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Resumen.  

La parálisis cerebral es una discapacidad motora que puede afectar el desarrollo 

motor, la funcionalidad y la calidad de vida de los niños. La natación terapéutica es una 

forma de terapia acuática que utiliza la flotación y la resistencia del agua para mejorar la 

función motora en los niños con parálisis cerebral. Esta terapia puede proporcionar una 

amplia gama de beneficios físicos, psicológicos y emocionales, incluyendo la mejora de la 

fuerza muscular, la coordinación, el equilibrio, la postura, la calidad del sueño, la 

autoestima y la calidad de vida en general. 

Existen varias técnicas y programas de natación terapéutica que pueden ser 

utilizados en la rehabilitación de niños con parálisis cerebral, como la técnica Halliwick, el 

método Bobath, la Water Specific Therapy y la técnica Ai Chi. Estas técnicas se enfocan en 

diferentes aspectos de la función motora y pueden ser adaptadas a las necesidades 

individuales de cada niño. 

Con esto, los programas de natación terapéutica pueden ser implementados en 

diferentes contextos, como en fundaciones sin ánimo de lucro, hospitales y centros de 

rehabilitación infantil. Estos programas han demostrado ser efectivos en la mejora de la 

función motora y la calidad de vida de los niños con parálisis cerebral, según diversos 

estudios y casos de éxito. 

Palabras Claves: Parálisis cerebral, Natación terapéutica, Desarrollo motor, 

Beneficios físicos, Beneficios psicosociales. 
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Abstract.  

Cerebral palsy is a motor disability that can affect the motor development, 

functionality, and quality of life of children. Therapeutic swimming is a form of aquatic 

therapy that uses the flotation and resistance of water to improve motor function in children 

with cerebral palsy. This therapy can provide a wide range of physical, psychological, and 

emotional benefits, including improving muscle strength, coordination, balance, posture, 

sleep quality, self-esteem, and overall quality of life. 

There are several techniques and programs of therapeutic swimming that can be 

used in the rehabilitation of children with cerebral palsy, such as the Halliwick technique, 

the Bobath method, Water Specific Therapy, and the Ai Chi technique. These techniques 

focus on different aspects of motor function and can be adapted to the individual needs of 

each child. 

Therapeutic swimming programs can be implemented in different contexts, such as 

non-profit foundations, hospitals, and children's rehabilitation centers. These programs 

have been shown to be effective in improving motor function and quality of life in children 

with cerebral palsy, according to various studies and success stories. 

Keywords: Cerebral palsy, Aquatic therapy, Motor development, Physical benefits, 

Psychosocial benefits. 
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Introducción.  

La parálisis cerebral es una de las discapacidades más comunes en la infancia, 

afectando aproximadamente a 17 millones de personas en todo el mundo. Los niños con 

parálisis cerebral experimentan desafíos significativos en su desarrollo motor y pueden 

experimentar retrasos en la adquisición de habilidades motoras y de conducta. Si bien 

existen varias terapias y tratamientos disponibles para mejorar la función motora en niños 

con parálisis cerebral, la natación terapéutica se ha convertido en una opción cada vez más 

popular. 

La natación terapéutica se enfoca en mejorar la función motora, la postura y la 

movilidad en el agua a través de una combinación de resistencia y flotación. Esta terapia 

acuática ha demostrado ser efectiva para mejorar la coordinación, la fuerza muscular, la 

calidad de vida y la autoestima en niños con parálisis cerebral. Sin embargo, a pesar de la 

creciente popularidad de la natación terapéutica, aún existen lagunas en la comprensión de 

su impacto en el desarrollo motor y psicosocial de los niños con parálisis cerebral. 

El objetivo de este estudio es explorar el impacto de la natación terapéutica en el 

desarrollo motor y psicosocial de niños con parálisis cerebral. A través de una revisión 

sistemática de la literatura y la realización de un estudio empírico, se busca determinar si la 

natación terapéutica puede ser efectiva para mejorar la función motora y psicosocial en 

niños con parálisis cerebral. Los resultados de este estudio pueden tener implicaciones 

importantes para la práctica clínica y la investigación futura en este campo. 
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1. Planteamiento del problema. 

1.1. Descripción del Problema.  

La academia americana para la Parálisis Cerebral (2019) ha expuesto que el término 

de la parálisis cerebral como un grupo de trastornos del desarrollo del movimiento y 

postura que causan limitación de la actividad, cuyo origen está localizado en el sistema 

nervioso central en la neurona motora superior. Acorde con dicha cita, el concepto de 

Parálisis Cerebral (PC)  se refiere a diferentes diagnósticos que ocasionan disímiles 

pronósticos y tipos, en dependencia al grado de afectación y extensión de la lesión cerebral.  

En este orden de ideas, las causas de la PC son múltiples y se clasifican en tres 

grupos prenatales, perinatales y postnatales “entre los cuales un 70% y 80% de las 

ocasiones, la Parálisis Cerebral tiene su origen en los factores prenatales e incidencia global 

que se sitúa entre cada 3 de 1000 niños nacidos vivos” (García et al, 2017, p.45).  

Con esto queda claro, que casi todos los niños con Parálisis Cerebral Infantil (PCI) 

presentan dificultades en la postura y movimiento, que son atribuidos a una agresión no 

progresiva sobre un cerebro en desarrollo, en la época fetal o primero años de vida.  

Según Solís (2018) la Parálisis Cerebral Infantil como criterio topológico se divide 

en espástica, atáxica, atetóxica y mixta. En consecuencia, Quesada (2022) igualmente 

considera, que estas limitaciones dependen del ejercicio de los brazos y las manos, sin dejar 

de lado, la maduración orgánica del menor.  

En consecuencia, trabajar estas áreas del cuerpo, es un momento fundamental y 

funcional para el progreso de la habilidad motora fina y, a su vez, la coordinación de los 

movimientos del cuerpo.  
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Por otro lado, la natación se ha convertido en los últimos años, en una de las 

disciplinas más completas para fortalecer las partes del cuerpo humano, enfocándose, en el 

progreso de las habilidades motrices de base (Ríos, 2021).  

Sin embargo, dicha disciplina poco ha sido estudiada en la población PCI en 

Colombia (Hargel, 2021). Lo mencionado, conduce al direccionamiento de la natación 

como eje fundamental para el desarrollo de las conductas motrices en niños con PCI, siendo 

esto, la principal problemática a la que se expone un profesional de intervención, cuando se 

enfrenta al desarrollo de estrategias de trabajo con los menores.  

Dentro del panorama general presentado, es esencial destacar y clarificar las causas 

y consecuencias relacionadas con la Parálisis Cerebral Infantil (PCI). Según Bernardo 

(2018) “Las causas de la PCI, como se mencionó, se agrupan en factores prenatales, 

perinatales y postnatales, siendo los prenatales los más predominantes. Estas causas 

conducen a diversas manifestaciones de la PCI, que varían en gravedad y tipo, afectando 

principalmente la postura y el movimiento del niño” (p.12). La consecuencia directa de 

estas manifestaciones es la limitación en las habilidades motoras, tanto finas como gruesas, 

que impactan significativamente en la calidad de vida y desarrollo integral del menor. 

Por este motivo, la natación emerge como una solución potencial a estas 

consecuencias. Al ser una disciplina que trabaja de manera integral el cuerpo, tiene el 

potencial de mejorar y fortalecer las habilidades motoras de los niños con PCI (Quesada, 

2022). No obstante, la falta de investigación sobre la eficacia de la natación en la población 

PCI en Colombia representa una brecha significativa en el conocimiento. Es imperativo, 

por lo tanto, explorar cómo la natación puede abordar directamente las consecuencias 

motoras derivadas de las causas de la PCI, y cómo su implementación puede ofrecer 
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estrategias de intervención más efectivas para profesionales que trabajan con esta 

población. 

1.2.Pregunta de investigación:  

¿Por qué la natación se relaciona como práctica terapéutica para el desarrollo de 

conductas motrices de base en niños con parálisis cerebral? 

1.3.Justificación.  

La motivación principal de esta monografía surge de la inquietud por explorar y 

establecer fundamentos sólidos para estrategias pedagógicas que favorezcan un desarrollo 

más constructivo y adecuado de individuos con Parálisis Cerebral Infantil (PCI). Esta 

investigación tiene como objetivo profundizar en la relevancia teórica y práctica de tales 

estrategias, apoyándose en la recopilación de datos provenientes de diversas fuentes y guías 

orientadoras. Estas últimas son esenciales para descubrir mecanismos y herramientas 

efectivas que aborden las variadas conductas motrices en la población con PCI. 

Es esencial destacar que la importancia de este tipo de estudios trasciende el ámbito 

puramente académico. También tiene un profundo impacto en la comunidad, subrayando la 

necesidad de innovar y diversificar estrategias para una inclusión efectiva. Dentro de este 

marco, la natación emerge como un pilar central, integrando diversas áreas de intervención, 

incluida la actividad física, para enriquecer el abordaje terapéutico y pedagógico. 

En este orden de ideas, la presente investigación aspira respaldar y valorar el 

esfuerzo necesario para promover la diversidad en distintos entornos de socialización para 

el menor con PCI. La meta es asegurar que tanto él como sus pares tengan oportunidades 
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equitativas para un desarrollo pleno de sus capacidades cognitivas y motrices, explorando y 

beneficiándose de todas las áreas de intervención posibles. 

1.4.Objetivos.  

1.4.1. Objetivo General:  

• Conceptualizar la natación como práctica terapéutica para el desarrollo de conductas 

motrices de base en niños con parálisis cerebral 

1.4.2. Objetivos Específicos:  

 Definir la natación como terapia en niños con parálisis cerebral. 

 Describir prácticas de la natación relacionadas con niños con parálisis cerebral en 

experiencias documentadas. 

