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CARTA AL EDITOR

Beneficios de la terapia acuatica "
en nifios con discapacidad

Benefits of aquatic therapy in children
with disabilities

La terapia acuatica es una intervencion que se lleva a
cabo en una piscina con caracteristicas especificas, como
la accesibilidad universal o una temperatura del agua de
32,5 °C. Esta temperatura se establecié tras verificar los
estandares estudiados en proyectos de investigacion en
los cuales se obtuvo que esta es la ideal porque bene-
ficia a todo tipo de pacientes, incluyendo los nifios con
enfermedades asociadas (enfermedades respiratorias, cir-
culatorias y/o neurologicas) en donde temperaturas muy
por encima o por debajo de la indicada pueden no con-
tribuir a una mejora. Ademas, se utilizan las propiedades
fisicas y quimicas (mecanicas) del agua, tales como la flota-
cion, la viscosidad, la presion hidrostatica (PH), el empuje
hidrostatico (EH) o las turbulencias, junto con técnicas espe-
cificas, para obtener beneficios tanto fisiologicos, como
psicologicos'.

La PH junto con el EH, ejercen en el organismo una serie
de efectos fisiologicos segun el nivel de inmersion. Entre
estos efectos encontramos: un aumento del retorno venoso
y linfatico en el sistema cardiovascular, un aumento en la
diuresis por un mayor volumen sanguineo hacia el cora-
zon y los rinones en el sistema renal, un incremento del
trabajo ventilatorio y la disminucion del volumen residual
en el sistema respiratorio, una mejora del tono muscular
y la sensibilidad en el sistema neuromuscular y un incre-
mento en el rango articular y disminucion en la sobrecarga
muscular en el sistema muUsculo-esquelético. Dichos benefi-
cios se producen por la relacion directa entre la inmersion
y la presion, en donde a mayor profundidad-mayor pre-
sion y la inmersion y el empuje, que da la posibilidad de
realizar movimientos de flotaciéon, ascendentes o descen-
dentes en funcion de la profundidad a la que se encuentre
el cuerpo.

Es importante destacar que la actividad en el agua
también proporciona al nifio con discapacidad beneficios
psicoldgicos, dotandole de la posibilidad de interactuar
y participar en actividades generales relacionadas con su
aprendizaje, mejorando asi la autoestima, la autoconfianza
y la capacidad de autosuperacion.

Este medio, gracias a las caracteristicas que posee,
permite una mayor libertad de movimiento, flotacion, ingra-
videz, desenvoltura en la ejecucion de habilidades que en
seco son complicadas o imposibles, disminucion sobre la pre-

sion en el rendimiento y el miedo a fallar e incluso facilidad
de relacionarse con los demas. Lo que supone, por lo tanto,
un espacio Unico y motivador que permite dar respuesta a
las necesidades y demandas de los nifios?.

Los beneficios de esta intervencion estan registrados fun-
damentalmente para nifios con paralisis cerebral infantil
(PCI)3, los cuales no solo mejoran a nivel motor, sino tam-
bién a nivel personal, pudiendo por ejemplo realizar tareas
basicas y/o complejas.

Sin embargo, y segln la literatura existente, hay nifos
con otras enfermedades en los cuales se han visto mejo-
rias fisicas, psicoldgicas y sociales con este tratamiento en
el medio acuatico. Entre ellas destacariamos los trastor-
nos generales del desarrollo (TGD), el sindrome de Down,
las enfermedades neuromusculares, el dafo cerebral adqui-
rido, el autismo, la epilepsia, el sindrome de Rett, las
malformaciones, el mielomeningocele y la artritis juvenil
idiopatica“.

Con respecto al marco teodrico, indicar que tras lo valo-
rado en articulos se ha podido observar que la disciplina de
fisioterapia en el medio acuatico es la mas estudiada por pro-
fesionales, y demostrada en lo que se refiere al tratamiento
de nifos, seguida en menor medida de la terapia ocupacio-
nal, también presente en el medio acuatico. Hay algunos
articulos que igualmente hablan de la rama educativa en
este medio, en donde aprovechando las caracteristicas del
entorno, los nifos con discapacidad pueden adquirir las mis-
mas posibilidades y derechos que el resto en relacion al
aprendizaje.

