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RESUMEN

Introduccion: El progresivo envejecimiento poblacional y el aumento de
enfermedades no transmisibles generan un impacto sanitario, econémico y social.
El Centro Internacional de Restauracion Neuroldgica asume la responsabilidad de
la superacion de su personal y en la actualidad, su programa de rehabilitacion
fisica de la clinica de lesiones estaticas encefalicas de adultos no cuenta con
objetivos o procedimientos metodologicos dirigidos al tratamiento rehabilitador de
pacientes con enfermedad cerebrovascular e hipertension arterial asociada, lo que
limita el accionar de los rehabilitadores en esta direccion.

Objetivo: Proponer un programa de acciones para el perfeccionamiento de la
superacion de los profesionales de rehabilitacion fisica para la atencion de
pacientes con enfermedad cerebrovascular e hipertension arterial asociada.
Métodos: Con la aplicacion de métodos de nivel tedrico y empirico, se realizo un
estudio que permitid elaborar una propuesta de programa de acciones para el

perfeccionamiento de la superacion de rehabilitadores, con criterios
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individualizados, atendiendo a las particularidades de pacientes con enfermedad
cerebrovascular e hipertension arterial asociada.

Resultados: Se aporté un programa de acciones para el perfeccionamiento de la
superacion de los profesionales de rehabilitacion fisica que trabajan con pacientes
con enfermedad cerebrovascular e hipertensién arterial asociada, con
posibilidades de aplicaciéon en la institucion, hospitales, areas terapéuticas y
atencion primaria de salud y que constituye una herramienta para mejorar el
desempeno profesional de los rehabilitadores, el proceso de rehabilitaciéon fisica
integral y la calidad de vida de los pacientes.

Conclusion: El programa de acciones propuesto garantiza una intervencion
personalizada y mejora la calidad en la atencidn a estos pacientes.

Palabras clave: superacion profesional; enfermedad cerebrovascular; hipertension

arterial.

ABSTRACT

Introduction: The progressive aging of the population and the increase in non-
communicable diseases generate a health, economic and social impact. The
International Center for Neurological Restoration undertakes responsibility for
improving the preparation of its staff. Currently, its physical rehabilitation program
at the adult static brain injury clinic does not have objectives or methodological
procedures aiming at the rehabilitative treatment of patients with cerebrovascular
disease and associated hypertension, which limits the actions of rehabilitators in
this regard.

Objective: To recommend a program of actions to improving the training of
physical rehabilitation professionals for the care of patients with cerebrovascular
disease and associated hypertension.

Methods: Using theoretical and empirical methods, a study was carried out for
preparing a proposal for a program of actions to improve the training of
rehabilitators, with individualized criteria, taking into account the particularities of
patients with cerebrovascular disease and associated hypertension.

Results: A program of actions was provided to improve the training of physical

rehabilitation professionals who work with patients with cerebrovascular disease
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and associated hypertension. This program offers application possibilities in the
institution, hospitals, therapeutic areas and primary health care and it constitutes
a tool to improve the professional performance of rehabilitators, the
comprehensive physical rehabilitation process and the quality of life of patients.
Conclusion: The proposed action program guarantees a personalized intervention
and improves the quality of care for these patients.

Keywords: professional improvement; cerebrovascular disease; arterial

hypertension.
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Introduccion

La salud publica es la disciplina dedicada al estudio de la salud y la enfermedad
en de las poblaciones. Su meta es proteger la salud de la poblacion, promover
estilos de vida saludables y mejorar el estado de salud y bienestar de la poblacion
a través de programas de promocion, proteccion de la salud y prevencion de
enfermedades.('?

Cada ano mueren 41 millones de personas por enfermedades crénicas no
transmisibles (ECNT), de ellas 15 millones entre 30 y 69 afios de edad. Mas del 85
% ocurre en paises de ingresos medianos y bajos.® En Cuba mas del 70 % de las
muertes ocasionadas por ENT® responden a cuatro grandes problemas de salud:
enfermedades cardiovasculares, tumores malignos, enfermedades cronicas de
vias respiratorias inferiores y diabetes mellitus.®)

La enfermedad cerebrovascular (ECV) resulta de la pérdida funcional, transitoria o
permanente de una parte del sistema nervioso central (SNC), por oclusién
trombotica, embodlica o rotura de una arteria encefalica.”)