 Analizar los efectos de la natación en el desarrollo de las conductas motrices de 

base de niños con parálisis cerebral.  
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2. Marco Teórico 

Como fundamento teórico de esta investigación se mencionan aquellas teorías 

relacionadas con las habilidades motrices, natación, motricidad en la primera infancia, entre 

otros aspectos. Es pertinente conocer como los teóricos describen la manera en que las 

personas mediante la natación pueden desarrollar habilidades para su desarrollo integral 

desde su esquema corporal, espacial y temporal, siendo estas necesarias para   los diferentes 

momentos de la vida, es por ello que la habilidad motriz se puede identificar, analizar, 

comprender, predecir y controlar el comportamiento; desde este punto pueden generarse las 

estrategias de enseñanza. En tal sentido, con la premisa de tener una perspectiva mucho 

más amplia de los procesos de aprendizaje relacionados con habilidades motrices, es 

importante explicar sobre la disciplina psicomotricidad  

2.2. Psicomotricidad  

La psicomotricidad es una disciplina global que permite el desarrollo de 

competencias motrices, cognitivas, afectivas y sociales, el cual puede servir como una 

herramienta de trabajo desde educación como origen terapéutico.  Según Bernardo (2018), 

la psicomotricidad se divide en dos: psico-motricidad, donde su fin es la motricidad, en la 

que concierne la ejecución del momento y está ligada a mecanismos localizables en el 

cerebro y sistema nervioso, sin embargo, es pertinente decir que la palabra psicomotricidad 

comprende a la persona en su globalidad, por lo que implica aspectos motores y psíquicos, 

teniendo en cuenta vertientes cognitivos y emocionales, además de los factores sociales.  
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Desde esta perspectiva, la psicomotricidad es una disciplina que estudia a la persona 

en su globalidad, en lo que incluye aspectos motores, cognitivos y socioafectivos. Así se 

evidencia en la siguiente tabla:  

Tabla 1:  

Propuesta de contenidos psicomotores 

 

Nota:  la información se toma respeto al estudio realizado por Bernaldo (2018), para 

así dar respuesta al concepto y los contenidos que trabaja la psicomotricidad.  

De acuerdo con la anterior ilustración se puede evidenciar que la psicomotricidad 

trabaja el área motora, cognitiva, socioafectiva y comunicativa. La motora tiene que ver con 

el movimiento, tono muscular, es decir con el plano del control postural y el dominio de la 

relajación, la coordinación dinámica general, el equilibrio, lateralidad, coordinación 

visionarios y disociación de movimientos.  

El área cognitiva, tiene que ver con la percepción de cuerpo, espacio, objetos, 

tiempo, y capacidad de representación. El área socioafectiva abarca contenidos como la 



19 

 

relación del apego, reconocimiento de las emociones, aceptación y normas, además de 

lenguaje y socialización con los demás.  

En esta medida, la psicomotricidad más que ser una disciplina en el trascurso de los 

años ha encontrado otro sentido para el aprendizaje de los individuos, puesto que está tiene 

muchos beneficios si se trabajar desde el cuerpo y mente, incluyendo de esta manera la 

natación como una estrategia que permite a los niños controlar sus emociones, manejo de 

espacio y normas.  Así lo expresa Fernández (2018) “se destaca que el agua nos permite 

conseguir buenos efectos psicológicos y sociales, ya que estas rodeado de más personas o 

amigos que llegan a crear un ambiente cómodo y agradable” (p.22). De esta forma, la 

natación brinda a los niños habilidades desde su dimensión afectiva hasta la cognitiva y 

social, porque le permite al niño manejar su cuerpo, perder el miedo y tener otro ambiente 

de aprendizaje que le permita familiarizarse con la sensación de ingravidez. 

2.3. Desarrollo psicomotriz en los niños  

De acuerdo con Boulch (1993), la psicomotricidad es una visión integral, el cual 

vincula la parte motriz con la psíquica y el individuo en sus esferas globales y mundo 

exterior para la adaptación del entorno, por lo que desarrollar estrategias psicomotrices con 

los niños para su proceso integral es fundamental en sus dimensiones cognitivas, sociales y 

emocionales.  De acuerdo con Buitrago (2015) dice que los pedagogos Piaget, Wallon, 

Erikson, Freud, afirman que la psicomotricidad integra todas las interacciones cognitivas, 

emocionales, simbólicas y motrices de cada ser, con la necesidad de expresarse en un 

contexto psicosocial, por lo que esta es esencial en el desarrollo armónico de la 

personalidad de los niños.  
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De acuerdo con Coronado (2004) es necesario tener presentes las leyes 

psicomotrices las cuales se dan desde el nacimiento y siguen presentes en el desarrollo del 

niño:  

• Ley Cefalocaudal:  es la primera parte del cuerpo en poder controlarse, el cual 

tiene que ver con las más cercanas a la cabeza.  

• Ley próximo-Distal:  se controla lo que está mas cerca, es decir se tiene en 

cuenta el eje simetría corporal y se observa frente a lo que está más lejos.  

Es de esta manera, como las leyes cumplen un papel importante en las cualidades 

psicomotrices, puesto que de ellas depende el desarrollo que llevan los niños.  

2.4. Habilidades motrices básicas en la natación  

De acuerdo con Franco y Navarro (2018), trabajar la motricidad en el medio 

acuático es brindar en los niños otros medios de aprendizaje, por lo que se encuentra una 

gran cantidad de habilidades desde el control de su cuerpo, mundo que lo rodea, relajación, 

autonomía, control de límites, trabajo en equipo y socialización con sus pares y agentes 

educativos externas a la familia.  

En esta medida, para que el niño tenga un acercamiento significativo en su 

aprendizaje de la natación es necesario comenzar con las habilidades motrices básicas del 

medio acuático, puesto que esto le permite la supervivencia en el agua.  Las habilidades 

básicas se evidencian en la siguiente figura:  
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Figura 1:  

Habilidades Básicas 

 

Nota: esta ilustración es información consultada del artículo de investigación de 

Martínez (2018) con el fin de comprender las habilidades básicas motrices de la natación. 

De acuerdo con la ilustración 2, las habilidades básicas motrices en la natación 

incluyen: 

• Entrar y salir del agua: Esta habilidad permite a los niños aprender a ingresar y 

salir del agua de manera segura y controlada, lo cual es fundamental para su 

seguridad y confianza en el agua. 

• Flotación: La flotación es una habilidad esencial en la natación, ya que permite a 

los niños mantenerse en la superficie del agua sin hundirse. La flotación puede 

realizarse en diferentes posiciones, como boca arriba, boca abajo o de lado. 

Respiración

Propulsión

Giros y saltos Desplazamientos

Flotación 
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• Desplazamiento: El desplazamiento en el agua es la capacidad de moverse de un 

lugar a otro mientras se está en el agua. Esta habilidad es crucial para aprender a 

nadar y puede lograrse mediante diferentes técnicas de natación, como el crol, la 

braza, el dorso o la mariposa. 

• Respiración: La respiración adecuada es esencial para la natación, ya que permite a 

los niños obtener el oxígeno necesario mientras están en el agua. La técnica de 

respiración en natación puede variar dependiendo del estilo de natación que se esté 

practicando. 

• Inmersión: La inmersión es la habilidad de sumergirse bajo el agua y volver a la 

superficie de forma controlada. Esta habilidad es importante para los niños, ya que 

les ayuda a superar el miedo al agua y a familiarizarse con la sensación de estar bajo 

el agua. 

• Salto: El salto en el agua es otra habilidad básica que ayuda a los niños a 

familiarizarse con el medio acuático y a ganar confianza en sus habilidades para 

moverse en el agua. 

• Giros: Los giros en el agua son importantes para cambiar de dirección mientras se 

nada y también para realizar virajes en la natación competitiva. 

Al trabajar en estas habilidades motrices básicas en la natación, los niños pueden 

desarrollar una base sólida que les permita aprender y perfeccionar diferentes estilos de 

natación y técnicas más avanzadas. Además, la práctica de la natación también fomenta el 

desarrollo de habilidades cognitivas, emocionales y sociales en los niños, lo que contribuye 

a su crecimiento integral. 
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Por ende, la natación como medio para desarrollar habilidades motrices en niños 

con parálisis cerebral es especialmente relevante, ya que el medio acuático brinda un 

entorno seguro y de apoyo en el que estos niños pueden practicar y mejorar sus habilidades 

motoras sin enfrentar las limitaciones que podrían encontrar en tierra.  

Por último, el agua proporciona una resistencia natural que ayuda a fortalecer los 

músculos y a mejorar la coordinación, mientras que la flotabilidad del agua permite a los 

niños moverse con mayor libertad y reducir el impacto en las articulaciones. Por lo tanto, la 

natación se convierte en una herramienta terapéutica efectiva para el desarrollo de 

habilidades motrices en niños con parálisis cerebral. 
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3. Metodología. 

3.1. Tipo de estudio.  

En el ámbito de la investigación científica, es esencial delimitar con precisión el 

tipo de estudio que se pretende llevar a cabo. Siguiendo las directrices de Hernández y 

Baptista (2018) sobre los estudios monográficos, y considerando la naturaleza y objetivos 

de la presente investigación, se define que el tipo de estudio que se desarrollará es un 

"Estudio Descriptivo". 

La elección de un estudio descriptivo se fundamenta en la intención de analizar y 

detallar de manera sistemática cómo la natación puede ser considerada una estrategia 

relevante para atender las necesidades motrices de niños con Parálisis Cerebral Infantil 

(PCI). Este tipo permite identificar, describir y documentar las características específicas 

del fenómeno en cuestión, sin necesariamente buscar una relación causal. 

El propósito central de esta investigación de tipo descriptivo es realizar un análisis 

bibliográfico exhaustivo que permita esclarecer los elementos que respaldan la natación 

como una herramienta esencial en el desarrollo motriz de niños con PCI. A través de este, 

se busca ofrecer una representación clara y detallada del fenómeno educativo y social, 

poniendo énfasis en la adaptación y evolución de prácticas académicas en contextos 

socioeducativos actuales. 

Con la implementación, los investigadores logran una descripción precisa y 

fundamentada de las características de los niños con PCI y del papel que desempeña la 

natación en su desarrollo motriz. Asimismo, los hallazgos obtenidos sirven como referencia 
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y fundamento para futuras investigaciones, contribuyendo a la optimización de prácticas 

académicas y educativas relacionadas con el fenómeno analizado. 

3.2.Diseño de la investigación.  

Así pues, el desarrollo de la presente monografía tiene como tipo investigativo 

describir las características principales del estudio a desarrollar desde una revisión 

PRISMA como eje central para el desarrollo de la temática y llegar hasta la solución directa 

de la pregunta de investigación (Hernández, 2018).  

En este sentido, este tipo de revisión permitirá encontrar en diferentes fuentes de 

información la bibliografía necesaria para argumentar y respaldar la postura de los autores, 

sobre la natación como una potencial herramienta acertada e importante para el desarrollo 

de conductas motrices de base en niños con parálisis cerebral.  

3.3.Fuentes de información.  

Guevara, Verdesoto y Castro (2020), afirman que en el tipo descriptivo se pueden 

establecer relaciones entre los datos obtenidos, con el fin de clasificarlos en categorías 

(denominadas categorías descriptivas). Sin embargo, estas relaciones no pueden ser de 

causa y efecto, ya que sería imposible obtener este tipo de información al no disponer de 

variables.  

