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INTRODUCCION

El area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional del Centro Regional de Salud Valencia
(CRSV) brinda servicios atendiendo diferentes condiciones de salud que afectan el
movimiento corporal humano y la ocupacion como son las generadas por el sistema
nervioso como paralisis de nervios periféricos, las del sistema musculoesquelético
siendo estas las mas frecuentes entre ellas como secuelas de fracturas, artritis,
tenosinovitis, lumbalgias, cervicalgias, contracturas, esguinces etc. siendo una
oportunidad de trabajo como pasantes, con este proposito se realizé un programa de
atencion en la cual se aplicaran las destrezas, habilidades sobre la intervencién de

Fisioterapia y Terapia Ocupacional.

Segun los datos de la OMS aproximadamente 1,710 millones de personas tienen
trastornos musculoesqueléticos en todo el mundo, comprenden méas de 150
alteraciones que afectan el sistema locomotor. Estos pueden ser repentinos y de corta
duracion, como fracturas, esguinces y distensiones, y otras enfermedades que se hacen

cronicas que ya causan limitaciones de las capacidades funcionales.

Y otras condiciones de salud que también se atienden son de origen neuroldgico que
segun la OPS los detalla como enfermedades del sistema nervioso central y periférico,
es decir trastornos que afectan el cerebro, la médula espinal, los nervios craneales y
periféricos, las raices nerviosas, el sistema nervioso autbnomo, la placa neuromuscular,

y los musculos.

Segun datos de la OMS, las enfermedades neuroldgicas son la principal causa de afos
de vida perdidos por discapacidad y la segunda causa de muerte en el mundo, con 9
millones de muertes al afio. Las cinco enfermedades neuroldgicas que mas discapacidad
provocan en el mundo son ictus (42,2%), migraiia (16,3 %) demencia (10,4%)

meningitis (7,9%) y epilepsia (4,9%).



El capitulo I esta constituido por el planteamiento de la oportunidad o necesidad del
trabajo que a su vez comprende la justificacion y objetivos generales y especificos. En
el capitulo 11 se presentd el marco tedrico que consta de la siguiente manera: marco
situacional sobre las condiciones y caracteristicas del contexto en el que se desarrolla el
trabajo y los fundamentos teoricos relacionados con el tema. En el capitulo 111 se planted
la metodologia aplicada en el desarrollo del trabajo donde se detalla la poblacién, asi
mismo los métodos, técnicas e instrumentos que se utilizaron como guia para
valoracién y tratamiento. El capitulo IV corresponde a la presentacion de resultado
obtenidos durante la pasantia. El capitulo VV comprende las conclusiones a las que se
llegaron al finalizar la pasantia profesional, Asi mismo el capitulo VI contiene las
recomendaciones que se consideraron pertinentes para las posibles soluciones de las
deficiencias encontradas durante la pasantia profesional, Luego se presenta las fuentes
bibliograficas consultadas, por Gltimo el apartado de los anexos que comprende los
instrumentos que se utilizaron tanto de Fisioterapia y Terapia Ocupacional y fotos de

algunas de las actividades que se realizaron.



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO O NECESIDAD DEL TRABAJO

Como pasante en Fisioterapia y Terapia Ocupacional en el CRSV el objetivo fue trabajar
desde mi perfil para dar una atencion personalizada proporcionando los servicios en los
casos que sean referidos con deficiencias con riesgos a complicaciones en el movimiento y

la ocupacion que no repercuta a una discapacidad.

El area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional de este centro atendimos a toda poblacion
universitaria que necesitaba los servicios, conformado por el sector docente,
administrativos y estudiantil, con referencia medicas para dar el servicio terapéutico en

condiciones de salud de origen musculoesqueléticas y neuroldgicas.

Por lo tanto, se brindé una atencién personalizada a los usuarios dicho centro con un
enfoque Fisioterapéutico y de Terapia Ocupacional que se inici0 desde el sistema de
referencia, aplicando el método de intervencion de Fisioterapia (MIF) y el proceso de
Terapia Ocupacional (PTO) De igual forma brindar educacion para la salud como plan para

el hogar.

Segun datos obtenidos en la pagina oficial de medicina de la Universidad de El Salvador
solamente en el periodo comprendido entre el 29 de mayo y 09 de junio de 2023 se
brindaron 125 atenciones de Fisioterapia a la poblacion en general por lo cual es de mucha
necesidad contar con recursos de Fisioterapia para poder atender estas demandas de la

poblacion



JUSTIFICACION

Mi pasantia profesional fue importante porque desarrolle técnicas de intervencién en
este perfil profesional para disminuir aquellas barreras o limitaciones del usuario que
afecten la funcionabilidad y tengan riesgos a una discapacidad. Por lo que puse en
préctica todos los conocimientos adquiridos a lo largo de mi formacion académica que

se enmarca en el MIF y PTO, asi como la educacion para la salud en esta area.

Por medio de la pasantia profesional la poblacion beneficiada con dichos servicios fue
en primera instancia la comunidad universitaria de la UES y aquellos referidos a

Fisioterapia y Terapia Ocupacional que no son parte de la universidad.

Segun datos obtenidos en la pagina oficial de medicina de la Universidad de El Salvador
existe una necesidad de recursos para cubrir atenciones debido a que se estan brindando
aproximadamente mas de 200 atenciones mensuales de Fisioterapia y Terapia
Ocupacional a la poblacion en general por lo cual es de mucha necesidad contar con

recursos para poder a tender estas demandas de la poblacion.



OBJETIVOS

General
Desarrollar un plan de intervencion de Fisioterapia y Terapia Ocupacional dirigido a

pacientes que reciben atencién en Centro Regional de Salud Valencia en el periodo de
Julio a diciembre de 2023.

