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Certificacion de calidad
en Fisioterapia
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Se compone de procesos
de calidad elaborados
por y para fisioterapeutas
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La Fisioterapia es una profesion de co-
legiacion obligatoria. Es incuestionable
e inevitable. No se trata de una ads-
cripcién voluntaria, por lo que cabe la
cuestion del titulo. Puede argumentarse
que el Colegio defiende los intereses

de la profesion, algo muy abstracto. De
forma mas concreta, que nos proporcio-
na seguridad juridica con su cobertura
de seguro de responsabilidad civil, que
promueve y ejercita la lucha contra el
intrusismo, que publicita la profesién,
gue nos representa ante estamentos de
Gobierno autonémico, nacional o trans-
nacional, que actla en sinergia con otros
colegios profesionales en defensa de
intereses comunes, que organiza cursos
y jornadas incluso “gratis’, que nos ofrece
una biblioteca surtida, que cuenta con
un espacio de reunion para los cole-
giados, que nos hace llegar un boletin
mensual, que nos hace entrega de una
ayuda por el nacimiento de nuestros
hijos. Y, quiz4, muchas mas cosas.

Sin embargo, todos esos servicios no
convencerian a muchos para permane-
cer en el Colegio si la colegiacion pasase
a ser voluntaria. Creo que la respuesta al
titulo es un taxativo NO. Lo demuestra la
escasisima participacion en asambleas 'y
elecciones colegiales.

Y en el terreno de lo cotidiano el Colegio
no aparece en las conversaciones, ni
siquiera en el pensamiento de muchos
colegas, ni siquiera para desgravarse la
cuota colegial. Cambiar esto depende
del Colegio. Y del colegiado, claro, de
algunos mas, al menos.

Juan Antonio Gonzalez Garcia
Colegiado N° 365
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¢Interesa el Colegio a los colegiados?

Es una buena pregunta con una dificil res-
puesta. Todos sabemos que, para ejercer la
fisioterapia, tenemos que estar colegiados.
Todos los meses recibimos una revista del
Colegio. Ademas, nos facilita un seguro de
responsabilidad civil. Y, hasta aqui, lo que
todos los colegiados sabemos.

Muchos sabemos que en las ultimas hojas
de la revista se publican cursos impartidos
por el Colegio y por otras instituciones.

E, incluso, algunos sabemos que se publican
articulos relacionados con la fisioterapia y la
actividad del Colegio.

Pero la mayoria no sabemos que el Colegio
es mucho més que una cuota, un seguroy
una revista.

Cuando me retino con mis amigos fisiote-
rapeutas y les hablo de que formo parte de
una Comision, sus caras son de asombro.
Algunos no saben que existen las comisio-
nes, la mayoria no sabe qué hacemos en
ellas. Les explico que, en nuestro caso, nos
dedicamos a dar visibilidad a la fisioterapia
en ciertos ambitos menos tradicionales. Les
explico que esa es una de las labores del
Colegio, darnos a conocer y hacernos valer.
Muchos no lo sabian. Lo mismo sucede
cuando les hablo de la ayuda que recibi
cuando quise hacer una publicacién en una
revista, o que pueden recibir asesoramiento
legal y laboral si lo necesitan.

Con esto quiero decir que creo que el Cole-
gio interesa a medias pero, en parte, porque
no conocemos todo lo que puede hacer por
nosotros. Y, por supuesto, porque No Somos
conscientes de que el Colegio lo componen
sus colegiados y que hacerlo fuerte depen-
de de todos.

Ana Maria Santa Engracia Benito
Colegiada N° 7.356




--sEditorial.--

El respeto como punto de partida

El respeto es un valory una cualidad positiva con
gue se trata a una persona o grupo Y se refiere a
la accion de respetar, a tener aprecio y reconoci-
miento y la consideracion de que algo es digno
y debe ser tolerado. El término proviene del latin
respectus y, originalmente, significaba ‘mirar de
nuevo’; de ahi que algo que merecia mirarse dos
veces se hacia a su vez digno o digna de respeto.

Es uno de los valores morales mas importantes de
la humanidad, fundamental para definir pautas
correctas de comportamiento general que hagan
armoniosas las relaciones sociales. El respeto debe
ser mutuo y nacer de un sentimiento de recipro-
cidad, se debe saber y se puede aprender, ya que
respetar no significa estar de acuerdo en todos
los @mbitos con otra persona, sino comprenderle,
valorar sus intereses y necesidades, no discriminar
ni ofender por su forma de vida y sus decisiones,
siempre y cuando dichas decisiones no causen
ningun dafo, ni afecten o sean irrespetuosas con
las demds personas. Es ser tolerante con quien no
piensa igual, con quien no se comparten ideas,
gustos o intereses, con quien es diferente o ha
decidido diferenciarse. Es un valor supremo en las
sociedades modernas que aspiran a ser justasy a
garantizar una sana convivenciay, para ello, es im-
portante escuchar las razones de la otra persona,
sus argumentaciones y establecer el debate que
lleva al entendimiento.

En una profesién que se considera tan huma-
nizada como la nuestra, es necesario llevar el
respeto por bandera en los diferentes ambitos:
en el comportamiento como ciudadanos y ciu-
dadanas, el apego a las normas democraticas
y el comportamiento en el entorno laboral. No
hay que olvidar tampoco que tanto en el am-
bito personal como cuando se forma parte de
una organizacion, es necesario respetar el medio
ambiente, las instituciones sociales y las normas
o codigos de comportamiento que debemos
seguir en cada lugar.