Para este fin, el presente trabajó recurrirá a diferentes fuentes investigativas 

categorizadas según su nivel de importancia y relevancia, acorde a los aportes en el campo 

de la licenciatura y la medicina. Acorde con este fin, se recurre a la base de datos de la 

Institución Universitaria Antonio José Camacho, con el fin de encontrar investigaciones 

similares a la idea y que contextualicen la problemática. 
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Seguidamente, se recurrirá a otras bases de información como Dialnet, Scielo, 

Scopus, Google Académico, Elsevier y la Biblioteca Virtual de Salud, en búsqueda de la 

información junto estrategia booleana de búsqueda, que emplea el AR, OR y AND, para 

ampliar el alcance de los resultados y su focalización según la temática estudiada.  

Por este motivo, en un estudio de revisión documental descriptivo no se necesita de 

la predisposición de unas variables de investigación como ocurre en otros estudios, sino que 

se participa desde la construcción de una serie de palabras claves elegidas como un 

muestreo aleatorio, según la pregunta de investigación y los objetivos del estudio.  

Dejando claro, que las bases de datos se enfocan en encontrar resultados 

relacionados con; la Psicomotricidad en Niños, PCI, Conductas Motrices de Base y la 

Natación; palabras claves que se mezclan en los motores de búsqueda de la siguiente forma: 

Psicomotricidad AND Niños, Condutas Motrices de Base OR Conductas Motrices en Niños 

y así sucesivamente, para ampliar el número de monografías, artículos, videos, tesis y 

demás información que sirva de soporte para la información a recabar.  

En todo caso, la cantidad de estudios obtenidos requerirá de un mecanismo que 

permita excluir e incluir aquellos criterios académicos necesarios para dar sentido a la 

investigación y que estos, se alineen exactamente a los objetivos específicos del estudio, 

permitiéndose encontrar el tipo de estudios necesarios para resolver la pregunta de 

investigación propuesta.  

3.4.Criterios de inclusión y exclusión. 

Se considera entonces, que en la revisión documental la información debe ser 

actual, acorde a los requerimientos del estudio. Por tanto, independiente de su tipo, cada 
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trabajo no deberá ser mayor a 5 años de antigüedad (Hernández, 2018) en un periodo entre 

el 2015 y 2023.  

En este orden de ideas, se describe a continuación la Tabla 1; que describe en forma 

organizada los criterios de inclusión y exclusión a considerar en la presente investigación:  

 

 

Tabla 2:  

Criterios de Inclusión y Exclusión 

Criterios de inclusión Criterios de exclusión 

Documentos publicados en idioma español o 

inglés 

Documentos publicados en otros 

idiomas 

Documentos publicados en revistas 

científicas revisadas por pares 

Documentos no publicados o 

publicados en revistas no revisadas por 

pares 

Documentos que se centran en la natación 

como terapia en niños con parálisis cerebral 

Documentos que no se centran en la 

natación como terapia o no mencionan la 

parálisis cerebral 

Documentos que describen prácticas de la 

natación relacionadas con niños con parálisis 

cerebral en experiencias documentadas 

Documentos que no describen 

prácticas de la natación en relación con 

niños con parálisis cerebral 
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Documentos que analizan los efectos de la 

natación en el desarrollo de las conductas motrices 

de base de niños con parálisis cerebral 

Documentos que no analizan los 

efectos de la natación o que no se centran 

en el desarrollo de las conductas motrices 

de base 

Documentos publicados en los últimos 10 

años 

Documentos publicados hace más 

de 10 años 

Documentos que utilizan metodologías de 

investigación rigurosas, como estudios controlados 

aleatorizados, estudios de cohortes, revisiones 

sistemáticas o metaanálisis 

Documentos que no utilizan 

metodologías de investigación rigurosas o 

que tienen un diseño de estudio deficiente 

Documentos que incluyen información 

relevante y útil para los objetivos de la revisión 

documental 

Documentos que no incluyen 

información relevante o útil para los 

objetivos de la revisión documental 

Nota: Elaboración Propia (2023).  

La organización de la información se realiza mediante ficha de recolección de la 

información, que contribuye al desarrollo de los objetivos planteados en la monografía, esta 

se dividió en siete apartados que aportan a la monografía con el propósito de relevancia en 

cada documento incluido en la investigación. 

3.5. Fases de la Investigación.  

3.5.1. Fase 1: Búsqueda de la Información.  

Como se ha descrito en los apartados anteriores, para dar respuesta a los objetivos 

del presente estudio, se hace necesario realizar un análisis bibliográfico, centrado en 
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investigaciones relacionadas con las palabras claves diseñadas y las bases de datos 

mencionadas.  

En consecuencia, se inicia con la búsqueda de información en estas bases 

investigativas contabilizando el número de estudios encontrados. Sin embargo, la 

bibliografía recolectada en el presente documento se trata de material público, articulo de 

revisión, trabajos de grado, revisión de normas y demás, en los cuales es fáciles identificar 

el tema estudiado y resolver los 3 objetivos planteados en la investigación, alcanzado los 

insumos para resolver los 3 objetivos planteados en la investigación.  

Al mismo tiempo, esta información se recolectará en el siguiente cuadro, conocido 

como la Matriz de Revisión documental Prisma.   

Figura 2:  

Matriz de revisión documental Método PRISMA. 

 

Nota: La presente se obtiene de la Declaración PRISMA (2020).  
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Acorde a lo planteado anteriormente, este gráfico junto con la lista de verificación 

se convierte en el elemento importante para dar solución al primer capitulo o objetivo de la 

presente investigación y al mismo tiempo, encontrar el número de documentos destacados 

para consolidar en una matriz de revisión documental.  

 

3.5.2. Análisis compilación y revisión documental.  

Además de lo anterior, el presente trabajo constituye un avance sobre una revisión 

bibliográfica o documental, que propone una búsqueda metodológica que retoma aspectos 

importantes de la revisión sistemática de literatura, incorporando el análisis de contenidos o 

fuentes primarias, situadas en el campo de estudio, tomando en cuenta la investigación 

descriptiva que guía el proceso.  

Esto da entender que una revisión documental es un trabajo de sistematización que 

requiere de una planificación y se trabaja de forma estandarizada para objetiva y convertir 

los contenidos de los documentos analizados en capítulos de discusión sistemática y 

científica.  

En este proceso, se destacan las regularidades sobre el tema y los posibles eventos 

recurrentes y patrones de ideas que provienen desde diferentes contextos, eventos o 

personas que afectan el estudio. La categorización; por tanto, se convierte en un mecanismo 

esencial que permite a los autores reproducir la información recolectada y concebir el 

propósito planeado (Gómez y Romos, 2017).  

3.5.3. Construcción de los capítulos.  
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Para la construcción de los capítulos se tuvo en cuenta los objetivos trazados.  La 

construcción de los capítulos se realiza mediante la metodología realizada anteriormente, 

incorporando elementos teóricos y conceptuales que permitan la construcción teórica o 

estado de la investigación desarrollada. 

 Es por esto, que los objetivos consolidados hacen parte de una revisión consciente 

de la bibliografía, permiten llevar a cabo una revisión documental, al punto que los autores, 

son capaces de obtener sus propias conclusiones sobre el trabajo desarrollado.   

3.5.4. Conclusiones y recomendaciones.  

Luego de tener las ideas principales claras, las categorías de análisis definidas y el 

desarrollo crítico del estudio, se procede con el desarrollo de las conclusiones, en las que se 

ven plasmadas las ideas principales de los autores y lo que ellos consideran son los aportes 

fundamentales del estudio desarrollado. Por esto, dichos resultados se convierten en un 

aporte importante sobre algo “nuevo” que se concluye en el estudio y que permite ser de 

apoyo para la temática estudiada. 

Por último, las recomendaciones se derivan de las conclusiones obtenidas y 

representan propuestas para abordar áreas específicas en las que se necesita mayor 

investigación o mejoras en la práctica. Estas recomendaciones pueden ser dirigidas a 

profesionales del ámbito educativo, terapeutas, investigadores, instituciones u organismos 

encargados de la atención de niños con parálisis cerebral, con el objetivo de mejorar las 

prácticas y el conocimiento en torno al tema estudiado. 
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4. Resultados de la Revisión Documental  

Para iniciar con el análisis de los capítulos, es necesario elaborar la matriz de 

revisión documental PRISMA, acorde a los criterios de inclusión y exclusión planteados en 

el apartado anterior.  

Figura 3:  

Matriz PRISMA elaborada 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Databases (n = 340) 
Dialnet (n = 75) 
Scielo (n = 55) 
Scopus (n = 90) 
Google Académico (n = 65) 
Elsevier (n = 40) 
Biblioteca Virtual de Salud (n 
= 15) 

Registros duplicados 
eliminados (n = 60) 
Registros considerados 
inelegibles por herramientas 
automáticas (n = 30) 
Registros eliminados por 
otras razones (n = 10) 

Registros evaluados 
(n = 240) 

Registros excluidos** 
(n = 60) 

Informes seleccionados para su 
recuperación 
(n = 180) 

Informes no recuperados 
(n = 20) 

Informes evaluados para 
elegibilidad 
(n = 160) 

Razón 1: Informes no 
relacionados con la natación 
como terapia en niños con 
parálisis cerebral (n = 80) 
Razón 2: Informes en idiomas 
distintos al español y al inglés 
(n = 35) 
Razón 3: Informes con 
metodologías de investigación 
no rigurosas (n = 20) 

Estudios incluidos en la revisión 
(n = 10) 
Informes de estudios incluidos 
(n = 15) 

Identification of studies via databases and registers 
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Nota: La presente se diseña por los autores (2023) como resultado de la búsqueda 

realizada en diferentes bases de datos.  

En cuanto a la búsqueda bibliográfica, se identificaron un total de 240 registros a 

través de seis bases de datos y la Biblioteca Virtual de Salud, de los cuales se eliminaron 60 

registros duplicados y 30 registros considerados inelegibles por herramientas automáticas. 

De los 150 registros restantes, 20 no pudieron ser recuperados y se evaluaron 160 informes 

para su elegibilidad. De estos, 80 informes no estaban relacionados con la natación como 

terapia en niños con parálisis cerebral, 35 estaban en idiomas distintos al español y al inglés 

y 20 presentaban metodologías de investigación no rigurosas, lo que llevó a la exclusión de 

60 informes. 

