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INTRODUCCION

En el siguiente documento, se describe la experiencia que se adquirio durante el desarrollo
de la pasantia profesional realizada en Teleton Merliot, donde se llevo a cabo diferentes
actividades orientadas al mejoramiento de las habilidades del egresado en cuanto a
evaluacion de patologias neuroldgicas, musculo esqueléticas, secuelas de diferentes
enfermedades, asi como provocadas, abordada con la asesoria de los diferentes elementos
de profesionales y equipo multidisciplinario, asi como la aplicacion de diferentes técnica
en la intervencién de cada usuario, y la capacidad del egresado para utilizar el diferente

equipo biomédico .

La pasantilla se ejecutard en la institucion, donde se cumplié a finalidad y alcance
planificado, abarcando areas importantes en la poblacion en el area de la rehabilitacion,

intervencion en el tratamiento y la prevencion.

Este documento consta de apartados en donde se da a explicar objetivos los diferentes
objetivos, justificacion, marco teérico, metodologia empleada en la intervencion,
presentacion de los resultados obtenidos, conclusion, recomendaciones hacia la

institucion donde se realizé la pasantia profesional, finalizando con los anexos.

VII



CAPITULO |



PLANTEAMIENTO DE LA OPORTUNIDAD O NECESIDAD DE TRABAJO

En Teleton Merliot El Salvador , dentro del equipo multidisciplinario y especificamente
en las areas de Terapia fisica y Terapia Ocupacional, se ha visto la oportunidad de poder
brindar apoyo en dichas areas, participando activamente como un elemento mas dentro
de la institucion en el proceso de rehabilitacion e integracion de los usuarios a la
independencia, en estas reas se tratan patologias como secuelas neurolégicas y musculo
esqueléticas, cada area cuenta con un equipo de intervencion en electroterapia, gimnasio,
y colchoneta, asi como areas en comun como piscina de hidroterapia y salon
multisensorial, cada usuario es contactado por call center para agendar su cita
previamente solicitada, donde pasan con el Medico Fisiatra, quien es el encargado de
evaluar y poner el plan de tratamiento de cada usuario, asi como el nimero de sesiones,
posterior a ello se establece un horario donde call center verifica los cupos disponibles y
asi se inicia su ciclo de terapias, debido a la alta demanda hay lista de espera, ademas de
ello no se cuenta con el suficiente personal, por lo cual se ve oportuno el integrar como
un elemento mas del equipo y asi brindar un porcentaje més de las atenciones diarias en

la institucion.



JUSTIFICACION

Como egresada de la Licenciatura en Fisioterapia y Terapia Ocupacional es necesario
poner en préactica los conocimientos tanto teoricos, adquiridos durante la formacion de
pregrado, como los préacticos, adquiridos en el servicio social que se realizd en el
Hospital de Nifios Benjamin Bloom en el &rea de hospitalizacion con cada uno de sus

diferentes servicios y consulta externa.

Dentro de Teletdn, se ha identificado una amplia demanda de usuarios con secuelas
neuroldgicas y musculo esqueléticas, dentro del area de Terapia Ocupacional y Terapia
Fisica, donde se cuenta con un terapeuta, se le brinda apoyo y refuerza la terapia indicada
a los usuarios, anteriormente cada terapeuta brindaba una amplia atencién a cada
usuario, pero por lo vivido el pasado afio 2020 con el virus Covid-19, la administracion
comenzo a restringir la entrada a personas e incluso acompafantes de los pacientes, por
razones de bioseguridad tanto para el personal de salud como a los usuarios,
promoviendo la tele terapia desde casa, actualmente funcionando con la capacidad del
50% presencial, para evitar posibles contagios, por lo cual se ve la oportunidad de poder
brindar apoyo en esta area y trabajar con los usuarios con los cuales es posible aplicar
los conocimientos terapéuticos adquiridos académicamente y dentro del servicio social,
ya que el terapeuta encargado de cada area en ocasiones se ve saturado por la demanda
de usuarios y la lista de espera para los pacientes aumenta, por lo cual retrasa la
intervencion temprana en el usuario, asi como la recuperacion de estos, el trabajo a
realizar como pasante sera el de brindar apoyo al usuario con el seguimiento de la terapia
indicada la cual va a mejorar la calidad de vida, autonomia e independencia de los estos,
al mismo tiempo, esto beneficia la obtencion de conocimientos y experiencias en la
practica clinica de fisioterapia y terapia ocupacional con los diferentes tipos de usuarios,

lo cual aporta de manera puntual en el desarrollo como pasante.
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OBJETIVOS

