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Los médicos llaman a no normalizar las dolencias cuando son persistentes

La diastasis abdominal
tras el embarazo es mas
que un problema estético

AGENCIAS
MADRID

1jefe de equipo de Cirugia
E Generaly del Aparato Di-

gestivo del Hospital Ruber
Internacional, Santos Jiménez de
los Galanes, senald que la didsta-
sis abdominal como consecuencia
del embarazo va mas alla de un
problema estético, ya que cuan-
do la separacion de los rectos ab-
dominales es importante, pueden
aparecer debilidad del core, alte-
raciones posturales, molestias ab-
dominales o dolor lumbar.

Elespecialista explict que la se-
paracion delos rectos abdomina-
les esun fenémeno fisiolégico pro-
pio del embarazo, pero advertio de
que supone un problema cuando
pasan los meses y la pared abdo-
minal no recupera adecuadamen-
te su anatomia y, sobre todo, su
funcionalidad. Segtin detalld, alo
largo de los primeros meses des-
pués del parto, la recuperacion na-
tural de los tejidos, acompanada
de fisioterapia y de un programa
adecuadode fortalecimiento dela
musculatura abdominal profun-
da, puede conseguir una mejoria
importante. En este punto, des-
taco que lo importante no es ha-
cermas ejercicio, sino el adecuado
para cada caso.

Si la diastasis es importante,
persiste pese a un tratamiento re-
habilitador correctamente realiza-
do, provoca sintomas o se acompa-
nadeunahernia, se puede valorar
lareconstruccion quirtrgicadela
pared abdominal. Asimismo, co-
mentd que la didstasis puede apa-
recerjuntoa unahernia, resultado
dela distension de la pared abdo-
minaly el aumento mantenido de
lapresion intraabdominal duran-
te el embarazo. Sisuceden ambas
de forma simultanea, el doctor ha
abogado por valorar la pared ab-
dominal “en su conjunto”.

EVITARNORMALIZAR
“Existe cierta tendencia a consi-
derar que muchas molestias que
aparecen después de tener un hijo
son una consecuencia inevitable
del embarazo o del parto”, aseve-
r6 Jiménez de los Galanes para
instar a no normalizarlas cuando
persisten en el tiempo, generan
dolorolimitanlaactividad diaria.
En este sentido, senald que uno
delos problemas digestivos rela-
cionados con la gestacion eslali-
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Una diéstasis abdominal

Desarrollodenuevasterapias

Otras de las dolencias que pue-
den verse favorecidas por el em-
barazoy el posparto son las he-
morroides y las fisuras anales,
debido al crecimiento del Gitero,
que aumenta la presion sobre el
sistema venoso pélvico, los cam-
bios hormonales yla mayor fre-
cuencia de estrefiimiento, a lo
que puede sumarse el esfuerzo
durante un parto vaginal. Jimé-
nez de los Galanes destaco que
muchashemorroides asociadas
al embarazo mejoran de forma
espontinea durante las semanas
omeses posteriores al parto. Por
ello, el tratamiento inicial suele

tiasis biliar, es decir, la presencia
de célculos en la vesicula biliar.
Segtin explicd, esta afeccion se ve
favorecida por el aumento de los
estrogenos, que se asocia a una
mayor saturacion de colesterol
en la bilis, y la disminucién de la
progesterona, que reduce la con-

ser conservador, dirigido a evi-
tar el estrefiimiento, mantener
una hidratacién adecuada, au-
mentar correctamente el con-
sumo de fibray evitar esfuerzos
defecatorios prolongados.
“Siunavezsuperado el perio-
do inicial de recuperacién con-
tindan el sangrado, el prolap-
s0, las molestias o los episodios
repetidos de trombosis, es re-
comendable realizar una valo-
racion. Hoy disponemos de dis-
tintas alternativas que permiten
adaptar el tratamiento al tipo
y grado de enfermedad hemo-
rroidal”, explicé el especialista.m

tractilidad delavesiculay ralen-
tiza su vaciamiento.

Eltratamiento de referencia es
la colecistectomia laparoscopica,
aunque precisé que puede optar-
se por procedimientos minima-
mente invasivos en situaciones
seleccionadas.m




