conocimiento de
las mujeres sobre la estimulacion en el embarazo.

El estudio fue ubicado en tres Zonas de Salud de la
ciudad de Albacete, en los centros de salud asignados
a las autoras del estudio (Zona Il, Zona lll y Zona V),

las cuales impartieron las clases de educacion Mater-
nal. El periodo de tiempo utilizado para la recogida de
la informacién fue de seis meses, de noviembre de
2005 a Abril de 2006. Se realiz6é un andlisis descripti-
vo de las variables mediante el programa estadistico
SPSS.

RESULTADOS

Las 57 gestantes acudieron a todas las sesiones de
Educacién Maternal. La edad media del grupo era de
31,77 afios. Dos tercios (66.66%) del total de las mu-
jeres eran primiparas, y un tercio multiparas (33,33%).
El numero medio de hijos por mujer era 0,4. Diez de
las diecinueve multiparas habian recibido Educaciéon
Maternal anteriormente.
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Figura 1. Opinidn sobre el interés de los diferentes contenidos de educacion matemal: anatomia y fisiologla reproductora (AF),
parto (P), lactanda materna (LM), culdados al recién naddo (CRM), puerpero (PP), anticoncepcidn (AC), estimulacitn

intrauterina (EIU) y respiraddn y relajaddan (RR).
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Figura 2. Opinidn sobre la utilidad de los diferentes contenidos de educacidn maternal: anatomia y fisiologia reproductora (AF),
parto (P), lactanda materna (LM), cuidados al recién naddo (CRN), puerperio (PP), anticoncepcién (AC), estimulacién

intrauterina (EIU) y respiracién y relajadan (RR).

17

REV CLIN MED FAM 2007; 2 (1): 15-19



Importancia de la Estimulacion Intrauterina... Castafio MA, et al.

ORIGINALES

DESCONOCIMIENTO
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Figura 1. Opinién sobre el desconodmiento de los diferentes contenidos de educaddn maternal: anatomia v fisiologia

reproductora (AF), parto (F), lactancia materna (LM), cui

dados al recién nacido (CRMN), puerperio (FP), anticoncepcidn (AC),

estimulacion intrauterina (EIU) y respiradién y relajadién (RR).
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Figura 1. Opinién sobre falsas ideas o mitos relacionados con los diferentes contenidos de educacion maternal: anatomia y

fisiologla reproductara (AF), parto (P), lactancia materna |

LM), cuidados al recién nacido (CRN), puerpera (PP), anticoncepeian

(AC), estimulacian intrauterina (EIU) y respiracion y relgjacion (RR).

La mayoria de las mujeres (91,22%) estaban casadas
o conviviendo en pareja, y solo un 8,77% de ellas eran
solteras. El 86% de las mujeres eran espafiolas y del
resto (14%), la mayoria eran de origen sudamericano.
Todas habian cursado estudios: un tercio de ellas es-
tudios primarios, el 31,57% estudios secundarios y el
35,08% restante universitarios. El 54,38% presentaba
una situacioén laboral activa.

Para el 87,71% de nuestra muestra el embarazo ac-
tual habia sido deseado. El 12,28 % restante lo habia
aceptado a pesar de no haber sido buscado.

En relacion con las charlas de Educacion Maternal,
propusimos a nuestras gestantes que ordenaran to-
das las charlas impartidas en la preparacion a la ma-
ternidad, puntuandolas del 1 al 8 (siendo el 8 el de
mas valor y el 1 el de menos) en funcién del “interés”
que sugeria la charla, de su “utilidad” durante el em-
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barazo, del “desconocimiento” y de las “falsas ideas o
mitos” que tenian antes de recibir la charla. Los temas
tratados fueron: anatomia vy fisiologia reproductora
(AF), parto (P), lactancia materna (LM), cuidados al
recién nacido (CRN), puerperio (PP), anticoncepcion
(AC), estimulacion intrauterina (EIU) y respiracion y
relajacion (RR) (figuras 1-4).