Objetivo General

Aplicar en la practica la formacion académica obtenida durante el pregrado de la
Licenciatura en Fisioterapia y Terapia Ocupacional a través del trabajo basado en las
habilidades y destrezas que el usuario posee, utilizando actividades fisicas vy
conocimiento tedrico para mejorar o adaptar la funcién cognitiva y musculo esquelética,
con la finalidad de potenciar el desarrollo de las areas de fuerza fisica, cognitiva,

sensorial, coordinacion y movimiento de la poblacion demandante.

Objetivos especificos

Participar en la evaluacion del programa de rehabilitacion de los usuarios a
tratar.

e Dar atencion a los usuarios a los cuales se les ha identificado la necesidad de
ampliar su tratamiento fisioterapéutico y/o terapéutico ocupacional para mejorar
su rehabilitacion.

e Aportar planes de tratamientos de rehabilitacion integral para mejorar la

reinsercion a la sociedad como la calidad de vida de los pacientes.

e Dar herramientas para una mayor independencia del usuario las cuales le permita
involucrarse en sus actividades, a través de terapias que abonen al proceso de

rehabilitacion

11



CAPITULO II



MARCO TEORICO

Fundacion Teleton sin fines de lucro, dedicada desde hace 30 afios a la rehabilitacion
integral de personas con discapacidad fisica, a través de servicios clinicos especializados,
diferentes programas de integracion social, educativa y laboral, brindados en nuestros tres
centros de rehabilitacion, lo que nos permite llegar a miles de personas en mas de 200

municipios de nuestro pais.

Su misioén es “procurar la rehabilitacion integral de las personas con discapacidad para su
incorporacion plena a la sociedad”, la cual cumplen mediante alianzas, desarrollo de
proyectos y programas que han llevado a ser una institucion lider a nivel local e

internacional.

Fundacion Teleton Pro Rehabilitacion, desde su fundacion en 1987 ha evolucionado a
través de los afos, inicialmente atendiendo a victimas del conflicto armado que sufri6
nuestro pais, especialmente personas con amputaciones; hasta en la actualidad personas
con discapacidades neuromusculoesqueléticas de todas las edades, razas, creencias y

nivel socioeconémico.

El modelo de atencion actual es integral y centrado en la persona y su familia, buscando

su rehabilitacion fisica y emocional, asi como su incorporacion a la vida social y familiar.

Para Teleton El Salvador es una prioridad mejorar sus programas con enfoque
biopsicosocial y los que promueven la participacion e integracion de nuestros usuarios,
sobre todo aquellos de tipo recreativo, deportivo y social, considerando que éstos son una

excelente inversion.

Cuentan con 3 centros de atencion ubicados en las zonas paracentral (Merliot), occidental
(Sonsonate) y oriental del pais (San Vicente), lo cual les permite recibir a usuarios desde

zonas urbanas y rurales.

Estos 3 centros cuentan con edificios amplios y accesibles, personal profesional y
especializado en la atencion de discapacidades principalmente fisicas. De ellos, es el
centro Merliot el que se considera de mas alta complejidad por su equipo tecnoldgico,

personal y servicios especializados, que son prestados a los usuarios que los necesitan.
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2.1 Programas y Servicios

Teleton El Salvador trabaja bajo un Modelo de Rehabilitacion Integral que procura tanto
la rehabilitacién fisica con enfoque biopsicosocial, asi como su inclusién a la vida social,

familiar, educativa y laboral con un enfoque de derecho que busca su empoderamiento

Teleton trabaja bajo un Modelo de Rehabilitacion Integral que procura tanto la
rehabilitacion fisica con enfoque biopsicosocial, asi como su inclusion a la vida social,

familiar, educativa y laboral con un enfogque de derecho que busca su empoderamiento.

