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La rehabilitacion respiratoria

Consiste en un programa de ejercicios que mejoraran su estado fisico y, por tanto, su calidad de vida.

Los objetivos de estos ejercicios son:

@ Aliviar su sensacion de ahogo.
® Facilitar las actividades de su vida diaria (pasear, asearse, subir escaleras, viajar, etc.).

® Mejorar su estado de animo.

Las personas con EPOC, incluso si esta en una fase avanzada, pueden realizar estos ejercicios. Los
principales son caminar y utilizar la bicicleta estatica.

También es importante que realice ejercicios con los brazos y ejercicios respiratorios.
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R-ECOMENDACIONES para hacer ejercicio

® Use ropa comoda, que no le apriete el abdomen y calzado cerrado que le cubra el talon y
no le provoque molestias.

Haga los ejercicios con una postura erguida, No olvide el inhalador: si tiene dificultad
cogiendo aire por la nariz inflando la barriga respiratoria, parese, aplique el inhalador, respire
y echandolo por la boca, como si soplara. hondo y continue con los descansos necesarios.

® Lo importante es que realice el ejercicio aunque sea muy despacio.
® Descanse 30 minutos cuando finalice los ejercicios.

® Evite los ejercicios en las 3 horas siguientes a la comida principal.

[Todos los ejercicios hay que realizarlos de forma SUAVE y PROGRESIVA. )
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Como CAMINAR

Postura erguida con hombros relajados y moviendo los brazos con balanceo.

% Debe caminar despacio, por terreno llano, al
ritmo que tolere, sin forzar.

% Evite los momentos del dia de mas calor o de
frio intenso.

—> El objetivo es caminar de 30 minutos a 1 hora
diaria, de 3 a 7 dias a la semana. Comience por
15 minutos al dia y aumente 5 minutos mas cada

semana, como se indica a continuacion:

@END [ ][] ] )

Minutos

manana/ 15 20 25 30 35 40 45 60
tarde

[ IMPORTANTE: No pase a la fase siguiente si no tolera la anterior. )
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Programa de BICICLETA

—> Siga las mismas recomendaciones en
cuanto al tipo de respiracion, postura, ropa

comoda y uso de los inhaladores.

—> Comience por 5 minutos por la mafana

y 5 minutos por la tarde todos los dias.

—> Aumente 5 minutos cada semana.

Minutos
manana/ 10 15 20 25 30 30 30
tarde

[ RECUERDE: No pase a la fase siguiente si no tolera la anterior. )
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Bue OTROS £JERCICIOS debo realizar

B Los ejercicios que se exponen a continuacion se realizan en posicion sentada, con

el tronco erguido y los hombros relajados.

B Cada ejercicio se realiza en 2 tandas: primero se hace 5 veces, se descansa un

minuto y se repite el ejercicio otras 5 veces.

B Todos los ejercicios hay que realizarlos de forma suave y progresiva.
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£JERCICIOS RESPIRATORIOS

[ Objetivo: aumentar la entrada de aire en los pulmones )

Respiracion con labios fruncidos

Coja el maximo de aire por la nariz, de
forma lenta y profunda, inflando el abdomen
y después échelo por la boca de forma
suave, como si soplara.

Expansion costal

Levante los brazos hasta la
horizontal respirando por la
nariz y baje los brazos
echando el aire por la boca.
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£JERCICIOS DE BRAZOS

Obijetivo: tonificar los brazos y facilitar la realizacion de las tareas diarias.

Recuerde: inspire por la nariz al subir y suelte el aire por la boca al bajar.

Flexién de brazos

Levante los brazos por delante del
tronco, hasta el maximo que pueda
por encima de la cabeza,
manténgalos 3 segundos y bajelos.

Abduccion de brazos

Abrir los brazos hasta la altura de
los hombros, manténgalos de 3 a 5

segundos y bajelos.
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Flexo-extension de codos

Con los brazos extendidos,
flexione los codos, manténgalos
de 3 a 5 segundos y extiéndalos
nuevamente.

(Todos los ejercicios de brazos se pueden realizar con pesas de 1 6 2 kg si no provoca dificultad respiratoria)

Cuando NO DEBO HACER ejercicio

Si tiene dificultad respiratoria severa
Si la fiebre es superior a 38°C

Si siente dolor toracico

Si se presenta Inflamacion articular

En cualquiera de estos casos, ACUDA SU MEDICO/A.
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Si no puede realizar 10S ejerciciosS anteriores,

puede usar EL PEDALIER

1. Para ejercitar las piernas 2. Para ejercitar los brazos
Busque un asiento coémodo, Ponga el pedalier en una mesa, y
ponga el pedalier en el suelo, realice ejercicios de pedaleo con
delante de sus piernas y haga los brazos de forma suave y
el ejercicio de la bicicleta con progresiva, de 10 a 15 minutos

este aparato. por la mafnana y por la tarde.
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PLANTILLA para CONTROL

del habito de ejercicio fisico

Le proponemos que anote el ejercicio que hace cada dia, esto le servira para tener un control de su
rehabilitacion respiratoria.
Cuando acuda a las consultas de medicina de familia, neumologia o rehabilitacién, llévelo consigo, asi su
profesional sanitario tendra informacion sobre la actividad fisica que puede realizar y le podra explicar la evolucién

de su enfermedad.

Debe anotar

® Fecha: el dia que realiza el ejercicio, por ej: 14-Noviembre-2009.

® Caminar: Sl (si camina ese dia)
NO (si no lo hace)
® Bicicleta estatica: Si (si realiza bicicleta ese dia)
NO (si no lo hace)

® FEjercicios respiratorios: Si (si realiza los ejercicios)
NO(si no realiza los ejercicios)

® FEjercicios de brazos: Si (si realiza los ejercicios)
NO (si no realiza los ejercicios)

® Tiempo de ejercicio: anote cuantos minutos ha hecho de ejercicio.

® Observaciones: Ninguna (si no ha tenido problemas) o si ha
tenido algun problema, escriba el tipo de problema (como
dolor, dificultad respiratoria,uso del inhalador con el
ejercicio) y cuantas veces ha tenido esas dificultades




TABLA ejercicios

FECHA

CAMINAR

BICICLETA
ESTATICA

£JerCICIOS
REPIRA-
TO®I0S

£JerCICIOS
BrAZ0S

TIEWPO

OBSZRVACIONES

14-nov-09|

St

NO

St

St

40
minutos

16-nov-09

NO

St

St

St

leve dificultad respiratoria
al comienzo

50
minutos

uso del inhalador: una vez
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