Objetivo Especifico

v' ldentificar las diferentes condiciones de salud que presentan los pacientes que
acuden al Centro Regional de Salud Valencia.

v' Aplicar el Método de Intervencion en Fisioterapia y el Proceso de Terapia
Ocupacional en el area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional en el CRSV.

v Recopilar la informacion de los pacientes atendidos en Fisioterapia y Terapia
Ocupacional para elaborar la memoria documentada e informe escrito al CRSV.



CAPITULO I
MARCO TEORICO

Breve historia del Centro Regional de Salud Valencia, publicado en el 2020 (6):

El Centro Regional de Salud Valencia ubicado a un costado de la entrada de la Facultad
de Odontologia, frente a la Facultad de Medicina de la Universidad de El Salvador
nacio gracias a la cooperacion con instituciones internacionales, pero en especial con la
Universidad de Valencia. Con el paso de los afios el Centro de salud ha ido integrando
a otras especialidades, en el afio 2019: Salud Ocupacional, Salud Materno Infantil,

Fisioterapia y Terapia Ocupacional; Medicina General y la Carrera de Nutricion.

El fin primordial del Centro Valencia es poder atender a todas las personas que buscan
la atencidn de calidad en las diversas areas donde se da la atencion. Los encargados de
brindar las consultas son estudiantes en servicio social que son asesorados por

coordinadoresespecialistas en las ramas de salud que se ofrecen.

El centro Regional de Salud Valencia bajo el mandato de la Facultad de Medicina de la
Universidad de EI Salvador fue inaugurado en el afio 2010 con la vision de poder crear
una institucion basada en tres lineas estratégicas: linea asistencial con servicios de salud
a la poblacién, aspecto académico como lugar de préacticas para carreras de la salud v,

por altimo, la investigacion. (6)

Bajo la jefatura de las actuales autoridades de la Facultad de Medicina, Dr. Saul Diaz,
Decano y Lic. Franklin Méndez Vicedecano el Centro Regional de Salud Valencia le
apuesta apoyar campafias en donde se ofrezcan todos los servicios con los que se

cuentan a la poblacién en general.



Clasificacion segun CIE-11

Segn el CIE-11 las enfermedades musculo esqueléticas se clasifican en el cédigo
SC6Z Trastornos del sistema 0Oseo, articular y muscular (MT1), sin especificacién, Los
trastornos musculoesqueléticos son también el principal factor que contribuye a la
necesidad de rehabilitacién en todo el mundo. Son el factor que mas contribuye a la
necesidad de servicios de rehabilitacion entre los nifios y representan aproximadamente dos

tercios de las necesidades de rehabilitacion en adultos.

Las enfermedades neuroldgicas tienen una incidencia importante en nuestras sociedades que va en
aumento en los Gltimos afios. Segun sefiala el estudio: 'La OMS estima que hay mil millones de
personas con trastornos neuroldgicos (un 15% de la poblacion mundial). Se trata de enfermedades
que afectan al sistema nervioso y central que causan numerosos efectos incapacitantes que pueden
producir discapacidades multiples (cognitiva, fisica, sensorial, alteraciones del comportamiento, etc.);

que, con frecuencia, se mantienen de manera permanente hasta el final de la vida

Los trastornos de nervios periféricos segin CIE-11 se clasifican con el codigo

8C4Z Trastornos de la raiz nerviosa, plexo o de los nervios periféricos, sin especificacion
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La Fisioterapia

De acuerdo con su definicion de 1968, la OMS (Organizacion Mundial de la Salud)
describe la fisioterapia como “el arte y la ciencia del tratamiento por medio del ejercicio
terapéutico y agentes fisicos como el calor, el frio, la luz, el agua, el masaje y la
electricidad (5). Ademaés, la fisioterapia incluye la ejecucion de pruebas eléctricas y
manuales para determinar el valor de afectacion y fuerza muscular, pruebas para determinar
capacidades funcionales, la amplitud del movimiento articular y medida de la capacidad

vital, asi como ayudas diagnosticas para el control de la evolucion .

Por su parte, la Confederacion Mundial de la Fisioterapia (W.C.P.T.) desarrolla el siguiente
concepto, que fue suscrito por la Asociacion Espafiola de Fisioterapeutas (A.E.F.) en 1987:
"La Fisioterapia es el conjunto de métodos, actuaciones y técnicas que, mediante la
aplicacion de medios fisicos, curan previenen, recuperan y adaptan a personas afectadas de

disfunciones somaticas o a las que se desea mantener en un nivel adecuado de salud” (5).

Dentro del amplio campo de especialidades que contempla la disciplina fisioterapéutica, se
configura como una especialidad que se encarga del restablecimiento de la movilidad y
capacidad funcional del sistema muasculo-esquelético tras una patologia de origen
traumatico que altera su correcta funcionalidad en las zonas afectadas por dicho

traumatismo.

Se trabajo a través del método de intervencion de Fisioterapia utilizando los 6 pasos,
anamnesis, evaluacion integral, evaluacion por sistemas,utlizando instrumentos para valorar
fuerza muscular, arcos de movimiento, equilibrio, postura, en la cual se busca desarrollar
técnicas para mantener al maximo la funcionalidad del paciente que afectan las estructuras
del movimiento corporal humano por medio de diferentes técnicas como son la

electroterapia ,agentes fisicos, crioterapia, termoterapia ejercicios terapéutico.
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A Través de esta intervencion se pretende:
e Disminuir el dolor.

Evitar atrofia muscular.

Evitar retracciones articulares.

Mantener la méxima funcionalidad posible.

Proporcionar pautas ergonémicas.

Evitar la aparicion de problemas respiratorios Yy circulatorios.

Terapia Ocupacional

Es el tratamiento de las condiciones fisicas a través de actividades y herramientas
especificas para ayudar a las personas a alcanzar su maximo nivel funcional y de
independencia en todos los aspectos de la vida diaria. Su objetivo es habilitar al
individuo para su desempefio auténomo: esto implica que obtenga el mayor control
posible sobre su direccion de su vida. Pone especial atencion en el ambiente fisico
afectivo con lo que procura reducir la ansiedad, promover la autoestima, reducir la

dependencia y aumentar su dignidad.