La hipertension arterial (HTA), principal factor de riesgo desencadenante de ECV,("
abarca todo diagndstico de hipertension acelerada, benigna, esencial, idiopatica,

maligna, primaria y sistémica.®
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La HTA afecta a 1,3 billones de personas en el mundo,® donde uno de cada cuatro
hombres y una de cada cinco mujeres son hipertensos(9 y cuyo control adecuado
disminuye la morbimortalidad cardiovascular. La modificacion de estilos de vida y
adherencia al tratamiento son alternativas seguras y costos-efectivas,®') pero
aproximadamente un tercio de las personas no controla su enfermedad.(1?

La rehabilitacion, conjunto de intervenciones que permiten optimizar el
funcionamiento y reducir discapacidad en personas con condiciones de salud,(™
es una estrategia sanitaria de importancia creciente, a la luz del incremento de las
ENT, el envejecimiento poblacional y la exposicion a factores de riesgo, que
aumentan la carga de enfermedad y los anos vividos con discapacidad.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) orienta la ampliacién de los servicios
de rehabilitacién y su incorporacion a los sistemas de salud de cada pais, a fin de
que sean disponibles y asequibles,® motivo para que la formacion de
profesionales competentes, con conocimientos, habilidades y actitudes integrales
ante la vida sea imperativo a nivel mundial,('® al existir una sélida decision por
parte del gobierno y las instituciones de servicios de salud por desarrollar
metodologias que garanticen a sus usuarios procesos de atencion médica cada
vez mas eficaces.

En el Centro Internacional de Restauracion Neuroldgica (CIREN) se lleva a cabo el
tratamiento neurorestaurativo, multifactorial, intensivo y personalizado, basado en
el principio de la neuroplasticidad, para la recuperacion de pacientes con secuelas
de enfermedades neurolégicas por parte de equipos multidisciplinarios de alta
calificacion en sus seis clinicas especializadas y para lo cual es indispensable la
formacion continua y sistematica de los profesionales que conforman estos
equipo dedicados a la atencidn integral al discapacitado.

Mientras que la superacion profesional como objetivo contribuye a la educacion
profesional permanente, al tener entre sus funciones principales la actualizacion
sistematica de graduados universitarios, el perfeccionamiento o reorientacion de
su desempefno, y el enriquecimiento de su acervo cultural vy
personoldgico.(16:17.18.19.20)

Para llevar a cabo este estudio se asumio la concepcion de educacion

avanzada,?22 como aquella que se ocupa del mejoramiento del recurso humano
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en su desempeno, independiente de la categoria educacional y del nivel terminal
educacional alcanzado, al tener como propédsito formar a un hombre capaz de
adoptar una conducta ética y cooperadora ante la vida. Lo que motivd que el
objetivo de esta investigacion fuera proponer un programa de acciones para el
perfeccionamiento de la superacion de los profesionales que desarrollan el

proceso de rehabilitacion fisica en pacientes con secuelas de ECV e HTA asociada.

Métodos

Para realizar un diagnéstico acerca del estado del perfeccionamiento de la
superacion profesional en la institucién sede de la investigacion (CIREN), se realiz6
un estudio observacional, descriptivo y longitudinal con un universo de 200
pacientes con diagnostico de ECV e HTA asociada, ingresados desde el primero de
enero de 2019 al 31 de diciembre de 2022, y cuyos resultados demostraron la
prevalencia de estas enfermedades. A la vez se realiz6 un estudio descriptivo con
una poblacion y muestra compuesta por 32 rehabilitadores fisicos vinculados a la
atencion de pacientes con ECV e HTA asociada, durante el afio 2020, a fin de
conocer el estado del proceso de superacion profesional, a los que se les aplico un
cuestionario que conté con una escala de Likert para el analisis de sus resultados

y en el cual se evaluaron tres dimensiones e indicadores (cuadro).