Finalmente, se incluyeron 10 estudios en la revisión y se recuperaron 15 informes 

de estos estudios. A partir de estos resultados preliminares, se puede inferir que la búsqueda 

bibliográfica inicial tuvo un rendimiento alto en términos de la cantidad de estudios 

incluidos. Dado lo anterior, con estos registros y la información recopilada hasta el 

momento, se puede dar inicio al desarrollo de la investigación por capítulos.  
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5. Capitulo I.  

La natación como terapia: Una exploración de sus aplicaciones y beneficios en 

niños con parálisis cerebral. 

5.2.Definición y fundamentos de la natación terapéutica 

La natación terapéutica es una forma de terapia acuática que utiliza este medio para 

mejorar la salud y la función física de las personas. Esta terapia se utiliza para tratar una 

variedad de condiciones, incluyendo lesiones deportivas, discapacidades físicas y 

enfermedades crónicas (Landinez & et al, 2012).   

Por ende, los fundamentos de la natación terapéutica se basan en las propiedades 

únicas del agua y su capacidad para reducir la carga de peso en las articulaciones, lo que 

facilita la movilidad y la recuperación de lesiones. “El agua también proporciona una 

resistencia natural que aumenta la fuerza muscular y la resistencia cardiovascular. Además, 

el ambiente acuático tiene un efecto relajante en el cuerpo y la mente, lo que puede reducir 

el estrés y la ansiedad” (Collado & et al, 2020, p.30).  

En el caso específico de los niños con parálisis cerebral, la natación terapéutica 

puede ayudar a mejorar la función motora, la coordinación, el equilibrio y la postura. 
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También puede mejorar la autoestima y la confianza en sí mismos de los niños, lo que 

puede llevar a un mayor compromiso y participación en actividades sociales y escolares.  

5.2.1.  Principios básicos de la natación terapéutica 

Acorde a lo mencionado anteriormente, la flotación es uno de los principios 

fundamentales de la natación terapéutica y se refiere a la capacidad del agua para reducir el 

peso corporal del niño y permitir una mayor libertad de movimiento. Esto se debe a que la 

densidad del agua es mayor que la del aire, lo que hace que el cuerpo del niño experimente 

una fuerza de empuje hacia arriba, reduciendo así el efecto de la gravedad sobre él 

(Cárdenas y Salvador, 2021).  

Por ende, la flotación es especialmente beneficiosa para los niños con parálisis 

cerebral, ya que les permite realizar ejercicios y movimientos que serían muy difíciles o 

incluso imposibles fuera del agua debido a su debilidad muscular y rigidez. Al mismo 

tiempo, la flotación también puede ayudar a mejorar la postura del niño y su equilibrio, lo 

que puede contribuir a reducir el riesgo de caídas y lesiones. 

La flotación también reduce la carga sobre las articulaciones y disminuye el riesgo 

de lesiones durante el ejercicio. Esta resistencia proporcionada por el agua también 

puede ayudar a mejorar la resistencia física del niño al trabajar los sistemas 

cardiovascular y respiratorio. La natación terapéutica puede ser una forma efectiva 

de mejorar la resistencia física y la capacidad funcional en niños con parálisis 

cerebral (Caluña, 2022).  

Ante ello, cuando una persona se sumerge en agua, el cuerpo experimenta una 

sensación de flotación, lo que significa que la densidad del agua ejerce una fuerza hacia 



36 

 

arriba que contrarresta la gravedad. Esto reduce el peso corporal y permite que la persona 

se mueva con mayor facilidad y sin la carga de su propio peso (Poyatos, 2021).  

Sin embargo, “el agua crea una resistencia natural que es proporcional a la 

velocidad de movimiento y la superficie de contacto, lo que significa que cuanto más 

rápido se mueve una persona en el agua, más resistencia debe superar” (Guzmán, 2019, 

p90). Esto hace que los músculos trabajen más de lo que lo harían en tierra, lo que puede 

aumentar la fuerza muscular y mejorar la coordinación. 

En consecuencia, la resistencia que ofrece el agua es proporcional a la velocidad de 

movimiento y la superficie de contacto, lo que significa que la natación a velocidades más 

altas ofrece una mayor resistencia y, por lo tanto, un mayor trabajo muscular. El hecho de 

que la resistencia del agua sea igual en todas las direcciones permite un entrenamiento 

muscular más completo en comparación con el ejercicio terrestre. 

En este orden de ideas la hidroterapia, que utiliza el agua como medio para realizar 

ejercicios terapéuticos, puede aprovechar los beneficios de la temperatura del agua. En 

particular, el agua caliente que posee un efecto analgésico y antiinflamatorio natural que 

puede reducir el dolor y la rigidez muscular en niños con parálisis cerebral. Es claro 

entonces, que la temperatura del agua puede ayudar a relajar los músculos, mejorar la 

circulación sanguínea y reducir la fatiga, contribuyen a mejorar las condiciones del 

tratamiento de estos niños (Navarrete, 2022). 

Por último, es necesario que los profesionales encargados de la natación terapéutica 

estén capacitados para trabajar con niños en situación de discapacidad y tengan un 

conocimiento profundo de las necesidades y limitaciones individuales de cada uno de ellos. 
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Las cuales les permitan tomar en cuenta ciertas medidas de seguridad como el uso de 

dispositivos de flotación y la adaptación del entorno acuático para minimizar los riesgos de 

ahogamiento y caídas. 

Teniendo en cuenta, que la individualización es un aspecto fundamental en la 

terapia de natación para niños con parálisis cerebral, ya que cada uno puede tener diferentes 

limitaciones y necesidades terapéuticas. Por esta razón, el enfoque de la terapia debe estar 

en la adaptación de los ejercicios y actividades de natación a las necesidades individuales 

de cada niño.  

Lo anterior, se puede lograr mediante una evaluación cuidadosa de las habilidades y 

limitaciones motoras del menor, y el diseño de un plan de tratamiento personalizado que 

incluya objetivos específicos y estrategias de intervención adaptadas a su situación 

particular. De esta manera, se pueden obtener mejores resultados en términos de mejora del 

equilibrio, la fuerza muscular y la coordinación, entre otros beneficios. 

5.2.2. Beneficios de la natación como terapia 

Adicionalmente, la flotación del agua permite que los niños con parálisis cerebral 

experimenten movimientos que pueden ser difíciles de lograr en tierra firme, lo que ayuda a 

mejorar su coordinación. Asimismo, la temperatura del agua puede reducir la rigidez 

muscular y mejorar la flexibilidad, lo que contribuye a la mejora del equilibrio. 

Por otra parte, la natación terapéutica también puede tener un impacto positivo en el 

desarrollo motor de los niños con parálisis cerebral. El hecho de que puedan moverse 

libremente en el agua puede estimular la coordinación ojo-mano, la percepción espacial y la 
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conciencia corporal (Diaz, 2016, p.43). En el mismo sentido, el contacto con el agua puede 

ser una experiencia sensorial rica y variada, lo que contribuye en la integración sensorial. 

En el mismo sentido, puede mejorar el equilibrio y la coordinación, la natación 

terapéutica aumenta la fuerza muscular en niños con parálisis cerebral. La resistencia 

natural del agua obliga a los músculos a trabajar más intensamente, lo que favorece el 

desarrollo de la fuerza muscular y al fortalecimiento de los músculos que soportan el peso 

del cuerpo (Molina & Monterroso, 2020).  

En consecuencia, es importante destacar que la natación terapéutica puede 

proporcionar una amplia gama de beneficios para los niños con parálisis cerebral. Incluso 

mejorar el equilibrio, la coordinación y aumentar la fuerza muscular, la natación terapéutica 

también puede reducir el dolor y la rigidez muscular, mejorar la calidad del sueño y reducir 

la fatiga (Arseni, 2022, p.56). Todos estos beneficios pueden contribuir a mejorar la calidad 

de vida de los niños con parálisis cerebral y permitirles llevar a cabo actividades diarias con 

mayor facilidad. 

5.3.Parálisis cerebral en niños: concepto, clasificación y desafíos 

La parálisis cerebral es un trastorno del movimiento y la postura que se presenta en 

los niños debido a una lesión o anormalidad en el cerebro en desarrollo. Esta lesión puede 

ocurrir antes, durante o después del nacimiento, y se caracteriza por afectar la capacidad del 

niño para controlar sus movimientos y mantener una postura adecuada (Gatillon, 2020) 

La clasificación de la parálisis cerebral se basa en el tipo de movimiento y la 

ubicación del cuerpo que se ve afectada. Según Paredes (2021) los tipos de parálisis 

cerebral incluyen: 
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• Espástica: se caracteriza por rigidez muscular, dificultad para relajar los 

músculos y movimientos bruscos y espasmódicos. 

• Discinética: se caracteriza por movimientos involuntarios y anormales que 

pueden ser lentos y arrastrados o rápidos y temblorosos. 

• Atáxica: se caracteriza por una falta de coordinación y equilibrio, lo que 

puede causar problemas para caminar o realizar tareas precisas. 

• Mixta: una combinación de dos o más tipos de parálisis cerebral. 

Los niños con parálisis cerebral enfrentan muchos desafíos, tanto físicos como 

sociales y emocionales. A menudo requieren una atención médica y terapéutica 

especializada para maximizar su potencial y mejorar su calidad de vida. La natación 

terapéutica es una de las terapias complementarias que puede ser beneficiosa para estos 

niños, ya que les ayuda a desarrollar habilidades físicas y sociales, y mejorar su autoestima 

y bienestar general (Sandoval, 2020).  

5.3.1. Definición y etiología de la parálisis cerebral 

La parálisis cerebral (PC) es un trastorno neurológico que afecta el tono muscular, 

el movimiento y la coordinación. Se produce debido a una lesión o daño en el cerebro en 

etapas tempranas de la vida, generalmente durante la gestación o el parto, o en los primeros 

años de vida del niño. Esto es lo que el autor Rendo (2019), conoce como la etiología de la 

PC, que menciona lo siguiente:  

La etiología de la PC puede ser variada, incluyendo factores prenatales, perinatales 

y postnatales. Los factores prenatales incluyen infecciones maternas, hipoxia, 

anomalías cromosómicas, entre otros. Los factores perinatales pueden incluir 
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sufrimiento fetal, trauma del parto, parto prematuro, entre otros. Los factores 

postnatales pueden incluir infecciones, traumatismos craneales, entre otros. La PC 

se caracteriza por una variedad de síntomas y problemas, que pueden ser diferentes 

en cada niño afectado (p.56).  