Se realizo una entrevista personal sondeando el perfil ocupacional, el cual nos
proporciona un conocimiento previo de experiencias ocupacionales, patrones de la vida
diaria, intereses y valores. Para evaluar e identificar todos problemas del desempefio
ocupacional que presente, tomando en cuenta las destrezas y patrones de ejecucion,
entorno y contexto, demandas de la actividad y las caracteristicas del paciente, esto

permite conocer de una manera mas general la dificultad al realizar sus ocupaciones.
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CAPITULO 111
METODOLOGIA

El desarrollo del plan de accidn se llevo a cabo en el Centro Regional de Salud Valencia se
atendieron a personas de diferentes departamentos de El Salvador en un horario laboral de
7:30 am — 3:30 pm de lunes a viernes, para hacer uso del servicio de Fisioterapia y Terapia
Ocupacional tuvieron que ser referidos por doctores que cursan su servicio social o por
médicos de otros centros de salud los cuales posteriormente hacen la referencia a esta area

segun la patologia del paciente.

ElI CRSV atendi6 principalmente la poblacion universitaria, sector docente vy
administrativos, asi como poblaciéon en general que recibio referencia a nuestra area de
Fisioterapia y Terapia Ocupacional los cuales reciben de 10 a 12 terapias durante el
tratamiento indicado, pero siempre dependid de la condicidén y evolucion del paciente,
también se realizaron jornadas de atencion con referencias a Fisioterapia por las diferentes

facultades de la Universidad de El Salvador.

Método
La intervencion de Fisioterapia y Terapia Ocupacional se realizd de primera instancia:

1. EIl sistema de referencia estaba a cargo del médico de planta realizaba una
evaluacion detallada y emitia un diagnostico que luego referia hacia el area de
Fisioterapia y Terapia Ocupacional.

2. En Fisioterapia se aplico el método de intervencion desde la exploracion
integral donde se evaluaba al paciente por medio de nuestros instrumentos y
poder realizar un tratamiento y hasta poder determinar una reevaluacion.

3. En la exploracion integral se utilizaron algunos instrumentos basicos de

Fisioterapia como (Test muscular de Daniels, Tes de Tinetti, Test de movilidad
13



articular Daza Lesme, Escala de dolor EVA numérica, Evaluacion de marcha,
sistema tegumentario, Test Postural, Escala de Ashworth, Escala ICARS.

En T.O se aplico el proceso propio de Terapia Ocupacional

En el Proceso de Terapia Ocupacional (OPHY-II, escala de FIM, test de
verificacion de intereses, Evaluacion de habilidades y desempefio (escala de
valoracion tomada de los calificadores del CIF), evaluacion de Terapia
Ocupacional).

De acuerdo a la condicion de salud y las deficiencias detectadas, limitaciones
0 barreras detectadas se reevalud si se habia logrado el fin terapéutico para

dar el alta o redefinir la intervencion

14



LIMITACIONES

1. Falta de mantenimiento de equipo
El Centro Regional de Salud Valencia contaba con una variedad limitada de equipo para
dar tratamiento fisioterapéutico, el Unico equipo con los que se cuenta era TENS,
ultrasonido terapéutico, compresas frias y calientes y magnetoterapia lo cual seria de
mucho beneficio que recibieran mantenimiento adecuado para poder tener una mayor
duracion de los productos.

2. No se cuenta con un espacio amplio.
Un gran porcentaje de usuarios que recibieron tratamiento de Fisioterapia y Terapia
Ocupacional en el Centro Regional de Salud Valencia, eran necesarios realizar los
ejercicios terapéuticos como parte de su tratamiento de rehabilitacion. Pero la inexistencia
de un espacio adecuado limitaba la variedad de atencion por lo que en ciertas situaciones
utilizdbamos los pasillos para poder trabajar algunos ejercicios, siendo los ejercicios parte

fundamental de un buen tratamiento.

FACILITADORES

1. Ubicacion accesible para la poblacion.
El CRSV se encuentra ubicado en un area céntrica que permitio el libre acceso de
poblacion

2. Equipo multidisciplinario de atencién integral

Se contaba con un equipo multidisciplinario de trabajo para brindar a los usuarios que

asisten al CRSV la mejor atencion posible.
3. Atencion individualizada.

Los Fisioterapeutas atendiamos Unicamente un paciente por hora citada, esto nos permitié

que los usuarios recibian atencion personalizada lo que conlleva a un tratamiento de mayor

15



calidad a comparacion de otros centros de salud donde se brinda atencion a varios pacientes

de forma simultanea.

RECURSQOS

Recursos Humanos

Equipo multidisciplinario de la Institucion:

e Meédicos

e Personal de Enfermeria

e Personal de Optometria

o Nutricion

e 4 pasantes de Fisioterapia y Terapia Ocupacional

Personal administrativo del Centro Regional de Salud Valencia
e Dra. Georgina Martinez (Directora del CRSV)
e Licenciado Herbert Salomon Ramirez (Jefe y encargado de la Clinica de

Fisioterapiadel CRSV).

Recursos Materiales

Propios de Fisioterapia, de la Institucion actualmente:
e Compresas frias

e TENS

o Compresas calientes

e Pesasde 1lb. -5 Ib.

o Silladeruedas

¢ Andadera sin rodos

En Terapia Ocupacional:
o Péginas de colores y papel bond
16



e Pegamento
e Colores
e Juegos de ensarte

e Silicon liquido o barra

e Plumones
e Tijeras
o Digiflex

e Equipo de presiones finas y gruesas

Propios del paciente

e Vestuario
e Productos de higiene personal

Propios del Centro Valencia
e Almohadas
e Toallas

o Camilla

De oficina propia del terapeuta:
o Boligrafos, marcadores y lapices

e Tirro y cinta adhesiva

o Péginas de papel bond

17



CAPITULO IV
PRESENTACION DE LOS RESULTADOS

A continuacién, se presentan los datos obtenidos en la intervencién de Fisioterapia y
Terapia Ocupacional en el Centro Regional de Salud Valencia en el periodo comprendido
de julio a diciembre de 2023.