Cuadro - Dimensiones, indicadores y escala evaluativa de Likert

Dimension Indicador Evaluacion escala de Likert
Adecuado Poco adecuado No adecuado
Cognitiva Conocimiento tedrico de los que tienen los que tienen los que tienen
rehabilitadores sobre conocimientos conocimientos conocimientos
principales intervenciones tedricos tedricos tedricos
Metodoldégica | Accionar metodoldgico y los que tienen los que tienen los que tienen
uso de ejercicios fisicos conocimientos conocimientos conocimientos
para tratamiento metodoldégicos metodoldégicos metodoldgicos
personalizado.
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Aplicativa Preparacion técnica de los que tienen | los que tienen | los que tienen
rehabilitadores sobre conocimientos conocimientos conocimientos
principales intervenciones | aplicativos aplicativos aplicativos

desde la rehabilitacion

Durante el estudio del programa actual de superacion dirigida a los rehabilitadores
se analizaron sus objetivos, contenidos, indicaciones metodoldgicas y formas de
evaluar la atencion fisico terapéutica de los pacientes.

Se utilizo el analisis documental en la revision de historias clinicas de los pacientes
y en el estudio del actual programa de superacion dirigido a los rehabilitadores del
centro.

Se solicité el consentimiento informado previo a la aplicacion de la encuesta a los
profesionales en rehabilitacion. Sus resultados permitieron identificar las causas
fundamentales de las insuficiencias en el programa de superacion para los
rehabilitadores.

Mientras que la técnica matriz de priorizacion de problemas posibilito organizar de
manera jerarquica las barreras que mas influyeron en la insuficiente preparacion de
los rehabilitadores y su anadlisis permitio una visualizacion mas efectiva de las
causas y subcausas de dichas barreras.

Se utilizaron métodos de nivel tedrico, sistémico y estructural funcional para la

elaboracion del programa de acciones y su estructuracion.

Resultados

En la tabla 1 se constata una alta incidencia de HTA en pacientes con ECNT
asociadas a enfermedades neuroldgicas como enfermedad de Parkinson (77,6 %),
enfermedad de Alzheimer (52,9 %). Resultados que aportaron el diagndstico de la
situacion actual en relacion con el tema de investigacion, realizado con 200
pacientes con diagnostico de ECV e HTA asociada, en el periodo del primero de
enero de 2019 al 31 de diciembre de 2022, y revelo alta incidencia de HTA en
pacientes con ECV (36,4 %); ademas del predominio de enfermedades respiratorias

en pacientes con mielitis transversa (38,9 %) y esclerosis multiple (33,3 %), mientras
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que la obesidad tuvo mayor incidencia en pacientes que presentaron lesiones

medulares postraumaticas (25 %).

Tabla 1 - Distribucién cruzada de pacientes con ECNT y enfermedades neuroldgicas

Enfermedades HTA Diabetes Enfermedades Obesidad Total
neuroldgicas mellitus respiratorias
No. % No. % No. % No. %

Enfermedad de 45 77,6 12 20,7 12 20,7 8 13,8 58
Parkinson

Mielitis transversa 5 27,8 2 11,1 7 38,9 4 22,2 18
ECV 8 36,4 2 9,1 4 18,2 6 27,3 22
Esclerosis multiple 1 55 1 55 6 333 4 22,2 18
Enfermedad de 9 52,9 4 23,5 6 35,3 2 11,8 17
Alzheimer

Lesiones medulares 4 10 7 17,5 8 20 10 25 40

postraumaticas

Fuente: Historias clinicas.

En el 48 % de la muestra estudiada (96 pacientes) predominaron los antecedentes

patoldgicos de padecer dos ECNT (tabla 2).

Tabla 2 - Frecuencia de enfermedades neuroldgicas y ECNT asociadas

Enfermedades neurolégicas p
ECNT
No. %
1 ECNT 58 29 0,63
2 ECNT 96 48 0,04
Mas de 3 ECNT 46 23 0,22
Total 200 100 -

Fuente: Historias clinicas.