Es importante destacar que esta condición se produce debido a daños en el cerebro 

en el período prenatal, perinatal o postnatal. Los factores de riesgo asociados con la PC son 

diversos y pueden ser causados por infecciones maternas, prematuridad, hipoxia neonatal, 

traumatismos, anomalías cromosómicas, entre otros. Sumado a esto, es importante destacar 

que estos factores de riesgo no siempre resultan en PC, y que la presencia de uno o varios 

de ellos no garantiza que un niño desarrollará la condición.  

5.3.2. Clasificación de la parálisis cerebral según su etiología 

La etiología de la parálisis cerebral puede influir en la clasificación de la afección 

en términos de sus síntomas y características. Por ejemplo, la parálisis cerebral espástica es 

una forma común de PC que se caracteriza por rigidez muscular y espasmos. Esta 

clasificación a menudo está relacionada con la lesión cerebral que ocurre antes o durante el 

parto.  

Por su parte, la parálisis cerebral atetósica, se caracteriza por movimientos 

involuntarios y fluctuantes, a menudo relacionados con lesiones cerebrales en la etapa 

prenatal. Por lo tanto, la etiología puede proporcionar una base importante para la 

clasificación de la PC y para comprender mejor los síntomas y las necesidades terapéuticas 

de cada niño afectado (Guaño, 2021). 
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Ante ello, la clasificación de la parálisis cerebral se basa en la distribución y la 

gravedad de las manifestaciones motoras, que pueden ser espásticas, discinéticas, atáxicas o 

mixtas. La forma más común de parálisis cerebral es la espástica, que se caracteriza por un 

tono muscular aumentado y una resistencia a la movilidad en una o más extremidades 

(Gavilanes, 2021).   

Sin embargo, la parálisis cerebral atáxica se caracteriza por problemas de equilibrio 

y coordinación, lo que puede dificultar el movimiento y la realización de actividades 

cotidianas. La parálisis cerebral mixta es una combinación de los tipos anteriores y puede 

presentar síntomas diversos y complejos. 

Es importante destacar que la clasificación de la parálisis cerebral no solo se basa en 

la manifestación motora, sino que también puede incluir otros síntomas, como problemas 

de comunicación, cognitivos y sensoriales, convirtiéndola en una parálisis cerebral a modo 

de trastorno complejo y multidimensional que afecta a cada niño de manera diferente 

(Rosas, 2023).  

La evaluación y la clasificación de la parálisis cerebral son importantes para 

determinar el enfoque terapéutico adecuado para cada niño. Es importante trabajar con un 

equipo multidisciplinario de profesionales de la salud que puedan brindar una evaluación 

completa y una intervención terapéutica individualizada para cada niño con parálisis 

cerebral. 

5.3.3. Desafíos en el desarrollo motor de niños con parálisis cerebral 
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Los niños con parálisis cerebral pueden experimentar una variedad de desafíos en su 

desarrollo motor, que pueden ser diferentes según el tipo y la gravedad de su PC. Algunos 

de estos desafíos incluyen: 

5.3.3.1.Espasticidad. 

La espasticidad es uno de los principales desafíos en el desarrollo motor de los 

niños con parálisis cerebral (Peláez & et al, 2021). Se trata de un aumento del tono 

muscular que puede afectar la movilidad de los músculos y articulaciones. Este aumento del 

tono muscular puede provocar rigidez muscular, dificultades para realizar movimientos 

coordinados y alterar la postura del niño (Cantero & et al, 2021).   

En consecuencia, la espasticidad puede causar dolor y fatiga muscular, lo que puede 

afectar negativamente el bienestar y la calidad de vida del niño. Es importante abordar la 

espasticidad en la terapia de natación para niños con parálisis cerebral para mejorar su 

movilidad y calidad de vida. 

5.3.3.2.Atetosis 

La atetosis es un trastorno del movimiento que puede provocar movimientos 

involuntarios y descoordinados. Esto puede dificultar el control de los movimientos finos y 

la realización de tareas precisas. Como resultado, los movimientos atetoides pueden ser 

lentos, serpentinos y afectar diferentes partes del cuerpo, lo que puede dificultar aún más el 

desarrollo motor de los niños con parálisis cerebral (Landinez & et al, 2021).  

5.3.3.3.Ataxia 

La ataxia es un trastorno del movimiento que puede provocar una falta de 

coordinación muscular y dificultades para mantener el equilibrio. Esto puede provocar 
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problemas para caminar y realizar tareas que requieren una coordinación precisa (Román, 

2020, p.115). Adicional, los niños con parálisis cerebral pueden presentar otros desafíos en 

el desarrollo motor, como debilidad muscular, falta de control postural, disminución de la 

movilidad articular y alteraciones en la percepción sensorial.  

Todos estos desafíos, pueden afectar su capacidad para participar en actividades de 

la vida diaria, como vestirse, comer, jugar y comunicarse, lo que puede tener un impacto 

significativo en su calidad de vida. Es importante abordar estos desafíos desde una 

perspectiva multidisciplinaria para mejorar la función y la participación de los niños con 

parálisis cerebral. 

5.3.3.4. Debilidad Muscular. 

La debilidad muscular puede ser un desafío común para los niños con parálisis 

cerebral, que puede afectar su capacidad para mantener la postura y realizar movimientos 

coordinados, lo que puede dificultar la realización de tareas cotidianas, como vestirse y 

alimentarse, así como también limitar la participación en actividades físicas y recreativas 

(Macheroni, 2021).   

Sumado a lo anterior, puede llevar a problemas de postura y al desarrollo de 

compensaciones musculares que pueden empeorar con el tiempo si no se tratan 

adecuadamente. Por lo tanto, es importante abordar la debilidad muscular en el tratamiento 

y terapia de los niños con parálisis cerebral. 

5.3.3.5.Dificultades en la coordinación ojo-mano 
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Los niños con parálisis cerebral pueden tener dificultades para coordinar los 

movimientos de sus ojos y manos, lo que puede dificultar la realización de tareas que 

requieren precisión y coordinación. 

Estas dificultades en la coordinación ojo-mano pueden manifestarse en actividades 

como escribir, recortar con tijeras, lanzar una pelota, entre otras. La falta de coordinación 

también puede afectar la capacidad de los niños para realizar actividades de la vida diaria 

de manera autónoma, como vestirse, abotonar botones y abrochar cierres, lo que puede 

generar dependencia de los cuidadores y afectar su calidad de vida (Macheroni, 2021) 

 

 

5.4.Implementación de la natación terapéutica en niños con parálisis cerebral 

5.4.1. Adaptaciones específicas para niños con parálisis cerebral 

La natación terapéutica puede ser adaptada para las necesidades específicas de cada 

niño con parálisis cerebral. Algunas adaptaciones pueden incluir el uso de dispositivos de 

flotación o apoyo para mejorar la seguridad y la comodidad, la modificación de los 

ejercicios para adaptarse a las habilidades y limitaciones del niño, y la variación en la 

intensidad y duración de la sesión de natación para evitar la fatiga excesiva. 

Es importante que el plan de tratamiento sea individualizado y adaptado a las 

necesidades de cada niño, en consulta con un fisioterapeuta o terapeuta ocupacional 

especializado en natación terapéutica. También, se debe asegurar una supervisión 

adecuada durante las sesiones de natación para garantizar la seguridad del niño 

(Gonzales, 2023, p.45).  
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Es importante que los profesionales de la salud que trabajan con niños con parálisis 

cerebral tengan una comprensión detallada de las necesidades individuales de cada niño, 

para poder adaptar la terapia de natación de manera efectiva y segura. Al mismo tiempo, se 

debe trabajar en colaboración con los padres y cuidadores de los niños, para asegurarse de 

que se cumplan los objetivos terapéuticos y se maximice el beneficio para el niño (Castro y 

Demoulins, 2020). 

Teniendo en cuenta lo anterior, para poder lograr una correcta adaptación se debe 

llevar un registro de la progresión del menor al emplear la natación terapéutica, resumido 

en el siguiente cuadro:  

 

Tabla 3:  

Adaptaciones recomendadas para niños con parálisis cerebral durante la natación 

terapéutica 

Sesión Objetivos de la 

sesión 

Ejercicios 

realizados 

Tiempo 

de 

sesión 

Nivel de 

esfuerzo 

(escala 

del 1 al 

10) 

Observaciones 

1 Mejorar la 

flotación y la 

relajación 

muscular 

Flotación en 

posición 

supina y 

prono, 

relajación de 

los músculos 

30 

minutos 

3 El niño se mostró 

un poco nervioso al 

principio, pero 

logró relajarse 

después de unos 
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del cuello y 

hombros 

minutos de 

flotación 

2 Trabajar la 

coordinación y 

el equilibrio 

Ejercicios de 

patada de crol 

y coordinación 

de brazos 

45 

minutos 

5 El niño tuvo 

dificultades para 

coordinar los 

movimientos de 

brazos y piernas, 

pero se mostró más 

seguro y confiado 

al final de la sesión 

3 Fortalecimiento 

muscular y 

resistencia 

Ejercicios de 

patada de crol 

y de brazos 

con flotador 

60 

minutos 

7 El niño se fatigó un 

poco al final de la 

sesión, pero logró 

completar todos los 

ejercicios con éxito 

Fuente: (Adaptado de Novak & et al, 2013). 

La tabla 3, presenta una serie de adaptaciones específicas para niños con parálisis 

cerebral que se pueden realizar durante las sesiones de natación terapéutica. Estas 

adaptaciones se enfocan en mejorar la seguridad y la efectividad de la terapia, adaptándose 

a las necesidades y habilidades específicas de cada niño. 

Es importante destacar que estas adaptaciones deben ser realizadas por un 

profesional capacitado en natación terapéutica, quien deberá evaluar cuidadosamente al 

niño antes de comenzar la terapia y diseñar un plan de tratamiento individualizado para 

lograr los objetivos terapéuticos deseados. 
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Las adaptaciones específicas incluyen el uso de dispositivos de flotación para 

ayudar a mantener la posición adecuada en el agua, el uso de paletas para mejorar la 

fuerza y la coordinación de los brazos, y el uso de tablas de flotación para mejorar 

la fuerza y la coordinación de las piernas (Ayuso, Fernández & Velasco, 2021, 

p.34). 

También se incluye la adaptación de las técnicas de nado para adaptarse a las 

habilidades y necesidades específicas de cada niño, y la incorporación de juegos y 

actividades lúdicas para hacer que la terapia sea más atractiva y motivante para el niño. 