Tabla N° 1

Distribucion por sexo de pacientes atendidos en el Centro Regional Salud Valencia en el
periodo de julio a diciembre 2023.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Femenino 25 62%
Masculino 15 38%

Total 40 100%

Fuente: Registro de pacientes del Centro Regional Salud Valencia atendidos en Fisioterapia por Edgard Rubio

Andlisis:

El presente cuadro se plasma la distribucion por sexo de los pacientes atendidos

en el

periodo de julio a diciembre de 2023 en el Centro Regional Salud Valencia en el cual se

observa que la mayor cantidad de pacientes fueron del sexo femenino con un 63% sobre los

masculinos 38%.
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Tabla N2 2

Distribucion por edades de pacientes atendidos en el Centro Regional de Salud Valencia en el
periodo de julio a diciembre de 2023

Rango de Edades Frecuencia Porcentajes
0-20 afios 5 12%
21-40 afios 17 43%
41 - 60 afios 10 25%
61— 80 afios 8 20%
Total 40 100%

Fuente: Registro de pacientes del Centro Regional Salud Valencia atendidos en Fisioterapia por Edgard Rubio

Analisis:

El presente grafico nos muestra que la mayor parte de la poblacion atendida en el Centro
Regional de Salud Valencia en el periodo de julio a diciembre de 2023 fue mayormente
poblacién adulta-joven entre los 21 a 40 afios de edad que representan el 43% que
recibieron servicios de Fisioterapia y Terapia Ocupacional sin embargo la poblacién de

edad avanzada también obtuvo bastante recurrencia.
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Tabla N°3

Cantidad de atenciones brindadas a los pacientes que ingresaron al area de Fisioterapia y
Terapia Ocupacional en el Centro regional Salud Valencia Periodo comprendido de julio a
diciembre 2023.

Mes Cantidad de Atenciones Porcentaje

Julio 10 6%

Agosto 35 21%
Septiembre 40 24%
Octubre 34 20%
Noviembre 31 18%
Diciembre 19 11%
Total 169 100%

Fuente: Registro de pacientes del Centro Regional Salud Valencia atendidos en Fisioterapia por Edgard Rubio

Andlisis:

El siguiente grafico nos muestra la cantidad de atenciones que se realizaron a los pacientes
que ingresaron al area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional en los meses correspondientes
de julio a diciembre de 2023 teniendo un aumento significativo en el mes de septiembre
con un total de 40 atenciones durante dicho mes que significo el 24% de las atenciones

brindadas.
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Tabla N °4

Distribucion por patologias atendidas en el centro regional salud valencia

Patologias Frecuencia Porcentaje
Neurologicas 2 2%
Respiratorias 0 0%
Musculoesqueléticas 51 98%
Total 53 100%

Fuente: Registro personal de enfermedades de pacientes en el area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional

Anélisis:

El presente grafico nos muestra las patologias atendidas en el periodo de julio a diciembre
2023 en el area de Fisioterapia y Terapia ocupacional en el Centro Regional Salud Valencia
siendo estas mayormente afectaciones de origen musculoesqueléticas con un (98%), en
menor grado se presentaron de origen neuroldgico (2%), cabe mencionar que se presentan
mas patologias que nimero de pacientes debido a que muchos pacientes que ingresaban

presentaban mas de una.
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Tabla N°5

Distribucion por geografica de los pacientes atendidos en CRSV

Departamento Frecuencia Porcentaje
Ahuachapéan 1 2%
La Libertad 2 5%
La Paz 2 5%
San Salvador 35 88%
TOTAL 40 100%

Fuente: Registro personal de tratamientos aplicados a pacientes en el &rea de Fisioterapia y Terapia Ocupacional

Anélisis:
El presente grafico con muestra la distribucion geografica de los pacientes que se
atendieron en el area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional en el CRSV el cual demuestra

que la mayor parte de la poblacion pertenece al departamento de San Salvador con un 88%

y en menor proporcion en la libertad y La Paz con un 5% respectivamente.
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Tabla N°6

Distribucion por modalidad de tratamiento de los pacientes atendidos en el area de
Fisioterapia y Terapia Ocupacional.

Modalidades de tratamiento de T.F Frecuencia Porcentaje
Crioterapia 130 13%
Termoterapia 125 13%
Drenaje linfatico 3 1%
TENS 131 13%
Ultrasonido Terapéutico 100 10%
Magnetoterapia 80 6%
Masaje terapéutico 100 10%
Ejercicios Terapéuticos 169 16%
Ejercicios para fortalecer m. respiratorios 20 2%
Ejercicios de escoliosis 35 4%
Reeducacion facial 8 1%
Reeducacion de la marcha 15 2%
Ejercicios de Buerguer Allen 6 1%
Ejercicios de equilibrio y coordinacion 25 3%
Modalidades de tratamiento de T.O
Técnicas de relajacion 15 2%
Mecanoterapia 15 2%
Actividades para prension fina y gruesa 13 1%
Actividades para la cognicién 10 1%
TOTAL 1000 100%

Fuente: Registro personal de tratamientos aplicados a pacientes en el area de Fisioterapia y Terapia Ocupacional
Anélisis:
Dentro de las modalidades de tratamiento aplicadas a los 40 pacientes durante el

periodo de julio a diciembre de 2023 mayormente fueron los ejercicios terapéuticos

(17%) la crioterapia, termoterapia, TENS (13%) cada una y ultrasonido (10%) y



magnetoterapia debido a que la mayor parte de pacientes atendidos presentaba

patologias de origen musculoesquelético.