Mientras que la tabla 3 muestra los resultados de la encuesta aplicada a fin de
evaluar los indicadores en las dimensiones cognitiva, metodoldgica y aplicativa lo
que permitié agrupar los profesionales en tres categorias en cuanto a su nivel de

conocimientos tedricos, metodoldgicos y aplicativos.
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Tabla 3 - Nivel de conocimiento teérico, metodoldgico y aplicacién de técnicas de

rehabilitacion en pacientes con ECV e HTA asociada

Evaluacion
Dimension Indicador Adecuado Poco adecuado No adecuado
No. % No. % No. %

Conocimiento teodrico de

. rehabilitadores sobre
Cognitiva o i ) 16 50,00 10 31,25 6 18,75
principales intervenciones

desde la rehabilitacion

Accionar metodolégico y

o uso de ejercicios fisicos
Metodologica ] 14 43,75 - - 18 56,25
para tratamiento

personalizado

Preparacion técnica de

o rehabilitadores sobre
Aplicativa o . ) 9 28,12 4 12,50 19 59,37
principales intervenciones

desde la rehabilitacion

Dimension cognitiva
De los 32 licenciados que conforman la muestra, diez (31,25 %), afirmaron tener un
nivel de conocimiento tedrico poco adecuado acerca de la intervencion de
rehabilitacion en pacientes con ECV e HTA asociada. Seis licenciados (18,75 %),
mostraron no tener conocimientos adecuadosy 16 licenciados (50,0 %), manifestaron

conocer de manera adecuada los elementos tedricos.

Dimension metodologica
De las observaciones realizadas a las sesiones de rehabilitacion en el gimnasio se
obtuvo que 14 profesionales (43,75 %) emplearon métodos, medios y procedimientos
que pudieran contribuir a la rehabilitacion fisica de los pacientes con ECV asociada a
HTA; 18 rehabilitadores (56,25 %) no los aplicaban, al sefalar que en la ECV
predominan las alteraciones sensitivo-motrices y que la neurorehabilitacion debe ir
dirigida a su compensacion o recuperacion; ademas de que durante la planificacion
personalizada del tratamiento de neurorehabilitacion de cada paciente con

enfermedad neuroldgica especifica, no se tuvo en cuenta el antecedente de HTA y
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reconocen que los programas de rehabilitacion fisica carecen de indicaciones para su
tratamiento, por lo que consideraron necesario la modificacion de los programas, a fin
de que se incluyan las indicaciones metodoldgicas que permitan brindar una atencion

personalizada.

Dimension aplicativa
El 28,12 % de los encuestados tuvo una adecuada preparacion técnica para realizar la

rehabilitacion integral de pacientes con ECV e HTA asociada (tabla 3).

Resultados del estudio del programa

El estudio del programa mostro que:

— En los programas no aparece de forma explicita ningun objetivo dirigido al
tratamiento rehabilitador de pacientes con HTA.

— No seincluyen procedimientos metodoldgicos para la atencidn fisico-terapéutica
de los pacientes con ECV e HTA asociada.

— El contenido e indicaciones metodologicas de los programas, solo presentan
ejercicios fisicos para la compensacion y/o recuperacion sensitivo-motora de los
pacientes con secuelas de ECV, lo que resulta insuficiente para lograr el control
de HTA asociadas.

— En resumen, los programas estaban bien estructurados y con su aplicacion, los
resultados fueron relevantes para la recuperacion de los pacientes desde el punto
de vista sensitivo, motriz y cognitivo de la neurorrehabilitacion, sin embargo, en
ellos son insuficientes el tratamiento tedrico y metodoldgico a la atencion fisica-
terapéutica para el mejoramiento del estado funcional de los pacientes con ECV

e HTA asociada.

La solicitud del consentimiento informado y la aplicacion de la encuesta a
profesionales de rehabilitacion permitié identificar las causas fundamentales que
interfirieron en el programa de superacion, las cuales se agruparon en seis grupos
y cada uno de ellos conté con la determinacion y analisis de sus causas

secundarias o subcausas.
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— Mano de obra (recursos humanos): 6 subcausas.
— Material: 4 subcausas.

— Método de trabajo: 3 subcausas.

— Medioambiente: 3 subcausas.