Teletdn ofrece servicios de rehabilitacion de alto nivel, que buscan responder de manera
integral a las necesidades de rehabilitacion de los usuarios a través de los siguientes

programas

2.2 Rehabilitacion Integral

e Consulta Médica de Especialidad Fisiatria

Teleton cuenta con un Staff de Médicos Fisiatras (especialista en Rehabilitacion y
Medicina Fisica) para brindar una evaluacién funcional al ingreso de cada persona que
solicita los servicios, lo que permite ofrecerle una atencién de calidad.

e Psicologia Clinica

Area que se dedica a la atencion de usuarios con discapacidad fisica y su grupo familiar
0 de apoyo, con el objetivo de facilitar su proceso de aceptacion de su condicién de

discapacidad.
e Terapia Fisica

Esta area busca desarrollar las habilidades fisicas y funcionales del paciente, haciendo
uso de diversas modalidades de tratamiento para lograr los objetivos propuestos para cada
persona, tales como: Electroterapia, Mecanoterapia, Hidroterapia de miembros y
corporal, Piscina Terapéutica y Aquaerobicos, Estimulacion Multisensorial, Estimulacién
Temprana, Terapia de Traccion Cervicolumbar Triton DTS. , Terapia de Rehabilitacion
del Equilibrio, BRU.
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e Terapia Ocupacional

Esta terapia pretende lograr que el paciente con alguna discapacidad o en fase de
recuperacion de una enfermedad, logre la mayor funcionabilidad e independencia en las
actividades de la vida diaria (Alimentacion, vestido, higiene, traslados y desplazamiento)

asi como mejorar las funciones de miembros superiores o posturales.
e Terapia de Lenguaje

Este servicio se encarga de prevenir, evaluar e intervenir los trastornos de comunicacion
humana, manifestados a travées de patologias y alteraciones en la voz, el habla, el lenguaje,
deglucion, tanto en poblacion infantil como en adultos. El objetivo primordial del servicio
de Terapia de lenguaje es establecer o restablecer la comunicacion linglistica no

desarrollada, alterada o interrumpida en nifios, adolescentes o adultos2.3

Inclusion Social

Inclusion Educativa, Escuela de padres e hijos, Rehabilitacion profesional e Inclusion
Laboral, Programa adolescente con miras a la empleabilidad, Club Amigos Teleton,
Orquesta Ritmica e Inclusion Deportiva y Recreativa, ademas de Programa de Olimpiadas

Especiales.

2.4 Programas de apoyo
Evaluaciones Psicométricas, Laboratorio de Marcha y Movimiento, Cirugias de

Ortopédicas, Fabrica de Protesis y Ortesis.

e FEvaluaciones Psicométricas

Es la aplicacion de pruebas psicométricas para evaluar nivel intelectual, procesos

cognitivos, habilidades psicolingisticas, habilidades perceptivo

— motoras, nivel de atencion, area conductual, nivel de desarrollo y de rendimiento

académico, de modo que se puedan identificar las fortalezas y deficiencias en las
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areas psico-educativas de los nifios, jovenes y adultos, con el fin de recomendar
estrategias de apoyo, que les permita un desarrollo integral y asi lograr una adecuada

insercion en la sociedad.
e Laboratorio de Marcha y Movimiento

Tecnologia de punta, para el analisis computarizado de la marcha y el movimiento
humano. Cuenta con un staff de médicos y terapeutas entrenados en EUA, Chile,
Colombia. Consiste en una evaluacién computarizada para medir los movimientos,
la potencia y la actividad muscular durante la marcha y los movimientos de miembros
superiores e inferiores, con el objetivo de recomendar tratamientos especificos tales
como: nuevas modalidades de terapias, infiltracion con toxina botulinica, cirugias

ortopédicas, uso de ortesis y protesis.
e Programa de Cirugias de Ortopédicas

Este Programa nace en el 2011 como una necesidad para brindar servicios
especializados de cirugias ortopédicas, a usuarios con discapacidad Neuro musculo
esquelética, con el objetivo de mejorar sus habilidades de desplazamiento y sobre
todo la marcha. Se realiza gracias al apoyo de patrocinadores y al convenio con el
Hospital San Rafael y favorece principalmente a familias de escasos recursos

econémicos.