CAPITULO V

CONCLUSIONES

Después de realizar mis pasantias profesionales en el Centro de Salud Valencia en el
periodo de julio a diciembre de 2023 con una duracién de 6 meses presento las siguientes
conclusiones:

1-

Los pacientes con mayor afectacion que ingresaron al area de Fisioterapia y Terapia
Ocupacional fueron del sexo femenino con 62 % sobre 38% de masculinos siendo

estos adultos jovenes entre los 21 y 40 afios de edad con un 43%.

En el Centro Regional Valencia, se atendié mayormente el area de Fisioterapia
debido a que el 98% de las patologias que presentaban los pacientes fueron de
origen musculoesquelético, mientras Proceso de Terapia Ocupacional (PTO) se

utilizé en menor proporcion.

Las modalidades de tratamiento mas utilizadas en la poblacion que ingreso al area
de Fisioterapia y Terapia Ocupacional en el CRSV fue ejercicio terapéutico 16%,

Corrientes TENS 13% y Agentes Fisicos como calor y frio 13% respectivamente.
El Centro Regional Salud Valencia ofrece los servicios de Fisioterapia y Terapia

Ocupacional a precios al alcance de la poblacion universitaria y poblacion en

general si se compara con otros centros asistenciales que brindan estos servicios.
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CAPITULO VI
RECOMENDACIONES

Después de realizar mis pasantias profesionales en el Centro de Salud Valencia en el
periodo de julio a diciembre de 2023 con una duracion de 6 meses presento las siguientes
recomendaciones:

Al Centro Regional Salud Valencia

El Centro Regional Salud Valencia deberia gestionar la asignacion de un presupuesto
universitario para el funcionamiento ya que es una entidad de salud al servicio de la

poblacién universitaria, asi como también en la formacién educativa.

El Centro Regional de Salud Valencia debe implementar junto con la facultad de
medicina plazas remuneradas en servicio social, pasantia y auxiliar de catedra para

estimular a la poblacion estudiantil a brindar servicios de calidad a la poblacion.

Debido a la demanda y a la naturaleza del trabajo en el area de Fisioterapia y Terapia
Ocupacional del CRSV debe existir una requisicién de material de insumos y el
mantenimiento de equipos biomédicos para evitar riesgos especificos para la

seguridad del paciente.

Se sugiere al Centro Regional de Salud Valencia que continué ofreciendo a los

egresados de la carrera de Fisioterapia realizar pasantias de practica profesional; ya
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que esta modalidad permite al estudiante fortalecer su perfil profesional, reforzando

conocimientos y adquiriendo experiencia laborar.

e A la Universidad de El Salvador

1- A las Autoridades de la Universidad de El Salvador que apruebe plazas destinadas
de auxiliares de catedra a estudiantes que apliquen para trabajar en el area de
Fisioterapia y Terapia Ocupacional en el Centro Regional de Salud Valencia

como apoyo en la formacion de estudiantes de esta carrera.

2- Implementar medidas de difusion y promocién de los servicios que se brindan en
el Centro Regional Salud Valencia a la poblacion universitaria, administrativa y

personas externas a la institucion.

26



FUENTES DE INFORMACION

ICD-11 [Internet]. CIE-11 para estadisticas de mortalidad y morbilidad;
[consultado el 27 de junio de 2023]. Disponible en:
https://icd.who.int/browsel1/I-m/en

El Universitario [Internet]. Comienza atencion médica a veteranos y

excombatientes en el Centro de Salud Valencia; [consultado el 27 de junio de

2023]. Disponible en:
https://eluniversitario.ues.edu.sv/comienza-atencion-medica-a-veteranos-
yexcombatientes-en-el-centro-de-salud-valencia/.

. World Health Organization (WHO) [Internet]. Trastornos musculoesqueléticos;

[consultado el 27 de junio de 2023]. Disponible en:
https://www.who.int/es/newsroom/factsheets/detail/musculoskeletalconditions#:.~:t
ext=L0s%20trastornos%20musculoesqueléticos%20comprenden%20mas,capacidad
es%20funcionales%20e%20incapacidad%20permanentes.

. Saludsavia.com. [citado el 22 de mayo de 2023]. Disponible en:
https://www.saludsavia.com/contenidos-salud/articulos-especializados/gonalgia

COLEGIO OFICIAL DE FISIOTERAPEUTAS DE GALICIA [Internet].
Colegio Oficial de Fisioterapeutas de Galicia; [consultado el 13 de julio de 2023].
Disponible en: https://www.cofiga.org/ciudadanos/fisioterapia/definicion

Redacci\u00f3n Diario La P\uOOelgina. UES ofrece programas de salud en

27


https://icd.who.int/browse11/l-m/en
https://eluniversitario.ues.edu.sv/comienza-atencion-medica-a-veteranos-yexcombatientes-en-el-centro-de-salud-valencia/
https://eluniversitario.ues.edu.sv/comienza-atencion-medica-a-veteranos-yexcombatientes-en-el-centro-de-salud-valencia/
https://www.who.int/es/newsroom/factsheets/detail/musculoskeletalconditions#:~:text=Los%20trastornos%20musculoesqueléticos%20comprenden%20más,capacidades%20funcionales%20e%20incapacidad%20permanentes.
https://www.who.int/es/newsroom/factsheets/detail/musculoskeletalconditions#:~:text=Los%20trastornos%20musculoesqueléticos%20comprenden%20más,capacidades%20funcionales%20e%20incapacidad%20permanentes.
https://www.who.int/es/newsroom/factsheets/detail/musculoskeletalconditions#:~:text=Los%20trastornos%20musculoesqueléticos%20comprenden%20más,capacidades%20funcionales%20e%20incapacidad%20permanentes.
https://www.saludsavia.com/contenidos-salud/articulos-especializados/gonalgia
https://www.cofiga.org/ciudadanos/fisioterapia/definicion

diferentes especialidades a poblacidn de bajos recursos [Internet]. La
P\uOOelgina. 2020 [citado el 19 de junio de 2023]. Disponible en:
https://lapagina.com.sv/general/ues-ofrece-programas-de-salud-en-diferentes-e
specialidades-a-poblacion-de-bajos-recursos/

Hislop H, Avers D, Brown M. Daniels y Worthingham. Tecnicas de Balance
Muscular. Elsevier Health Sciences; 2014.