Las charlas de estimulacion intrauterina y de respira-
cién y relajacion recibieron las mayores calificaciones
con respecto al desconocimiento, por la novedad de
la primera y por la cada vez menor importancia conce-
dida a la segunda desde que se introdujo la analgesia
epidural en el parto. Pese al desconocimiento, el tema
de la estimulacion intrauterina resulto interesante y util
para las gestantes. Las mujeres de nuestra muestra
tenian conocimientos previos de estos tres temas,
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aunque algunos erréneos, y la diferencia observada
en la puntuacion otorgada al interés de dichos temas
podria deberse a la cercania de la fecha probable de
parto.

La anatomia vy fisiologia de la reproduccion y anticon-
cepcion obtuvieron una baja puntuacién (poco interés)
por parte de las embarazadas. Se observan diferen-
cias entre primiparas y multiparas en la valoracion de
las charlas del parto, lactancia materna y cuidados del
recién nacido. La charla de cuidados en el puerperio
les resulté poco importante debido a que tienen mas
presente el estado de salud de su hijo que el suyo
propio y se centran mas en el dia del parto que en lo
que viene después.

Al analizar las preguntas que trataban sobre la esti-
mulacién Intrauterina, resultdé que el 73,68% de las
mujeres de nuestra muestra habia oido hablar de ella
antes de recibir la charla, aunque sélo un 43,85% co-
nocia sus ventajas. El 61,4% de las mujeres ya la ha-
bia practicado en este embarazo y un porcentaje muy
elevado de ellas (70,17%) ya sabia que se estaba co-
municando con su bebé.

Desde que recibieron la charla el numero de muje-
res que realizé estimulaciéon intrauterina aumenté al
87,71% siendo la conversacion, la musica y las ca-
ricias las técnicas mas habituales. Un 77,1% de las
parejas participaron de esta técnica. Al 91,22% de las
mujeres les pareci6 una técnica sencilla y al 89,47%
util durante el embarazo. La mayoria de las gestantes
(94,73%) demandaron mas informacién acerca de la
estimulacién prenatal y opinaron que se deberia ense-
far la técnica a todas las embarazadas.

DISCUSION

Los resultados obtenidos han sido satisfactorios para
nuestra practica, habiendo comprobado la importan-
cia otorgada a la estimulacion intrauterina dentro de
la Educacion Maternal por parte d elas embarazadas.
La capacitaciéon de las gestantes para llevar a cabo
la estimulacion intrauterina en el ultimo trimestre de
embarazo ha sido valorada mediante la segunda par-
te del cuestionario referente a la estimulacién. En las
sesiones sobre este tema se resolvieron dudas y se
ampliaron conocimientos en este campo.

Deberia darse informacién de la estimulacién intrau-
terina a todas las gestantes dentro del programa de
Educacién Maternal. Consideramos que las charlas
de anatomia y fisiologia de la reproduccién y anticon-
cepcion se podrian incluir en el Programa de Planifi-
cacion Familiar, dentro de la consulta de la matrona,
debido a que las gestantes apenas muestran interés
por estos temas. Los cuidados en el puerperio se de-
berian incluir en la atencion postnatal en la consulta
de la matrona o en la planta de Tocologia durante el
puerperio inmediato.

Ademas, seria interesante comenzar con alguna de
las sesiones al principio del embarazo, ya que en ellas
hay informacién, como en nuestro caso, que deberia
conocerse desde el principio. La mayoria de las ges-
tantes demandaron mas informacién acerca de la esti-
mulacién prenatal y opinaron que se deberia ensefiar
la técnica a todas las embarazadas. La estimulacion
intrauterina es una técnica sencilla y util, altamente
demandada por las gestantes. Con estas recomenda-
ciones pretendemos mejorar la eficiencia y la efectivi-
dad de nuestro trabajo en Atencién Primaria.
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