2.5 Programas de enfoque Biopsicosocial
Equipos Interdisciplinarios, Terapia de Rehabilitacion Intensiva y Silla de Ruedas

Adaptadas, que funcionan en la institucion desde el afio 2016.

2.6 Otros servicios especializados
Terapia de Rehabilitacion del equilibrio, Terapia de traccion cervical y lumbar,

Estimulacion Multisensorial, Terapia en piscina.

2.7 Evaluaciones especializadas para nifios con Paralisis Cerebral

e FEvaluacién GMFM
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Evaluacion especializada para evaluar la Funcion motora gruesa en personas con Paralisis
Cerebral Infantil, con el objetivo principal de evaluar sus fortalezas y definir su plan de

rehabilitacién motora.
e FEvaluacion Wee FIM

Evaluacidn especifica de la funcionabilidad y desarrollo cognitivo y social, para usuarios
que presentan condiciones de origen Neuro musculo esquelético, especialmente en casos
de: Retraso del Desarrollo Psicomotor, Parélisis Cerebral Infantil entre otras.
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CAPITULO Il



METODOLOGIA

En Teleton Merliot se da una asistencia a los usuarios gratuita en todos los servicios, la
cual se da por medio de la solicitud de cada usuario, o en ocasiones son referidos por otras
instituciones, cada fisioterapeuta consta de un horario asignado, donde al tener un cupo
disponible, por medio del sistema que manejan en la institucion, call center, es el
encargad, de comunicarse con aquellos usuarios que solicitaron el servicio, una vez
contactados, les asignan la cita con el medico fisiatra, donde posteriormente, son ubicados
por medio de secretaria clinica, los horarios en los que asistira a su ciclo de terapias,
indicadas por el medico fisiatra, con la debida autorizacion del terapeuta y autoridades a
cargo como pasante se hara una intervencion del usuario, desde su ingreso por medio de
una evaluacion, la cual consiste en una entrevista, asi como las debidas pruebas que
amerite el usuario, segin diagnostico, posterior a ello una intervencion en el plan de
tratamiento del usuario referido, teniendo bases previas del proceso de rehabilitacion que
se lleva a cabo de cada uno, ya sea al area de Fisioterapia o Terapia Ocupacional, asi
como la participacion en los diferentes programas de rehabilitacion dirigidos a la
poblacion, formando parte del equipo del equipo multidisciplinario de Teletdn Merliot ,
poniendo en practica las habilidades y conocimientos tedricos y practicos adquiridos en

la formacidn de pregrado asi como en el servicio social.
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CAPITULO IV



4. PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1 Contribucion del trabajo

Con el trabajo que se ha de llevar a cabo en el area de fisioterapia y terapia ocupacional
y en los diferentes programas de rehabilitacion implementados por Teleton, se pretende
ser de apoyo para el personal de Fisioterapia y de Terapia Ocupacional para lograr los
objetivos planteados desde el inicio de la evaluacion y asi solventar las necesidades, hacer
un refuerzo en el plan de actividades de la vida diaria del usuario, lograr la mayor
independencia posible y asi obtener una rehabilitacion integral dentro del tiempo de

ingreso asignado
4.2 Limitaciones

La falta de cumplimiento de las terapias en casa por parte del usuario para poder llevar

un tratamiento mas completo de cada uno de los usuarios.
Recursos

Los recursos para utilizar durante la realizacion de las pasantias en Teleton, en areas de

Fisioterapia y Terapia Ocupacional:
e Usuarios referidos a cada area.

e Plan de tratamiento elaborado por cada fisiatra y al terapeuta encargado de cada

usuario.
e Materiales proporcionados por la institucion.

e Ayudas ortopédicas indicadas al usuario.