5.4.2. Programas y técnicas de natación terapéutica 

Bajo el enfoque de la natación terapéutica, existen diversos programas y técnicas 

que pueden ser utilizados en la rehabilitación de los niños con parálisis cerebral. Algunos 

de los programas y técnicas más comunes incluyen: 

5.4.2.1.La técnica Halliwick 

La técnica Halliwick es un enfoque de terapia acuática desarrollado en la década de 

1940 por el instructor de natación James McMillan en el Centro de Natación Halliwick en 

Londres, Reino Unido. Esta técnica se basa en el principio de que el movimiento en el agua 

puede ser utilizado para mejorar la función física y mental de las personas con 

discapacidad. 

La técnica Halliwick se enfoca en el desarrollo de habilidades acuáticas básicas, 

como la flotación, la propulsión y el control del cuerpo en el agua. Estas habilidades se 

desarrollan a través de una combinación de estimulación sensorial y relajación muscular, lo 

que permite al paciente sentir el agua y responder a sus efectos terapéuticos. 
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La técnica utiliza diez puntos clave de control, que son posiciones específicas del 

cuerpo en el agua, diseñadas para ayudar al paciente a aprender a flotar y controlar su 

cuerpo en el agua. Estos puntos clave de control se enfocan en el alineamiento corporal, el 

equilibrio y la propulsión. 

La técnica Halliwick también se basa en la teoría de que el movimiento en el agua 

puede estimular el sistema vestibular del cuerpo, que controla el equilibrio y la postura. A 

través de la estimulación vestibular, la técnica Halliwick puede ayudar a mejorar la 

coordinación, la fuerza muscular y el equilibrio en los niños con parálisis cerebral. 

 

5.4.2.2.Water Specific Therapy (WST) 

Además de los ejercicios específicos, la WST también utiliza la resistencia y la 

flotación del agua para mejorar el equilibrio y la postura, y para reducir el dolor y la 

espasticidad. Esta técnica es realizada por terapeutas acuáticos certificados y es adaptada a 

las necesidades individuales de cada niño. La WST ha demostrado ser efectiva en la mejora 

de la función motora y la calidad de vida de los niños con parálisis cerebral (Güeita & et al, 

2021).  

5.4.2.3.Método Bobath 

El método Bobath es una técnica de fisioterapia desarrollada por los fisioterapeutas 

británicos Berta y Karel Bobath en la década de 1940. Este enfoque terapéutico se basa en 

la comprensión de los mecanismos neurológicos subyacentes al movimiento y la función 

motora, y busca mejorar la capacidad de movimiento y función en pacientes con trastornos 

neuromotores como la parálisis cerebral (Zurita & et al, 2021).  
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El método Bobath se enfoca en la utilización de patrones de movimiento naturales 

para ayudar a los pacientes a recuperar la movilidad y la función motora. “La técnica se 

basa en una evaluación detallada de la función motora y la identificación de las áreas 

problemáticas específicas” (Zurita & et al, 2021, p.110). Luego, se utilizan ejercicios 

específicos y técnicas manuales para ayudar a los pacientes a mejorar la movilidad, la 

coordinación y el control motor. 

El objetivo principal del método Bobath es ayudar a los pacientes a mejorar su 

capacidad de realizar actividades cotidianas, como vestirse, comer y moverse de manera 

independiente. La técnica también se enfoca en mejorar el equilibrio y la postura, y en 

reducir la espasticidad y la rigidez muscular (Cevallos, 2023). El método Bobath es 

utilizado por muchos fisioterapeutas y profesionales de la salud en todo el mundo como una 

herramienta efectiva para mejorar la función motora en pacientes con trastornos 

neuromotores, incluyendo la parálisis cerebral. 

5.4.2.4.Técnica Ai Chi: 

La técnica Ai Chi, desarrollada por el profesor Jun Konno en Japón en la década de 

1990, se basa en principios de artes marciales y yoga adaptados a la terapia acuática. Esta 

técnica se centra en la respiración, el equilibrio y la relajación, y utiliza movimientos 

suaves y lentos que se realizan en agua profunda o en superficie para mejorar la 

coordinación y la movilidad en los niños con parálisis cerebral (De la Llave & et al, 2020).  

Los ejercicios de Ai Chi pueden realizarse individualmente o en grupo y se adaptan 

a las necesidades específicas de cada niño, lo que los hace adecuados para una amplia gama 

de niveles de habilidad. Al igual que otras técnicas de natación terapéutica, la técnica Ai 
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Chi puede proporcionar beneficios físicos, psicológicos y emocionales para los niños con 

parálisis cerebral. 

5.4.2.5. Comparaciones.  

Para profundizar un poco más sobre los programas y técnicas, se elabora el presente 

cuadro comparativo, que no solo las describe; también, establece relaciones de inferencia 

sistematizada que permite determinar con claridad cuál sería la correcta en casos 

determinados.  

Tabla 4:  

Comparación de técnicas de natación terapéutica para niños con parálisis cerebral 

Técnica Enfoque Objetivos Ventajas Desventajas 

Halliwick Flotación, 

rotación y 

control del 

cuerpo 

Estimulación 

sensorial, 

relajación y 

coordinación 

Fácil adaptación 

para diferentes 

niveles de habilidad 

y necesidades 

individuales, 

enfoque en el 

trabajo 

individualizado 

Requiere un 

enfoque de 

entrenamiento 

intensivo para los 

instructores 

WST Ejercicios 

específicos en 

el agua 

Mejora de la 

fuerza 

muscular, 

coordinación y 

movilidad 

Enfoque en el 

trabajo 

individualizado, 

posibilidad de 

adaptar la técnica a 

Requiere un 

enfoque de 

entrenamiento 

intensivo para los 

instructores 
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diferentes niveles de 

habilidad 

Método 

Bobath 

Enfoque en la 

normalización 

del tono 

muscular 

Mejora de la 

movilidad, el 

equilibrio y la 

coordinación 

Enfoque en el 

trabajo 

individualizado, 

aborda múltiples 

desafíos motores 

Requiere un 

enfoque de 

entrenamiento 

intensivo para los 

instructores 

Técnica 

Ai Chi 

Movimientos 

suaves y lentos 

Relajación, 

equilibrio y 

coordinación 

Enfoque en la 

relajación, 

adaptación para 

diferentes niveles de 

habilidad 

Requiere una 

piscina de 

profundidad 

adecuada y puede 

ser limitante para 

niños con 

problemas 

respiratorios 

Nota: Elaboración Propia (2023) a partir de información recopilada de distintas 

fuentes especializadas en natación terapéutica. 

Al analizar el cuadro comparativo de las diferentes técnicas de natación terapéutica 

para niños con parálisis cerebral, se pueden identificar algunas consideraciones importantes 

para aplicar en el contexto colombiano. 

En primer lugar, es necesario tener en cuenta que las tres técnicas presentadas 

(Halliwick, WST y Ai Chi) pueden ser efectivas para mejorar el equilibrio, la coordinación 

y la fuerza muscular en los niños con parálisis cerebral. Sin embargo, es importante 
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seleccionar la técnica más adecuada en función de las necesidades y características 

específicas de cada niño. 

En segundo lugar, se debe tener en cuenta la disponibilidad de recursos y el acceso a 

instalaciones adecuadas para la práctica de natación terapéutica en Colombia son altas. Por 

esto, es importante que los niños tengan acceso a las piscinas con las condiciones 

necesarias para garantizar su seguridad y bienestar durante la práctica de estas técnicas. 

En tercer lugar, es importante considerar la formación y experiencia del personal 

encargado de la implementación de estas técnicas. Se debe contar con profesionales 

capacitados y especializados en la natación terapéutica para garantizar una implementación 

adecuada y efectiva. 
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6. Capitulo II:  

Natación terapéutica en niños con parálisis cerebral: Experiencias 

Documentadas 

6.2. Casos de estudio y experiencias exitosas 

Los casos de estudio y experiencias exitosas son una excelente manera de conocer 

los beneficios prácticos de la natación terapéutica para niños con parálisis cerebral. 

Algunos ejemplos de casos de estudio y experiencias exitosas incluyen: 

La Fundación Saldarriaga Concha es una organización sin ánimo de lucro en 

Colombia que ha implementado programas para personas con discapacidad, incluyendo 

aquellos con parálisis cerebral. La natación terapéutica ha sido una de las actividades 

terapéuticas que ha sido incorporada en el trabajo de la fundación, con el objetivo de 

mejorar la calidad de vida y la funcionalidad de los niños con discapacidad. 

La fundación se ha destacado por los beneficios que sus programas han generado de 

la natación terapéutica en niños con parálisis cerebral, incluyendo la mejora en la fuerza 

muscular, la coordinación y la autoestima. Además, la natación terapéutica proporciona una 
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actividad física que es divertida y social, lo que también puede mejorar la calidad de vida 

de los niños (Muñoz & Romeiro, 2022).  

El programa de natación terapéutica de la Fundación Saldarriaga Concha es un 

ejemplo de cómo las actividades acuáticas pueden ser una forma efectiva de terapia para 

personas con discapacidad en Colombia. En virtud de lo anterior, la implementación de 

programas como este puede ayudar a aumentar la conciencia sobre la importancia de la 

actividad física y la terapia acuática en la rehabilitación de personas con discapacidad. 

Igualmente, un estudio llevado a cabo por Velasco, García & Medina (2019) el 

Servicio de Rehabilitación Infantil del Hospital Universitario Central de Asturias, incluyó a 

14 niños con parálisis cerebral que participaron en un programa de natación terapéutica 

durante 16 semanas.  

Los resultados del estudio mostraron mejoras significativas en la calidad de vida de 

los participantes, así como en la función motora, la fuerza muscular y la movilidad. Los 

autores del estudio destacaron la importancia de la natación terapéutica como una opción de 

tratamiento efectiva y segura para mejorar la función física y la calidad de vida de los niños 

con parálisis cerebral. 

Al mismo tiempo estudio realizado en Estados Unidos por Smith y Jonhson (2020) 

tuvo como objetivo evaluar el efecto de la natación terapéutica en la función motora y la 

calidad de vida de un niño con parálisis cerebral.  

En este estudio de caso, el niño de 12 años participó en un programa de natación 

terapéutica dos veces por semana durante un período de 12 semanas. Los resultados 

mostraron una mejora significativa en la función motora, incluyendo mejoras en la marcha 
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y la coordinación, así como una mejora en la calidad de vida del niño. Estos hallazgos 

sugieren que la natación terapéutica puede ser una intervención efectiva para mejorar la 

función motora y la calidad de vida en niños con parálisis cerebral. 

Por último, el Centro de Rehabilitación Infantil Teletón en México, ha incorporado 

la natación terapéutica como parte de su programa de rehabilitación para niños con parálisis 

cerebral y otras discapacidades.  