— Magquinaria: 4 subcausas.

— Mantenimiento: 2 subcausas.

Estas causas se organizaron de manera jerarquica segun las barreras que mas

influyen en la insuficiente preparacion de los rehabilitadores.

— Poco tiempo libre para la superacion profesional.

— Poca motivacion.

— No se asume la superacion como un estimulo.

— Gran dispersion de las areas del centro.

— Insuficientes medios informaticos para la investigacion en los gimnasios de
las diferentes areas de la Institucion.

— Falta de capacitacion del personal de rehabilitacion en las TIC.

— Dificultades logisticas de transporte que entorpecen la auto superacion.

— Lejania de la biblioteca de la Institucion respecto a areas de rehabilitacion.

— Resistencia al cambio.

— Poca remuneracion.

— Obsolescencia tecnoldgica del equipamiento informatico.

Las barreras que mas influyen en las insuficiencias de la superacion de los

rehabilitadores, segun los profesionales consultados se correspondieron a:

— Mano de obra (recursos humanos) 1, 2, 3,9, 11.
— Material 5, 6, 12.
— Medio ambiente 4, 7, 8.
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Programa de acciones para el perfeccionamiento de la

superacion de la superacion de los rehabilitadores.
Justificacion

El perfeccionamiento constante de los profesionales para elevar la competencia
en el desempeno y en una integralidad, que permita asumir el proceso de
rehabilitacion en la ECV e HTA asociada es premisa en el centro de rehabilitacion
sede de esta investigacion.

La superacion profesional como proceso pedagdgico tiene caracter continuo,
prolongado, permanente y transcurre durante el desempefio de funciones del
profesional, al permitirle ampliar su horizonte cientifico, con la intencion de
potenciar en el individuo tanto el sentir como la actuacion comprometida con la
transformacion de su practica, a la vez que responde a las exigencias de su puesto

de trabajo.®®

Objetivo general
Contribuir al perfeccionamiento de la superacion de rehabilitadores en la atencion
a pacientes con con ECV e HTA asociada.
Para lo cual se pueden utilizar como vias, las reuniones de trabajo, aplicacion de
instrumentos y técnicas, estudio de la bibliografia orientada, debates, conferencias

y talleres.

Bibliografia
Se entregara bibliografia basica y complementaria en rehabilitacion de
enfermedades cardiovasculares, HTA, ECV e HTA asociada, técnicas novedosas y

tecnologias de avanzada.

Recursos para su implementacion

Medios didacticos reales, pacientes, aula, debates cientificos, proyector y

computadora.

(o) ISR
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Evaluacion
Se valoraran de forma sistematica el cumplimiento de las acciones planificadas
para mitigar las insuficiencias detectadas en el actuar de los rehabilitadores y las

transformaciones logradas en el especialista mediante los siguientes indicadores.

Aplicacion de tratamientos de rehabilitacion en ECV e HTA asociada.
Seguimiento a los pacientes tratados.

En la tabla 4 se muestra que, a partir del analisis de los resultados de los métodos

y técnicas empleados, se estructuré el programa de acciones segun dimensiones,
acciones, vias y formas de control.

Tabla 4 - Programa de acciones para el perfeccionamiento de la superacion de

rehabilitadores fisicos

. . . i Formas de
Dimensiones Acciones Via
control
1.Reunidn inicial colectivo de especialistas Intercambio
coordinadores del perfeccionamiento de Reunidn de trabajo oral y acta
superacion profesional de rehabilitadores escrita
o ] Aplicacion de
2. Diagnéstico de necesidades de ) )
» . instrumentos y Escrito
superacion de rehabilitadores o
técnicas
Cognitiva 3. Estudio y analisis para profundizar el Estudio bibliografia Oral
tema orientada Observacion
4.Conferencia especializada sobre proceso
de rehabilitacion de ECV e HTA asociada, ]
o o Conferencia Oral
por especialista con experiencia
5. Taller no. 1. Presentacion y debate sobre
busquedas realizadas desde presentacion Taller Practica
de ponencias
1. Reunién con el colectivo de especialistas )
o ] ) Intercambio
o que coordinara el perfeccionamiento de la B )
Metodoldgica » ) Reunidn de trabajo oral y acta
superacion profesional de los )
B escrita
rehabilitadores
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Aplicativa