Presentacion de resultados

Para memoria de pasantia de practica profesional, se presenta la informacion referente a:
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Distribucion de la poblacidn por grupos etarios atendidos

En Teleton Merliot hay una alta demanda de terapias, ya que sus servicios son 100%
gratuitos, por lo que, muchos usuarios optan por acudir al centro de rehabilitacion, se
observa en lo que va del periodo del primero de julio al 30 de noviembre, se ha atendido
de manera integral a 592 personas durante esta pasantia profesional, teniendo un gran

impacto en el proceso de rehabilitacion de dicha poblacion.

Por lo cual, la distribucion por grupo etario atendido, arroja estas cifras, en el siguiente

grafico (1.1)

GRUPOETARIOS

= B0 afios
50 - 72 afios -
_ " Fersonas
40 - 59 afos
S _
0 50 100 150 200 250 300

Se muestran los datos especificos, por ejemplo, en el grupo etario de 40 — 59 afios de edad, se observa que

éste es el porcentaje mayor de personas que acuden al proceso de rehabilitacion.
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Distribucion de la poblacion por sexo, de los usuarios atendidos

Los datos obtenidos de la poblacién que acude a un proceso de rehabilitacion en Teleton

Merliot segun sexos se muestran a continuacion. (Grafica 1.2)

Distribucion por area geografica de la poblacion

El centro de rehabilitacién Teleton Merliot, se caracteriza por tener una amplia gama de
equipo de ultima tecnologia, por lo que ademas de sus servicios 100% gratuitos y una
ubicacién que es accesible sobre todo para la zona central; a pesar de esta accesibilidad
hay cierta minoria de la poblacion de occidente y zona paracentral que acuden al centro
de rehabilitacion, debido a que de los tres centros teletdn, es el que mas cuenta con equipo

de dltima tecnologia para el tratamiento para cada usuario lo que se muestra en la

siguiente grafica (1.3)

m ZONA OCCIDENTE

mZONACENTRAL
wEONA PARACENTRAL
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Morbilidad por grupos etarios

Grupo etario

Morbilidad 18 - 39 aflos 40 - 59 afios 60 - 79 afios [> 80 afios
Lumbalgia 27 35 21 5
Gonalgia 3 5 2 6
/Accidente cerebrovascular 22 30 17 6
Ruptura de tendon 2 3 1 0
Lesion medular 11 4 2 0
Tendinitis 10 6 10 3
Lesion de plexo 2 1 0 0
Paralisis facial 5 3 0 0
Artritis 0 1 8 15
Bursitis 0 2 2 0
Trauma de codo 3 1 1 1
Trauma de rodilla 3 2 3 1
Trauma de mano 3 5 3 2
Amputados 8 17 3 0
Cervicalgia 8 15 4 3
Parkinson 0 3 1 1
Dorsalgia 10 16 8 2
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Epicondilitis 2 3 2 2
Guillian Barre 1 9 1 1
Hombro congelado 8 12 5 1
Escoliosis 1 3 8 2
Fracturas 16 22 9 17
Gonartrosis 2 3 3 0
Fascitis plantar 1 2 3 1
Ciatica 12 25 8 d)
165 228 125 74

Segln la tabla presentada con los diferentes diagnésticos atendidos durante la pasantia profesional en
Teleton Merliot, se observa un indice alto en cuanto a Lumbalgias, Accidentes Cerebrovasculares, y
tendinitis, por lo que conlleva a gran medida una gran parte de las patologias mas demandantes. Estas a su

vez, van a encaminarse de acuerdo a la modalidad, y las distintas maneras de accesibilidad.
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Modalidades de tratamiento

Frecuencia de uso

Gimnasio
Parafina
Ejercicios
isométricos
Ejercicios pasivos
Ejercicios activos

Compresas frias
Compresas calientes

Lampara de
infrarrojos
Bioben
Compex
Electroterapia

0 100 200 300 400 500 600 700 800 900

" Frecuencia de uso

Accesibilidad de los pacientes.