Figura 4:  

Logo fundación TELETON México. 

 

Nota: Obtenido de la página web de la fundación.  

De acuerdo con el centro, esta técnica ha demostrado beneficios en la mejora de la 

fuerza muscular, la coordinación y la autoestima en los niños participantes. La natación 
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terapéutica es una opción de terapia acuática que se enfoca en mejorar el desarrollo motor y 

la funcionalidad en el agua, y que puede ser adaptada a las necesidades específicas de cada 

niño. La implementación de programas como estos en México busca mejorar la calidad de 

vida y el bienestar de los niños con discapacidades en el país. 

 

 

6.2.1. Técnica Ai Chi: experiencia documentada en niños con parálisis cerebral en el 

Centro de Rehabilitación Infantil Teletón en México. 

En el Centro de Rehabilitación Infantil Teletón en México, se llevó a cabo un 

programa de natación terapéutica utilizando la técnica Ai Chi en niños con parálisis 

cerebral. La técnica consiste en movimientos suaves y lentos en el agua, con el objetivo de 

mejorar la relajación, el equilibrio y la coordinación. 

Por lo tanto, el programa de natación terapéutica se llevó a cabo dos veces por 

semana durante un periodo de 6 meses, con la participación de 10 niños con parálisis 

cerebral. Los resultados obtenidos mostraron mejoras significativas en la fuerza muscular, 

la coordinación y el equilibrio de los niños participantes, lo que se tradujo en una mejora en 

su capacidad para realizar actividades cotidianas. 

Con esto, los niños reportaron una mayor autoestima y confianza en sí mismos 

después de participar en el programa de natación terapéutica. El ambiente acuático 

proporcionó un espacio seguro y estimulante para los niños, lo que les permitió explorar sus 

habilidades y mejorar su calidad de vida en general. 
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6.2.2. Método Halliwick: experiencia documentada en niños con parálisis cerebral en 

el Centro de Rehabilitación Infantil Teletón en México. 

En el Centro de Rehabilitación Infantil Teletón en México, se ha utilizado el método 

Halliwick como parte del programa de natación terapéutica para niños con parálisis 

cerebral.  

En una experiencia documentada, se trabajó con un niño de 7 años con parálisis 

cerebral espástica bilateral, utilizando esta técnica de flotación, rotación y control del 

cuerpo en el agua (García & et al, 2022).  

Se observó una mejora en la coordinación motora y el equilibrio del niño, así como 

en su confianza y autoestima en el agua. Además, se reportó una disminución en la 

espasticidad muscular del niño después de las sesiones de natación terapéutica. La 

aplicación del método Halliwick en niños con parálisis cerebral puede ser una opción 

efectiva para mejorar su desarrollo motor y bienestar emocional. 

6.2.3. Water Specific Therapy (WST): experiencia documentada en niños con parálisis 

cerebral en el Hospital Nacional de Parapléjicos en España. 

Se ha documentado el uso de Water Specific Therapy (WST) en el tratamiento de 

niños con parálisis cerebral en el Hospital Nacional de Parapléjicos en España.  

Un estudio publicado por esta asociación encontró que la aplicación de esta técnica 

de terapia acuática en niños con parálisis cerebral mejoró significativamente la calidad de 

vida y la funcionalidad motora, además de aumentar la fuerza muscular y la coordinación.  

Los resultados de este estudio respaldan la eficacia del uso de WST en la 

rehabilitación de niños con parálisis cerebral, lo que sugiere la importancia de considerar 
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esta técnica en la implementación de programas de natación terapéutica para esta 

población. 

 

 

6.2.4. Experiencia documentada de natación terapéutica en un niño con parálisis 

cerebral en un estudio realizado en Estados Unidos en 2020. 

En el estudio realizado en Estados Unidos en 2020, se evaluó el impacto de la 

natación terapéutica en un niño de 8 años con parálisis cerebral espástica diparética. El 

programa de natación terapéutica se llevó a cabo dos veces por semana durante un período 

de 16 semanas. 

Los resultados del estudio mostraron una mejora significativa en la función motora 

del niño, incluyendo mejoras en la marcha, la coordinación y el equilibrio. Además, se 

observó una mejora en la calidad de vida del niño y en la percepción de sus padres sobre la 

efectividad del programa de natación terapéutica como parte de su terapia (Koury, & 

Pandit, 2020). 

Esta experiencia documentada es una muestra más de los beneficios que puede 

proporcionar la natación terapéutica en niños con parálisis cerebral, y destaca la 

importancia de seguir investigando y desarrollando programas de terapia acuática 

adaptados a las necesidades individuales de cada niño. 

Es importante tener en cuenta que cada caso es único y que los resultados pueden 

variar en función de las características específicas de cada niño y su condición de parálisis 
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cerebral. Por ello, es fundamental contar con la supervisión y asesoramiento de un 

profesional de la salud especializado en terapia acuática y parálisis cerebral. 

 

 

 

7. Capitulo III:  

Analizar los efectos de la natación en el desarrollo de las conductas motrices de 

base de niños con parálisis cerebral. 

7.2.Conductas motrices de base y su importancia en el desarrollo motor 

Las conductas motrices de base son fundamentales para el desarrollo motor 

adecuado de los niños. Estas conductas incluyen la capacidad de mantener la postura, la 

coordinación ojo-mano, la locomoción, la capacidad de saltar y la habilidad para manipular 

objetos. El desarrollo de estas conductas es crucial para que los niños puedan alcanzar hitos 

importantes en su desarrollo, como caminar, correr y jugar con otros niños (Romero, 2023).  

Cuando los niños tienen parálisis cerebral, pueden experimentar desafíos 

significativos en el desarrollo de estas conductas motrices de base. La natación terapéutica 

se ha mostrado como una terapia efectiva para mejorar la coordinación, el equilibrio y la 

fuerza muscular en los niños con parálisis cerebral, lo que puede tener un impacto positivo 

en el desarrollo de estas conductas motrices de base (Poyatos, 2021).  

La implementación de programas de natación terapéutica puede ayudar a los niños 

con parálisis cerebral a mejorar su capacidad para mantener la postura, coordinar 
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movimientos, caminar y correr con mayor facilidad y manipular objetos con mayor 

precisión. De esta manera, la natación terapéutica puede ser una terapia efectiva para 

mejorar la calidad de vida y el desarrollo motor de los niños con parálisis cerebral. 

7.3.Evaluación de los efectos de la natación terapéutica en las conductas motrices 

de base de niños con parálisis cerebral 

7.3.1. Mejoras en el desarrollo de conductas motrices de base. 

La práctica de natación terapéutica en niños con parálisis cerebral ha demostrado ser 

efectiva en el desarrollo de conductas motrices de base. Estas conductas son habilidades 

motoras básicas, como gatear, rodar, sentarse, pararse y caminar, que son esenciales para el 

desarrollo motor en la infancia. “Estudios han mostrado que la práctica regular de natación 

terapéutica puede mejorar la coordinación motora y el equilibrio en los niños con parálisis 

cerebral, lo que se traduce en mejoras en la realización de estas conductas motrices de 

base” (Ocadiz, Genis & Vega, 2021, p.255).  

De esta forma, el ambiente acuático proporciona una resistencia natural que obliga a 

los músculos a trabajar más intensamente, lo que favorece el desarrollo de la fuerza 

muscular y al fortalecimiento de los músculos que soportan el peso del cuerpo, lo que 

también es clave para el desarrollo de estas conductas. 

Por ende, la natación terapéutica también puede proporcionar una estimulación 

sensorial beneficiosa para los niños con parálisis cerebral, lo que puede mejorar su 

conciencia corporal y la comprensión de su propio cuerpo en el espacio. “La flotación en el 

agua puede proporcionar una sensación de ingravidez que puede ser relajante y liberadora 
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para los niños, lo que puede ayudarles a superar el miedo o la ansiedad que puedan tener al 

realizar ciertas conductas motrices” (García & et al, 2023). 

Por esta razón, la natación terapéutica puede ser una actividad divertida y 

motivadora para los niños con parálisis cerebral, lo que puede aumentar su interés en 

participar en actividades físicas y mejorar su estado de ánimo. La participación en 

actividades físicas también puede mejorar la salud mental y emocional de los niños, lo que 

puede ser especialmente importante para aquellos que pueden sentirse limitados por su 

discapacidad. 

7.3.2. Beneficios psicosociales y emocionales 

Los beneficios psicosociales y emocionales se refieren a la mejora en aspectos 

psicológicos y sociales que pueden experimentar los niños con parálisis cerebral al 

participar en programas de natación terapéutica.  

Como resultado de esto, los beneficios físicos de la natación terapéutica pueden 

tener un impacto positivo en la autoestima, la confianza en sí mismos y la calidad de vida 

de los niños con parálisis cerebral. Al participar en actividades acuáticas, los niños pueden 

experimentar un ambiente lúdico y relajante que les permite disfrutar de una actividad 

física en un ambiente diferente y divertido, lo que puede ser un gran aliciente emocional 

(Lima, 2022). Los cuales se resumen de manera detallada en la Tabla 5 de la siguiente 

manera:  
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Tabla 5:   

Beneficios Psicosociales y Emocionales de la Natación Terapéutica en Niños con Parálisis 

Cerebral 

Beneficios psicosociales y emocionales de la natación terapéutica en niños con parálisis 

cerebral 

Mejora de la autoestima y la confianza en sí mismos 

Reducción del estrés y la ansiedad 

Mejora de la interacción social con otros niños y adultos 

Fomento de la independencia y la autonomía 

Desarrollo de habilidades de comunicación y lenguaje 

Mejora del estado de ánimo y la calidad de vida 

Promoción de una actitud positiva hacia la actividad física y la salud en general 

Nota: Elaborado por los autores (2023).  
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Sin embargo, el trabajo en grupo y la interacción con otros niños pueden fomentar 

las habilidades y la integración sociales de los niños con parálisis cerebral. La natación 

terapéutica no solo tiene beneficios físicos, sino también psicosociales y emocionales para 

los niños con parálisis cerebral. Estos beneficios pueden incluir una mejora en la autoestima 

y la confianza en sí mismos, así como una disminución del estrés y la ansiedad (Albeiro, 

2019).   

La relajación que se logra en el agua puede ayudar a reducir la tensión muscular y la 

ansiedad, lo que a su vez puede mejorar la calidad del sueño y reducir la fatiga. Por lo 

tanto, la natación terapéutica puede ser una actividad social y recreativa que fomente la 

interacción con otros niños y adultos, lo que puede mejorar la calidad de vida y la 

integración social de los niños con parálisis cerebral. 