Por lo tanto, por un lado se observa como la terapia en
cada una de estas disciplinas funciona en nifos con discapa-
cidad, otorgandoles beneficios globales al utilizar el medio
acuatico como base de su actividad pero, por otro lado, hay
una falta de articulos que hablen de una metodologia que
englobe el tratamiento de varias disciplinas a la vez, tales
como: fisioterapia, terapia ocupacional, pedagogia terapéu-
tica y logopedia. Se ha creado por ello, un programa que
combina la parte educativa con la terapéutica, en donde se
trabaja desde las 4 areas citadas anteriormente, enrique-
ciendo y complementando las terapias realizadas en seco
desde el ambito de la rehabilitacion y de la educacion, bus-
cando una mejora en el bienestar y la calidad de vida de los
nifios°.
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Adamantanos para la prevencion de L)
la COVID-19 e

Adamantanes for the prevention of COVID-19

Sr. Editor:

Actualmente, en medio de la pandemia por el nuevo
coronavirus surgido en Wuhan (China) a finales del 2019,
se proponen todo tipo de estrategias de tratamiento,
prevencion y atencion para los pacientes infectados por
SARS-CoV-2. Se trabaja incesantemente para conseguir un
farmaco o un conjunto de medicamentos capaces de derro-
tar y de hacer frente a la infeccion: hidroxicloroquina,
remdesivir, favipravir y merimepodib, lopinavir, ritonavir,
dexametasona, antiinflamatorios, anticoagulantes, astemi-
zoly clofazamina, entre otros. Sin duda, en muy poco tiempo
desde que surgio el SARS-CoV-2, se han probado muchos tipos
de farmacos y, lamentablemente, muchos de ellos se han
descartado por su ineficacia frente al virus. Asimismo, se
estan desarrollando diferentes vacunas que estan en fase
de investigacion clinica.

A nivel virologico, el SARS-CoV-2 puede causar neumonia
aguda y altamente letal (COVID-19) siendo los sintomas mas
frecuentes la dificultad respiratoria, la fiebre mantenida y
el cansancio; y la gran mayoria de los pacientes ingresa-
dos en cuidados intensivos requirieren ventilacion mecanica.
También se ha descrito que el SARS-CoV-2 tiene actividad
neurotropica con consecuencias neuroldgicas que conducen
a insuficiencia respiratoria mediada centralmente debido a
la invasion del virus en el tronco cerebral. La tasa de leta-
lidad es la mas alta entre la poblacion geriatrica y entre las
personas con comorbilidades y deficiencia inmunologica.

En medio de la pandemia, la amantadina recupera un
interés especial, ya que diversos autores sugieren la hipé-
tesis de que esta puede ser protectora contra la infeccion
por SARS-CoV-2. La amantadina es un farmaco econémico,
en comparacién con otros, es un antiviral contra el virus de

la influenza tipo A que inhibe el acoplamiento de particulas
virales y la posterior liberacion de acido nucleico, evitando
la fusion de la cubierta viral con la membrana vacuolar, lo
que interfiere con la penetracion del virus a través de la
membrana celular. Se puede utilizar para el tratamiento de
los sintomas y la profilaxis del virus de la influenza. Tam-
bién se utiliza en pacientes con enfermedad de Parkinson,
para el tratamiento de sus sintomas como rigidez, temblor,
hipocinesia y acinesia, ya que es un antagonista no com-
petitivo de los receptores de N-metil-D-aspartato (NMDA),
que actla sobre la transmision glutamatérgica, corrigiendo
el desequilibrio entre las vias glutamatérgica y dopami-
nérgica; por ello, mejora la respuesta dopaminérgica del
sistema nervioso central (SNC), libera dopamina y norepine-
frina almacenadas y previene la recaptacion.

Aranda sugiere que la amantadina bloquea el canal de
viroporina de la COVID-19, impidiendo la liberacion del
nlcleo viral al citoplasma celular’. Redjak et al.? evaluaron
la gravedad de la COVID-19 en pacientes con esclerosis mUl-
tiple, enfermedad de Parkinson o deterioro cognitivo, con
infeccion por SARS-CoV-2 confirmada por reaccién en cadena
de la polimerasa (PCR), todos ellos recibian tratamiento
con amantadina o memantina y ninguno desarrollé mani-
festaciones clinicas de COVID-19. Tipton et al.*> proponen
amantadina y memantina como dos candidatos potencia-
les por su rentabilidad y bajo riesgo. Cimolai* sugiere que
los laboratorios deben incluir a los adamantanos para ser
evaluados contra la COVID-19. Smieszek et al.> plantean la
hipdtesis de que la amantadina podria disminuir la carga
viral en pacientes positivos al SARS-CoV-2, ya que reduce la
replicacion y la infectividad del virus. Aradjo et al.® con-
sideran que la amantadina puede aminorar los efectos de
la COVID-19, incluido el sindrome de dificultad respiratoria
aguda (SDRA), la replicacion viral y la dependencia del venti-
lador. Wiwanitkit’ afirma que hay muchos farmacos clasicos
que podrian ser (tiles para el tratamiento de la COVID-
19, entre ellos la amantadina. Cortés-Borra® comenta un
caso clinico de un paciente que estaba tomando amanta-
dina para mitigar los efectos del Parkinson y no contrajo la
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