2. Diagnéstico del nivel real de
conocimiento de métodos y técnicas de
rehabilitacion en pacientes con ECV e HTA

asociada

3. Estudio y analisis de métodos y técnicas

para la rehabilitacion de estos pacientes

4. Analisis de programas de rehabilitacion
aplicados para valorar métodos y técnicas
empleadas y posibilidades de inclusién en

la atencion a HTA

5. Debate de caso clinico modelado con
ECV e HTA asociada con uso de técnica de
lluvia de ideas para plantear tratamiento
rehabilitador personalizado con

argumentos sélidos.

6. Taller no 2. Modificacién de programas e
inclusion de indicaciones metodoldgicas

para atencion a la HTA asociada

1. Reunion colectivo de especialistas
coordinadores del perfeccionamiento de

superacion profesional de rehabilitadores

2. Diagnéstico del conocimiento de
herramientas que potencian la atencién de

la HTA asociada

3. Estudio y analisis de herramientas
propuestas y cambios introducidos al

programa de rehabilitacion

4. Taller no. 3. Aplicacion de modificaciones
a casos clinicos desde la interpretacion de
cada especialista basado en su experiencia
y estudio realizado para seleccionar el tipo

de tratamiento mas adecuado

Discusion

Aplicacion de
instrumentos y

técnicas
Revision
bibliografica
Revision
bibliografica y de
documentos

oficiales

Discusion de casos

Taller

Reunion

de trabajo

Aplicacién de
instrumentos y

técnicas

Autopreparacion

Taller

Escrita

Oral

Observacion

Oral

Observacion

Oral

Practica

Intercambio
oral y acta

escrita

Escrita

Observacion

Practica

El centro de neurorehabilitacion es una unidad organizativa encargada de agrupar,

orientar metodolégicamente y gestionar el capital humano y equipamientos

competentes, en funcién del programa neurorestaurativo, dada la prevalencia
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demostrada de pacientes con ECV e HTA asociada, para lo que requiere del trabajo
de planificacién, organizacion, supervision y control de sus actividades
administrativas, terapéuticas y docentes, relacionadas con el tratamiento
rehabilitador de sus pacientes.

Un tema de discusion resulto ser el de las carencias evidenciadas en los resultados
de la aplicacion de la encuesta a licenciados en Cultura Fisica y licenciados en
Tecnologia de la Salud que en él laboran, en relacion con la superacion que reciben
para su desempefo, por cuanto aunque el programa de rehabilitacion fisica se
encuentra bien estructurado y sus resultados son relevantes en la recuperacion de
los pacientes desde el punto de vista de la neurorrehabilitacion, los rehabilitadores
no cuentan con los conocimientos y las habilidades necesarias para atender a
pacientes con ECV e HTA asociada.

Dentro de la discusion destaca el analisis de las causas y subcausas que provocan
la insuficiente preparacion de los rehabilitadores, por lo que los resultados de este
estudio constituyen un ejercicio que favorece la toma de decisiones por parte de los
directivos y que no es usado suficientemente en las instituciones de salud.

Son diversas las vias que pudieran utilizarse para solventar estas carencias. No
obstante, con este estudio se elaboro una propuesta de programa de acciones cuya
implementacién permitira la solucion de las insuficiencias detectadas, al tomar como
punto de partida el plan de superacion profesional vigente en el departamento de
docencia y metrologia, cuyas actividades estan relacionadas con los programas de
restauracion neurologica y restauracion bioldgica general de la institucion.

La propuesta de programa concebida se caracteriza por su flexibilidad y ajuste a la
diversidad, y privilegia la combinacion de diversas formas de ejecucion, lo que
garantiza que siempre tenga como punto de partida la practica de los implicados, al
tener en cuenta los conocimientos precedentes de los rehabilitadores a fin de
incorporar nuevos conocimientos a su quehacer cotidiano.

