


<Intervención terapéutica para mujeres con prolapso de 

órganos pélvicos=.
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" Tejido sensitivo y eréctil en la excitación sexual y el coi

" Dirige el flujo de orina.

" Evita la entrada de material extraño en el tracto urogenital.



"

"

"

"

" Resistir el peso de la parte superior del cuerpo en posición sentada y erecta.

" Transferir el peso desde el esqueleto axial al de los miembros inferiores durante la bipedestación y 

" Proporcionar una inserción para los potent



" Contener y proteger las vísceras pélvicas (porciones inferiores de las vías urinarias y los órganos 

" Proporcionar sostén a las vísceras abdominopélvicas y al útero grávido (gestant

" Proporcionar inserción para los cuerpos eréctiles de los genitales externos.

" Proporcionar inserción para los músculos y las membranas que ayudan a las funciones antes citadas, 

forman una estructura de soporte similar a una <hamaca= para los órganos de la pelvis. 









https://dolopedia.com/categoria/cavidad-pelvica
https://dolopedia.com/articulo/pelvis-mayor-y-menor
https://dolopedia.com/articulo/coccix
https://dolopedia.com/articulo/hueso-coxal
https://dolopedia.com/categoria/cavidad-pelvica


va la forma de embudo o <V= en estado de 













como <el descenso 

la vagina, como consecuencia del fallo de las estructuras de soporte y sostén=



–



<

=





de la distancia de la parte distal del prolapso a >1cm y f1cm del himen.

" Punto Aa: situado en la línea media de la pared anterior de la vagina, 3 cm proximal al meato uretral 

" Punto Ba: posición más distal de cualquier parte de la pared vaginal anterior entre punto Aa y el 

" Punto C: borde más distal del cuello del útero o de la cúpula vaginal.

" Punto D (sólo en mujeres con cuello uterino): punto más profundo del fondo de saco posterior, que 

‐
" Punto Ap: en la línea media de la pared posterior, 3 cm proximal al himen posterior. Valor de 



" Punto Bp: posición más distal entre el punt

‐
‐
‐
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Obesidad: Las mujeres con sobrepeso (índice de masa corporal (IMC) g 25 29,9) y obesidad (IMC g 





os autores definían el <prolapso sintomático= como aquella mujer 

as tasas de <POP asintomáticos= serán probablemente aún mayores.
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rina en el examen=.

●
●
●

" Debilidad de las estructuras que conforman el 

" Disfunción intrínseca del esfínter, producida por la debilidad del músculo uretral, lo que dete



" Procesos respiratorios crónicos: tos crónica, rinitis alérgica (estornudos).

" Obesidad, que supone una agresión por la sobrecarga de la masa muscular del periné y puede originar 

" Estreñimiento, cuya relación con este tipo de incontinencia tiene más que ver con la mecánica 

" Histerectomía previa, la cual se relaciona con la incontinencia de esfuerz

" Lesiones adquiridas del cuello vesical y/o uret

" Embarazo y pari

" Alteraciones de la estática vertebral adquiridas o congénitas. Se ha comprobado que la hiperlordosis 

" Fármacos tales como los beta bloqueantes y los inhibidores del enzima conversor de la angiotensina 



" 

" 















En condiciones normales detectaremos una resistencia de tipo <elástica=, mien
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK559246/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK559246/
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estas partes del cuerpo <ayuden= o se con
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https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/002241.htm
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https://rehabilitacionpremiummadrid.com/blog/tania-sanchez/como-es-el-suelo-pelvico-masculino-y-cuales-son-sus-funciones
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https://www.cigna.com/es-us/individuals-families/health-wellness/hw/fistula-stf124056
https://www.cigna.com/es-us/individuals-families/health-wellness/hw/fistula-stf124056
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https://translate.google.com/translate?hl=es&prev=_t&sl=auto&tl=es&u=http://dict.youdao.com/w/regular/




" Progresión: Intentar otras posiciones como, por ejemplo, sentada, de pie y en cuclillas. Realizar hasta 
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