En Teleton Merliot, la accesibilidad es bastante buena, ya que, este centro de
rehabilitacion esta pensado para contribuir al desarrollo del paciente de manera que,
pueda acceder a cualquier area de manera gratuita. Desde el punto de vista econémico es
una gran opcion, desde el punto de vista arquitectonico, esta bien organizado, con accesos
especiales, para las distintas movilidades de los usuarios. Mientras que, en cuestion de
zona geografica, se tienen 3 centros, a manera que estan cubiertas las distintas zonas del
pais. Un punto negativo al acceso es que se encuentra en las zonas centrales de los tres
centros de rehabilitacién, por lo que para personas de lugares muy reconditos se les
dificulta, sin embargo, el esfuerzo de la institucion hace la gestion del transporte con otros
entes. La comunicacion es un punto positivo mas, ya que, las personas tienen la

posibilidad de tener el contacto directo con su terapeuta.
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CAPITULO V



CONCLUSIONES

Durante el periodo de la pasantia se logré formar parte del equipo multidisciplinario que
atiende el proceso de rehabilitacion de los usuarios en el area de terapia fisica adultos de
Teleton Merliot, ademés de ser un apoyo mas, se logré obtener mayor experiencia en

cuanto diagnosticos, tipos de evaluaciones, uso y aplicacion de equipo.

Durante el desarrollo del plan de accion, se planted seria rotativo, pero por causas de
pandemia, la direccién superior y los jefes inmediatos decidieron no se llevara a cabo, por
protocolos de bioseguridad, por lo demés del plan se pudo ejecutar sin ningun

inconveniente, dado por finalizada con éxito la pasantia profesional.
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RECOMENDACIONES

A Teletdn Merliot se exhorta a continuar con la atencion de calidad que beneficie al
usuario, con respecto al personal, actualizar con diferentes capacitaciones a todo el equipo
de capacitadores por igual, para mejorar la calidad de atencién. Con la nueva modalidad
de Tele rehabilitacion, mantenerse a la vanguardia en cuanto a las nuevas metodologias y

tecnologias conforme a la especialidad.

Crear las condiciones ambientales y de equipo necesario al personal, asi como realizar
material de facil comprension para los usuarios que estdn en la modalidad de

telemedicina.

A los terapeutas cuidar el equipo biomédico de la institucion indicado para una
rehabilitacion favorable del usuario y socializar las diferentes técnicas aprendidas con
otros terapeutas para manejar una misma informacion. A los pacientes: Concientizar a los
usuarios sobre la importancia de asistir a la terapia conforme se les ha indicado. Hacer
conciencia al usuario de cumplimiento de su plan de tratamiento a lo largo de su tiempo

de terapia.
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ANEXOS



Anexo 1: Fotografias del lugar donde se desarrollaron las actividades
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Anexo 2: Cronograma de actividades

TIEMPO\ACTIVIDAD JULIO AGOSTO SEPTIEMBREOCTUBRE [NOVIEMBRE|DICIEMBRE

Terapia Ocupacional. 1 2| 3] 4] 1] 2| 3] 4] 1] 2| 3] 4] 1] 2| 3| 4] 1] 2| 3| 4] 1] 2| 3| 4

Terapia fisica individual presencial.

Terapia Fisica individual.

Terapia fisica grupal presencial.

Terapia Ocupacional.

Terapia fisica individual presencial.

Terapia Fisica individual.

Terapia fisica grupal presencial.

Terapia Ocupacional.

Terapia fisica individual presencial.

Terapia Fisica individual.

Terapia fisica grupal presencial.

Programa movamonos sin limites (Sillas de ruedas adaptadas).

Terapia Ocupacional.

Terapia fisica individual presencial.

Terapia Fisica individual.

Terapia fisica grupal presencial.

Teleterapia

Programa movamonos sin limites (Sillas de ruedas adaptadas).

Programa Inclusién Deportiva (Olimpiadas especiales)
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