Buckup K, Buckup J. Pruebas Clinicas Para Patologia Osea, Articular Y
Muscular: Exploraciones, Signos Y Sintomas. 6a ed. Elsevier; 2019.

Daza Lesmes J. Test de Movilidad Articular y Examen. Editorial Medica
Panamericana; 1996.

28


https://lapagina.com.sv/general/ues-ofrece-programas-de-salud-en-diferentes-especialidades-a-poblacion-de-bajos-recursos/
https://lapagina.com.sv/general/ues-ofrece-programas-de-salud-en-diferentes-especialidades-a-poblacion-de-bajos-recursos/

Anexos

Anexo 1. Censos Mensuales

Form.0121
[/
CHA:
recua SO0 ~ 202 3ur. -
o
AROCS A

b 4 s 12 15
A 3533521 2% oo Fand A%0

yneitec Anide 5.\1& s asizo | 26 I ,E}':\. e an E dicidd 2obo

Shioy — 25 nce Ycbt [P AN
Maoy gl il Gotvz B3 66630266 ] 8 ACN Foggd Pheo
| oo 2mala QSME IO oy H.agk Cdgoc) Phicy

worn) Feadozo Daiswaueq B2 14 dosis

%O | expepmnTE .

2 FSOTERAPEUTA
Maty o rarTrey

Edgard Wikredo Riebs Fgue.ud
TAERART95 1 T
LYPM WS e G100 |

il

29



‘ UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE MEDICINA
CENTRO REGIONAL DE SALUD VALENCIA

FISIOTERAPIA Y TERAPIA OCUPACIONAL REGISTRO DE ATENCION

FORM.01.21

FEC“A:AC}’({_)\O 201 .

3

RESIDENCIA

DEPTO.

A

3

“

8 10

12

(BN €22

o\ e Piyses VW Z

0S (1363352

Gydo

:'DQ“‘Q\\\Q\du O

fdgc AR

Y1 -867%

e 26532 d

T\-‘T()

(L[\Iu( (€1 Gl

E;J<( o 0.‘1-0

(Rsy su-B3

'S’mch Aacle dangghz
Necont Cngz 0 M-20

odG6350F

NTO

ACN

Edecd @heo

4

Gosu s R

Neess | Mindoz G

SV

7 VTO

Ddes M. ke

Elsog Bhie

Voo edwnon @hly

a3 -\

4v1.0

Echese S

Frkad Rho

[XSe 2832
Yol 2900y

At kg7 BovenG

02¢€0 723 \b

I v 710

awcalg fo

(ke d @ o'c)

[Py Zio

Toa Beies flocs

oM [0 efs-g

dI0

Cdung fehile

r
Eo’jz wd b

I -3w-13

ous ez &l o

066923¢%2

TT.T0

Manis g wla

fd;c‘ d Qb

Sy -R

Yoo Aaias Bealo

D3 802862-6

Fa 7O

A (\\30 wedil

A

€C"§C Ves P-L <

O »-23

s’!"\t'-\ My ongy m"\

wency Jeedhdl

SISIEE M MM«

F+ 30

W rsaeea «‘m

[)\ e |

Gdf\f\r‘ i?vl’)‘ o

- NOMBRE RESPONSABLE:

8. TIPO ATENCION FT Y TO

fcllfjm-c’

R,A\r) 10

AREA
Urbano
Rural

SELLO Y FIRMA:

10. DEPARTAMENTO
1. Ahuachapén

12,13, 14

DIAGNOSTICO

Anctar patologia

. .E;{gard Wiliredo Rubio Figueroa

UEENCAV B s reaupy ITERAPAOCIPecogy
JVPM. PROVISIONAL Ko 01472003




UNIVERSIDAD DE EL SALVADCR
FACULTAD DE MEDICINA
CENTRO REGIONAL DE SALUD YALENCIA

FISIOTERAPIA Y TERAPIA OCUPACIONAL REGISTRO DE ATENCION

MUNICIPIO

A

3

4

1

12

a' ZS A iMe\dl A&\ & "&w

Ccis2a?q

=

2% 9)

Gl ose

Elacsd B L{O

-2

09273 (ube2

r‘vl‘l)

((,‘tUS('S

,«”(lﬁ-'(l QL‘()

o Coto Soovon
Nar Ankng @veS

O N =

3S3-23

WL 73234

oy T0

/ ba";t&x

Lilord B b d

NE323 TD‘-L' paule fasnid

025082 -4

Lﬂ(ﬁiﬂa

>
nu‘{hlgm

qumr.‘ ﬂJ)G

biv3- 2 g Molin sy

2064 83

I y10

MW&\ [y

Eidogid b €

P35 23 IR plovceen

(SES06 6

[

E‘yra

Ccmr ol

(\'di N

Eleéd Aty

256 -23 5"-\“&"&\ acdc lg (ol

Wg 05

n"TI)

(1w g

)U-\‘u"]-o

Ejfilf‘ &"IC

G7)-2 Seonoids leed whalk kS

4%

f.—l—r\

b o8

ithoe Rbe

24 -3 K\;\(\ St Yev digy

S 1S127)

I’ To

h\um '*( [2)

Fhag pht

266~ 2wy CeS logre

i (S = T B Ll (W

=

02.p 3334

fl’.T{)

