BENEFICIOS DE LA BIPEDESTACION

* Desarrollar la fuerza y control del tronco y cabeza
* Mejore la memoria muscular y control del motricidad para que su hijo aprende a pararse con menos apoyo
« Desarrollar fuerza y resistencia para soportar periodos en pie mas largos.
+ Bipedestacion puede ayudar a desarrollar la capacidad para estar de pie sin apoyo y possiblemente tomar pasos con asistencia
* Mantenga el cuerpo de su hijo sano a medida que crece mejor salud digestiva

DENSIDAD OSEA

Los ninos que participan en un programa de
bipedestacion pueden ayudar a reducir la
posibilidad de fracturas 6éseas aumentando

la densidad de sus huesos. La investigacion
muestra que se necesita estar de pie al menos
60 minutos al dia para mantener una buena
densidad 6sea para la prevencion de fracturas.
Estar de pie durante multiples episodios al dia
que suman hasta 60 minutos es una forma
beneficiosa de obtener un beneficio de den-
sidad Gsea.

Damcott et al 2013

Paleg et al 2013

Alekna et al 2008

Katz et al 2006

Gudjonsdottir et al 2002

Stuberg 1992

RANGO DE MOVIMIENTO

Estar de pie puede ayudar a su hijo a mantener
su flexibilidad a medida que crece. Estar de pie
es una forma de incluir el estiramiento en la rutina
diaria de su hijo. Mantener la flexibilidad hara que
las actividades diarias como banarse, vestirse,
sentarse y levantarse de una silla de ruedas y
caminar sean mas faciles a medida que los ninos
crecen. Las investigaciones muestran que los
ninos necesitan estar de pie al menos 45 minutos
a la vez para obtener los beneficios de mejorar o
mantener su rango de movimiento muscular.
Macias et al 2015 Paleg et al 2013

Gibson 2009 TW Pin

“Estar de pie ayudd a mi hijo Easton a fortalecerse
después de la revision de la derivacion y la hemorragia
cerebral”.

Lisa Johnson - madre de Easton
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INTEGRIDAD DE
LA CADERA

Vigilancia de la cadera: Su médico puede estar mon-
itoreando el desarrollo de la cadera de su hijo. Como
parte de un programa integral de cadera, la investi-
gacion apoya estar de pie con las caderas separadas,
también conocido como abduccion de cadera. Si su
hijo se pone de pie con las caderas movidas hacia
afuera en una posicion de abduccion de la cadera,
estar de pie puede ayudar a prevenir la subluxacion

o dislocacion de la cadera. Cuando estan de pie

en abduccion, los ninos también pueden mantener
una mejor flexibilidad de la cadera; haciendo que las
actividades diarias como vestirse y banarse sean mas
faciles para los padres. Las investigaciones muestran
que los ninos necesitan estar de pie 45 minutos al dia
con las caderas entre 15y 30 grados de abduccion
de la cadera para mantener la integridad de la cadera.
Macias et al 2015 Martinsson 2011 Hagglund G et a
2005, 2014




PROGRAMA DE
BIPEDESTACION

Su fisioterapeuta ha recomendado que su hijo
comience un programa de bipedestacion, pero se
pregunte por qué su hijo necesita iniciar un programa
de bipedestacion y como ayudara a su desarrollo. Si
tengas inquitud de usar un bipedestador, este folleto
respondera algunas de sus preguntas y lo ayudara a

29

explicar a los miembros de su familia el “por qué” del

bipedestacion .

Hemos estado usando un bipedestador con
RJ desde que tenia un afio. Estar de pie lo ha
ayudado con el desarrollo de su cadera, forta-
leciendo todo su cuerpo y manteniendo en su

movimiento gastrointestinal.
(ilo que hace felices a todos!)
Jess y Mike, padres de RJ
(hidrocefalia, PC)
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