7.3.3. Impacto en la calidad de vida de los niños y sus familias 

La práctica de natación terapéutica puede tener un impacto positivo en la calidad de 

vida de los niños con parálisis cerebral y sus familias. Al mejorar el desarrollo motor y la 

funcionalidad, esta terapía puede ayudar a los niños a ser más independientes en sus 

actividades diarias y a mejorar su autoestima y confianza. En conjunto, el ambiente 

acuático puede proporcionar una sensación de libertad y una experiencia sensorial única 

para los niños, lo que puede tener un efecto emocional y psicológico positivo. 

Para las familias, el programa de natación terapéutica puede ser una oportunidad 

para conectarse con otros padres y cuidadores en situaciones similares, lo que puede 

proporcionar un apoyo emocional y social. Con lo anterior, se contribuye a la mejora en el 
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desarrollo motor de los niños para reducir la carga de cuidado y mejorar la calidad de vida 

de los cuidadores. 

En general, la natación terapéutica puede tener un impacto significativo en la 

calidad de vida de los niños con parálisis cerebral y sus familias, no solo a nivel físico sino 

también a nivel emocional y social. 

7.4.Consideraciones prácticas y futuras investigaciones 

7.4.1.  Recomendaciones para la implementación de programas de natación 

terapéutica 

Las recomendaciones para la implementación de programas de natación terapéutica 

incluyen una evaluación exhaustiva de las necesidades y habilidades de cada niño, así como 

la adaptación del programa a las necesidades específicas de cada niño. También se debe 

contar con personal capacitado y experimentado en la natación terapéutica, así como con un 

entorno seguro y adecuado para la práctica de esta técnica. 

Es importante que se realice un seguimiento regular del progreso de cada niño y que 

se ajuste el programa según sea necesario. Ante ello, es recomendable que se incluya a la 

familia en el proceso de terapia y se les brinde la información necesaria para que puedan 

apoyar y continuar el progreso del niño fuera de las sesiones de natación terapéutica. 

Por último, es importante que se fomente una actitud positiva hacia la natación 

terapéutica y se promueva su inclusión como una opción efectiva de terapia acuática para 

niños con parálisis cerebral y otras discapacidades. 

7.4.2. Retos y limitaciones en la aplicación de la natación terapéutica 
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La implementación de programas de natación terapéutica también enfrenta varios 

retos y limitaciones. Uno de los principales desafíos es la accesibilidad a piscinas adaptadas 

y profesionales capacitados en terapia acuática. Con ello, algunos niños con parálisis 

cerebral pueden tener miedo al agua o dificultades para la comunicación, lo que puede 

dificultar la participación en sesiones de natación terapéutica.  

Otro desafío es la necesidad de adaptar la técnica y los ejercicios a las necesidades 

específicas de cada niño, lo que requiere una planificación y preparación cuidadosa por 

parte del terapeuta y del equipo de apoyo. En general, se requiere un enfoque 

multidisciplinario y una coordinación entre el terapeuta, el equipo de apoyo y la familia del 

niño para superar estos retos y maximizar los beneficios de la natación terapéutica en niños 

con parálisis cerebral. 

 

Conclusiones. 

Con respecto al primer objetivo, la natación terapéutica se presenta como una 

alternativa efectiva en el tratamiento de niños con parálisis cerebral, ya que ofrece una serie 

de beneficios a nivel físico, psicológico y social. Algunos de estos beneficios incluyen la 

mejora de la función motora, la coordinación y el equilibrio, la reducción del estrés y la 

ansiedad, el aumento de la autoestima y la confianza en sí mismos, y la mejora de la calidad 

de vida de los niños y sus familias. 

Los principios básicos de la natación terapéutica, como la flotación y la resistencia 

del agua, permiten a los niños con parálisis cerebral realizar ejercicios y movimientos que 

serían difíciles o imposibles fuera del agua, contribuyendo así a mejorar su función motora 
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y su capacidad funcional. La individualización del tratamiento y la adaptación de los 

ejercicios a las necesidades específicas de cada niño son fundamentales para obtener 

mejores resultados terapéuticos. 

Es importante destacar que, para garantizar la seguridad de los niños durante la 

terapia de natación, se deben tomar medidas de seguridad como el uso de dispositivos de 

flotación y la adaptación del entorno acuático. Asimismo, es fundamental que los 

profesionales encargados de la natación terapéutica estén debidamente capacitados y 

cuenten con un conocimiento profundo de las necesidades y limitaciones de cada niño con 

parálisis cerebral. 

Al mismo tiempo, la natación terapéutica se presenta como una herramienta efectiva 

para mejorar el desarrollo motor y la calidad de vida de los niños con parálisis cerebral. 

La temperatura del agua también puede reducir el dolor y la rigidez muscular, 

contribuyendo a una mayor comodidad y bienestar. En general, la natación terapéutica 

puede ser una forma efectiva de mejorar la función física y la calidad de vida de los niños 

con parálisis cerebral. 

Por esto, existen diversas técnicas y programas de natación terapéutica que pueden 

ser utilizados en la rehabilitación de niños con parálisis cerebral. Cada técnica se enfoca en 

diferentes aspectos, como el control motor, el equilibrio, la postura, la relajación y la 

estimulación sensorial. La elección de la técnica a utilizar dependerá de las necesidades y 

habilidades individuales de cada niño.  
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Sin embargo, todas estas técnicas tienen en común el uso del agua como medio 

terapéutico para mejorar la función motora y la calidad de vida de los niños con parálisis 

cerebral.  

En relación con el segundo objetivo, los programas se enfocan en el desarrollo de 

habilidades acuáticas básicas, la mejora del equilibrio, la coordinación, la fuerza muscular y 

la relajación muscular. Los terapeutas acuáticos certificados adaptan los ejercicios a las 

necesidades específicas de cada niño y trabajan en estrecha colaboración con el equipo de 

rehabilitación para garantizar que se logren los objetivos terapéuticos. 

La natación terapéutica en el Centro de Rehabilitación Infantil Teletón ha 

demostrado ser efectiva en la mejora de la función motora y la calidad de vida de los niños 

con parálisis cerebral. Además, el programa proporciona una actividad física divertida y 

social que ayuda a mejorar la autoestima y el bienestar emocional de los niños. La 

implementación de programas de natación terapéutica como el del Centro de Rehabilitación 

Infantil Teletón puede ayudar a aumentar la conciencia sobre la importancia de la terapia 

acuática en la rehabilitación de niños con parálisis cerebral y otras discapacidades en 

México. 

Es alentador ver que se están implementando programas de natación terapéutica 

para niños con parálisis cerebral en diferentes países, y que estos programas están 

demostrando ser efectivos en mejorar la función motora y la calidad de vida de los niños 

participantes. La adaptabilidad de la natación terapéutica a las necesidades individuales de 

cada niño la convierte en una opción de terapia acuática altamente personalizada y efectiva. 

Se espera que en el futuro se sigan implementando y expandiendo programas de este tipo 

para ayudar a más niños con parálisis cerebral en todo el mundo. 



68 

 

Por último, respecto al tercer objetivo, la natación terapéutica también puede 

proporcionar oportunidades para la interacción social con otros niños y adultos, lo que 

puede mejorar las habilidades sociales y la integración comunitaria de los niños con 

parálisis cerebral.  

Al participar en programas de natación terapéutica en grupo, los niños pueden 

desarrollar habilidades sociales como la comunicación, el trabajo en equipo y la 

cooperación, lo que puede tener un impacto positivo en su desarrollo social y emocional. 

En resumen, la natación terapéutica puede tener beneficios psicosociales y emocionales 

significativos para los niños con parálisis cerebral.  

Al proporcionar un ambiente lúdico y relajante, así como oportunidades para la 

interacción social, la natación terapéutica puede mejorar la autoestima, la confianza en sí 

mismos, las habilidades sociales y la calidad de vida de los niños con parálisis cerebral. 

El presente documento es una revisión bibliográfica sobre la natación terapéutica y 

su impacto en el desarrollo motor, físico y psicosocial de los niños con parálisis cerebral, la 

innovación de esta revisión radica en la recopilación y síntesis de información actualizada y 

relevante sobre el tema, así como en la identificación de las principales tendencias y 

hallazgos de la investigación en este campo. Esta revisión también destaca la importancia 

de la natación terapéutica como una opción efectiva y segura de terapia acuática para 

mejorar la calidad de vida y el desarrollo motor de los niños con parálisis cerebral. 
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Recomendaciones. 

A continuación, se presentan algunas recomendaciones para los profesionales de la 

salud y terapeutas que trabajan con niños con parálisis cerebral y consideran la 

implementación de programas de natación terapéutica: 

• Buscar formación y capacitación: Los profesionales de la salud y terapeutas 

que deseen implementar programas de natación terapéutica deben buscar 

formación y capacitación especializada en esta área para asegurar que se 

apliquen correctamente las técnicas y programas específicos de natación 

terapéutica. 
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• Adaptar los programas a las necesidades de cada niño: Es importante adaptar 

los programas de natación terapéutica a las necesidades individuales de cada 

niño con parálisis cerebral, considerando el nivel de habilidad, las áreas de 

dificultad y los objetivos específicos de la terapia. 

• Trabajar en equipo: La implementación de programas de natación 

terapéutica debe ser parte de un enfoque de equipo que involucre a 

profesionales de la salud y terapeutas especializados en el tratamiento de 

niños con parálisis cerebral, como fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, 

terapeutas del habla y psicólogos. 

• Evaluar regularmente el progreso: Es importante evaluar regularmente el 

progreso de los niños en los programas de natación terapéutica para 

determinar si se están logrando los objetivos de terapia y para realizar 

ajustes necesarios en los programas. 

• Mantener una comunicación constante con los padres y cuidadores: Es 

importante mantener una comunicación constante con los padres y 

cuidadores de los niños con parálisis cerebral para asegurar que se estén 

informados sobre el progreso de su hijo en los programas de natación 

terapéutica y para proporcionar recomendaciones y consejos adicionales 

para su cuidado. 

• Fomentar la inclusión social: Los programas de natación terapéutica pueden 

ser una oportunidad para fomentar la inclusión social de los niños con 

parálisis cerebral al permitirles interactuar con otros niños y adultos en un 

ambiente recreativo y socialmente inclusivo. 
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• Realizar investigaciones: Es importante seguir investigando sobre los 

beneficios de la natación terapéutica en el tratamiento de la parálisis 

cerebral, así como sobre nuevas técnicas y programas que puedan ser 

implementados para mejorar la eficacia de la terapia. 
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