C\‘q(ﬂ' G

Elare! fale

703933897

7.0

Cspaa bl efe

iy @b

13 973Tx:§v§-_n' Lrsgy«t

£ 6923%u2

Movipadr g

L:(-}QJUC‘ 1111 T

W -23 j?,m..- Gtz

(036663507

r

ACN

Flana v e

A3 Wgare (wgica ™oL
1-23Gm | Matnd

MN(’((LC’

Hinsee ke

F(/‘;uc’ Lhe

Ric -23] Kaun Me o

03128

ndn s el

(tCnc

{:-(J,inc’ fAhre

% -/3 jw\ ontow T

04 1004 0%4

fiarkia

Ikt ek

Gelyevel puy e

Wi & Vinckae

oSy sIF0

NEREDENTTEE SRR EMm

N STSYNT ) ol o Nl

CREFERRRRRREPIRRIC] |2

"adu (e

j e 2 h”
v

7.ASISTENCIA

1. Inszrpcicn
2 Subsecuente

8.TIPO ATENCION FT Y TO

U

. AREA
. Urbano 1
Rural

2 SanAna

10. DEPARTAMENTO
Ahuachapan

8 laPaz

9. Cabsfias
10 San Vicente
11. Usulutan
12. San Mguel
13 Morazén
14 La Undn

12,13, 14
DIAGNOSTICO
Anctar patciogia Felds

Afiadir un nombre y

["Edgard Wifedo Rubio Fgueica

15. FISIOTERAPEUTA

15,0t
> ERCATIRAEFRUTERAPA  TERAFACOUPCONL
SELLOYF ; 7 | 1S :

f(} (o ¢! p\,\o'U

- NOMBRE RESPONSABLE:




UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
‘ FACULTAD DE MEDICINA . FORM.01.21 ﬁ

CENTRO REGIONAL DE SALUD VALENCIA

FISIOTERAPIA Y TERAPIA OCUPACIONAL REGISTRO DE ATENCION , r:an-OClc\n ¢ 20) 3>

RESDENCIA
FISIOTERAPEUTA
VUNICIPIO A
11 12
Gl sis E(-'md pho
3 Eling Rhe
Fn&cmtu— F/‘){mo‘ 2 b€
(hucaliie fand e EZ’&L.L‘ AN
Prloo s tedlils Eolscul_.h ¢
Gales 'S ¥k pbo
Wl .’ku‘\" [f—(,/mt/ Anl
Jurntelg (o Fface Whic
R EL&(«C/ ‘%l) 0
(wvewae | Gla k(o (e RY0
Lchbicoen | Gou Cond nheo
unbhoca lige Ecfenr Pbee
f e Julon Hmping Fheol Vb
'iﬁi]"ﬁ( L 4 lY

Yiac, b - o

! 15

153 23Nl aunle P07152497-1
WY alsoecr oegle,  I01350R2¢U
BN 23St omin € Prn edhd

35 -13Rov]w fonagv 0 M YFOS US|
vut-o 23 Dncin (Mdiene 100061
F21-7% 1D\ freo'0 Szan|(R738960-7,
x-23l2. W, @YD  ryafers
33 -23 13¢x Gz Mugoez B\ 3344
0n-23 | Ace Mole wehetdeE746433215
2%.- 23 \'}1‘.»«0 Plancg o 1 D) SSLasn 4
191 -2 3]l bitelcbe G501 6477%4
s -23 [Tanls dugecef Oy HBIZ-
274 230500 Mucha  lrve id
276223 | O [rdi g Al Aoy 6720999
Paaade Pavw fishdou929224

aMra ”\10

AR R RERE DD EE ]

L A &el
Coucelyce

—-"‘\AMUPP\‘(\‘\\MP‘\;\ =
CICCICICICeRISCCR P&

chu 2. TIPO ATENCION FT Y TO m > ;Lcn::' m:.u :
2 s S amime e R

5 N ’fdgffd Wilfedo Rubo iguerng

s Unkn ARSIt

LVPM. PROVSIG! Ao £

SELLO Y FIRMA: 7-?(/‘}(;. oAb

8 \/) i)

NOMBRE RESPONSABLE: _/~ J. 201 0

32



FORM.01.21

FECHA: U(«U'W“'\\u Z‘zg,.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE MEDICINA
CENTRO REGIONAL DE SALUD VALENCIA

FISIOTERAPIA Y TERAPIA OCUPACIONAL REGISTRO DE ATENCION

A

3

4

12

22423

s X *&\\'\4L bl

pvec el

{5\&\.\(; N ‘v- NG

E‘éf‘ VJ, i)

J
e Cypnon leo 2

OLOS 1652 -

.‘\Ll\fﬂc!((l

L‘L,bjn' e bho

S8k -23

Adkra Sngbez

HEBE0SE

"\"dﬂ‘l‘\',\ [ d)

e, lekoe

Echsct pb o c

§7¢:- 23

forexpics uleleh e

0301 3v 278

(Lo l(’u‘iﬂ (4

e !

Efeact b e

wh -23
Dy ) _?

Yihto &\umx 0

e edhe!