Por su estructura, el programa propuesto permite su integracion al plan anual de
actividades de la institucion al lograr su salida coherente en los planes de trabajo
mensuales de cada uno de sus implicados, al estar en todo momento sus acciones
dirigidas por la jefa de departamento de rehabilitacion y ser sus participantes los

especialistas principales de rehabilitacion fisica, los que a su vez replicaran las
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acciones con los rehabilitadores en sus respectivas areas y convierte al programa en
una propuesta con amplias posibilidades de adecuacion a otros contextos donde se
desarrollen acciones de rehabilitacion, con la previa deteccion de las problematicas
concretas que deberan ser atendidas.

La superacion profesional desde el puesto de trabajo, contribuye a que los
rehabilitadores se apropien del saber hacer y del saber ser,?% al permitir-que se
preparen para su desempeno laboral, mediante un programa de acciones que
responde a sus necesidades reales de superacion profesional y a tratamientos
integrales de pacientes con ECV e HTA asociada.

Lo hasta aqui expuesto permite concluir que la propuesta de programa de acciones
para el perfeccionamiento de la superacion profesional de rehabilitadores en la
atencion a pacientes con ECV e HTA asociada, garantiza una intervencion

personalizada y mejora la calidad en la atencidn de estos pacientes.
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Anexo
Cuestionario aplicado a licenciados en Cultura Fisica y licenciados en Tecnologia de
la Salud, (perfil terapia fisica y rehabilitacion) vinculados a la rehabilitacién
neuroldgica que se lleva a cabo en la institucién.
Objetivo: Obtener informacién acerca de la rehabilitacion fisica que se desarrolla

con los pacientes con secuelas de ECV e HTA asociada.

Centro de Restauracion Neuroldgica (CIREN)
Estimado colega: Se solicita su colaboracién con el objetivo de perfeccionar el
trabajo que se realiza con estos pacientes. Sus consideraciones al respecto,
permitirdn una mejor orientacion que favorezca y contribuya a la éptima atencion

hacia ellos. Marque con una (x) segun corresponda.

Nivel profesional.
e Licenciado en Cultura Fisica:
e Licenciados en Tecnologia de la Salud:

e Categoria docente: Asistente __ Auxiliar __ Titular __
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e Categoria cientifica: M. Sc. __ Dr.C__ Dr.Cs __
e Post Grados y Cursos recibidos sobre el tema: Si__ (Cuantos: __ )No___
e Afos de experiencia en la rehabilitacion de pacientes con secuelas de
enfermedades neuroldgicas:
— Menos de 1 afio
— 6 a 10 anos
— 1 a5 afnos

— Mas de 10 afnos

¢, Conoce usted los documentos oficiales que se emplean para la rehabilitacion de
pacientes con ECV e HTA? Ejemplifique

¢,Como evalla usted los conocimientos tedricos con los que cuenta para el
tratamiento de rehabilitacion de los pacientes con secuelas de ECV e HTA
asociada?

Adecuado Poco adecuado No adecuado

¢, Como considera usted la preparacion técnica que posee para la atencion de
pacientes con ECV e HTA asociada?

Adecuada __ Poco adecuada No adecuada

¢,Cuantos tipos de ejercicios fisicos, métodos o procedimientos de intervencion
usted aplica durante la sesion de rehabilitacion en pacientes con ECV E HTA
asociada?

6a8 3ab 2omenos__

¢,Como considera la dosificacion de los ejercicios que aplica durante la
rehabilitacion teniendo en cuanta las caracteristicas individuales de los pacientes
con ECV e HTA?

Adecuada Poco adecuada No adecuada
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| Resultados evaluacion escala de Likert ‘

| Adecuada H Poco adecuada H No adecuada ‘
Deben conocer o aplicar de 6-8 Deben conocer o aplicar de 3-5 Deben conocer o aplicar 2 o
documentos, ejercicios, documentos, ejercicios, métodos menos documentos,
métodos o procedimientos o procedimientos ejercicios, métodos o
procedimientos
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	En el 48 % de la muestra estudiada (96 pacientes) predominaron los antecedentes patológicos de padecer dos ECNT (tabla 2).