;'S‘f..n( [ LL\‘ v

C].u/t J

£t Ao

Fﬂlm{. Massvg eun

0S0¢ESG

(‘/H(('u'-,\(

G(lllﬁ

f'zfﬂr\c/ ﬂ.Af ¢

2825
21623

!\l‘ﬁ_lr c.(l(‘q‘. {l'\ L' 0

()% 647069-9

(‘L\\-l w4

Cclient) 2h(C

Drwda  (Crdilogp

Qu92923/-g

(d'\.l('(. ( 500

(3(.,1 (S HL ()

(7= 13
M Y ke

Lowe Coswven

SICEYRY/ NS

'{‘L‘fln'\‘\ ]

“(\‘( Ur)r(’

Rlﬂ;(,’ R b0

ol de 0&.\3 JU

oLy -2 326:L

["\kl oo b

(&

rt'/err/ v L'(

73 -12
N7%-23

1\/\\&”\ dﬂ‘c L{x{(‘;

s b

(\umk it
1 3

[ A

W Wee i clenee

7154435

(
'\i-K[u\ \c.(lw

!{Ift‘J(‘ h\\\ C

X < -2)

Ao nwe gdad

ODSONVGGH

LS O e

Edyid Rla

R9-23

(5CR3IZRHT

(P bl

koo nh ¢

(GBS -22

6 ey v Ui \e§ @aldincict €

Y(G:/\hv e~y C

031 2

Cu‘ .4—', ﬂu fee

[/lff‘l' P he ¢

10.DEPARTAMENTO & LaPaz 12,13, 4
- S Cabafias

10 San Vicente Anctar patcicgia gpalido
11, Usuutan
12 San Mguel
13 Merazan S N ST P |

14, La Unién : aes Rubio Fian

il Rutio Figueroa

RO

NOMBRE RESPONSABLE: F(L,),‘.‘A Y\,\{ SELLO Y FIRMAC ZEdAd] ) I i

& TIPO ATENCION FT Y TO

AREA
Urbano
Rural

33



N

FECHA: D-'/l’ 'n‘h ’ ZC 2 }..

12

36-23

Hﬂ; Moo fn

R0%Gasos-6

Guts'sso

ke fihe

23

Ao @Sz

NEHEY

gUlo'ya

Erly,d VbS

[3-73

P'!Vulc i\v i

(M 97323 H

(atd 400

E/yd Bh'c

b1z -23

ot GaaG

g B3INES

-’ﬂdn ‘-S

({/{(/ gb e

23Nk @b iv

Clu73-261

Adss _ndd

biied phe

%Vﬁ'LMr ¢ big ol

o956

(V\-\-t ‘-\ 1Cin, EJJ

00 #HSUDI

(L“Xdﬂ 13

Ghy B5€

Gothe ©do

e ghe

5543
A% -3

tW.o D-ivS

[allate Las)

ll‘w acl

Glug Bb e

b1 -72 KuetU\ae &S

KB 03%3%)

ZXno b M

&) Qb ¢

ose e plch

L,

Lohay BYE

LIu-w

2\s pldua dd J05%I%- 3

2863~ Z

J.':r("\'\\l) ((f

.[Cfl:nd [AY

0323

wi\i0 G2

00 1 6§56

shEERMEFEDE R ] - l

SFRSPRETRME-

CklRle[SkRleRrlR|<]|&

NA1 S B BN Lot B Sl N SN (vl 8 S S P g

J

|
ool vutp

Clgug ph<

507 -3

ne , ods

Fat ’-U-bﬁ\ld G,Aﬂ\-(\ Zmé

51830

I

Puo Ohc

NOMBRE RESPONSABLE: Etlspd AR

7. ASISTENCA
1. Imcipcitn
2 Subsecente

2. TPO ATENCION FT Y TO




Anexo N° 2

Asistencia de EPS
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Anexo 3. Ficha Evaluacion Centro Valencia

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE MEDICINA
CENTRO REGIONAL DE SALUD VALENCIA
CLINICA DE FISIOTERAPIA Y TERAPIA OCUPACIONAL
EVALUACION DE FISOTERPIA

Datos Generales
Expediente:

Nombre:
Edad: sexo:
Diagnostico:
Escolaridad: Categoria: Facultad:
Fecha de Evaluacion:

Terapeuta:

Historia Clinica

Palpacién de tejidos blandos y 6seos

Evaluacién Cutanea ’

= Piel: Color: Elasticidad: Brillante u opaca:

+ Ulceras por decibito: Localizacion: Grado:
+ Inflamacién: Localizacion:

+ Edema: Localizacion:
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Cicatriz: Localizacién(medida):
Localizacion(medida) Localizacidon(medida)
Dolor: Tipo: Intensidad: ;
Evolucion:__, Horario: Circunstancia:
Localizacién:

Sensibilidad: superficial Profunda corticales y combinados
Tono: intensidad:

Trofismo:

Evaluacién Articular:
Limitaciones y grados:

Observacion:

Evaluaciéon Muscular:
Resumen de test:

Observacion:

Evaluacién Postural:

Evaluacién Respiratoria:
Tipo de respiracion: Morfologfa del Térax:

Tipo de tos: seca productiva
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Evaluacion de Marcha:

Fase de apoyo Objetivos y Plan de tratamiento:

Subfases de apoyo (choque de taldn, apoyo piantar y desplegué de dedos)

Fase deoscilacion
Subfases
Oscilacién o balanceo

Base de sustentacion

Equilibrio:

Rotacién pélvica

Pasos y sus valores
Longitud(85cms) anchura

Ancho de paso:(5a 6/10 a 12 cms)

Angulo de paso{15°)

Duracion de! paso,

Velocidad del paso(80 a 75 mtsx

Cadencia (110-115 pasosxmin)

Marcha patologia

Postura durante la marcha

Uso de aditamento,

Observacion

Pruebas Especificas

Fisioterapeuta
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Anexo N° 4 Fotografias

Entrenamiento de marcha en CRSV, responsable Edgard Rubio

a

e

' N

A N

40



Reeducacion de marcha en CRSV, responsable Edgard Rubio

Evolucion y Entrenamiento de Fuerza con paciente de fractura en CRSV

@O REDMI
S Al Q

Intervesion de Terapia Ocupacional en mecanopterpia para fuerza en mano post fractura en
CRSV, Resposable Edgard Rubio
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EPS impartida por Edgard Rubio sobre” Higuiene de columna”, 11-09-23

EPS impartida por Edgard Rubio sobre” cervicalgia” 18-07-23
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@O REDMI NOTE 8 PRO
CO Al QUAD CAMERA

Intervesion de Fisioterpia en terapia manual en miembros inferiores en CRSV, resposable Edgard
Rubio
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