En el dmbito de nuestro comportamiento civico
lo pondremos en practica mediante conductas
correctas hacia el resto de la ciudadania: conduc-
tas y valores que se aprenden fruto de nuestro
crecimiento en comunidad y sus instituciones so-
ciales. Es imprescindible que, en nuestra relacion
con otras personas, ya sea personal, trabajadores y
trabajadoras a nuestro cargo, comparieros y com-
paneras, o profesionales que prestan un servicio, el
respeto marque dicha interaccion.

El respeto es uno de los principios que sustenta la
vida en democracia. Los valores democréticos ayu-
dan a construir y mantener un sistema basado en la
voluntad popular y esa voluntad debe guiarse por la
libertad de pensamientoy decision, la adquisicion de
conocimiento para comprendery tomar decisiones, y
compartir los valores que ayudan a fomentar relacio-
nes equilibradas entre representantes y ciudadania
y dan pautas para establecer una convivencia civica.

El respeto aplicado en la vida profesional fomenta
relaciones basadas en la consideracién del otro y
de la empresa para la cual trabaja. Existen valores
profesionales universales de cualquier profesion,
como responsabilidad o compaiierismo, y valores
profesionales propios de cada una: lo que se co-
noce como deontologia. Un ejemplo de respeto
es dirigirse a companeros, jefatura y pacientes con
educacién y buenos modales y, en especial, hacia
las personas en situacion de mayor vulnerabilidad:
infancia, personas mayores, personas con capacida-
des diferentes... grupos vulnerables que necesitan
ser tratados con gentileza, paciencia y dedicacion,
escuchando y valorando su opinién, atendiendo
sus necesidades y protegiendo sus derechos.

Cada vez que actuamos con respeto estamos con-
tribuyendo a crear un mundo mas justo y amable.
En palabras de Kant:“la injusticia cometida se ejer-
ce Unicamente en el sentido de que no respetan el
concepto del derecho, Unico principio posible de
la paz perpetua”

3odias|5
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Estudio sobre la
prevalencia de la Covid
en los fisioterapeutas
madrileios

Preocupados por la situacién de sus colegiados/as, n verano de 2019 comenzé en
el CPFCM decidié realizar, entre diciembre de 2020 Wuhan (@ilie)Ih brote epidg
. . . mico conocido posteriormente

y abril de 2021, un estudio sobre la prevalencia como la Covid-19. Desde enton-
de la Covid-19. El objetivo era conocer cudl ha sido ces, se han detectado 167 mjlonggl
. rS ) ) L casos en todo el mundo, cobrandose

la situacion laboral, psicolégica, econdmica la vida de més de 3,46 millones de per-
y de seguridad en los centros de trabajo de estos sonas. Solo en Espafia, segn los datos
. L. oficiales del Ministerio de Sanidad se
profe5|onales sanitarios. han producido 3,64 millones de casos

y 79.600 fallecidos. En la Comunidad de
Madrid, los casos son de 709.000 con
mas de 15.200 fallecidos.

Los colectivos que han luchado en pri-
metra fila contra la pandemia, como los
fisioterapeutas, los enfermeros o los mé-
dicos, son los que mas riesgos han corrido
al tener que convivir con la enfermedad,
durante mucho tiempo sin los equipos
de proteccién individual.“Desde el tltimo
trimestre de 2020y, sobre todo, con el co-
mienzo de la vacunacién en 2021 el por-
centaje de prevalencia entre los sanitarios
se ha reducido’, afirma Carlos Bezos, CEO
del Instituto Experiencia Paciente (IEXP),
entidad que ha realizado, a peticién del
Colegio Profesional de Fisioterapeutas de
la Comunidad de Madrid (CPFCM), un es-
tudio sobre la prevalencia de la Covid-19
en los fisioterapeutas madrilefios.

Estudio demografico
De un universo de algo mas de 11.000
colegiados, el Instituto Experiencia Pa-
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Estudio demografico

961 Participantes

| SEXO0

SINTOMATICA DE PERSONAS CON COVID

72,7 % Sexo femenino

26,2 % Sexo masculino

1,1 % No Contesta

8,2 % Asintomatico

- 21,6 % Leve: aislamiento

54,9 % Moderado: aislamiento

_ 13,5 % Moderado: hospitalizacion

ciente establecié una muestra de 1.000
personas, de las cuales 961 se realiza-

ron la prueba de anticuerpos.

De esa muestra, el 72, 7 por ciento eran
mujeres y el 26,2 por ciento hombres.
En cuanto a la edad, el 56,4 por cien-
to eran mayores de 35 afios, el 41 por
ciento mayores de 45 aios y solo el 2,5

por ciento mayores de 60 afos.

“Para seleccionar la muestra, el Colegio
realiz6 un sorteo entre todos sus co-
legiados, de tal forma que fuera total-
mente aleatoria” informa Carlos Bezos.
La logistica y el andlisis de los resul-
tados fue realizado por la empresa
Labs-Logs.“Las muestras se recogieron
tanto en domicilios como en puntos
especificos habilitados en diferentes
localidades de la Comunidad de Ma-
drid, entre diciembre de 2020 y abril

de 2021" dice Bezos.

De un universo de algo mas
de 11.000 colegiados
madrilenos, se ha realizado
el estudio con una muestra
aleatoria cercanaalos 1.000
colegiados

Para determinar la infeccién con la Co-
vid-19, al realizar la muestra se optd por
utilizar un test de anticuerpos “ya que
estos son especialmente importantes
para conocer la prevalencia del virus y
para identificar a quienes han adquiri-
do inmunidad”, explica Carlos Bezos.
Hay que tener en cuenta que el uso de
pruebas efectivas con alta sensibilidad
y de bajo coste es esencial para com-

visiones y metaanalisis destacan como
ventajas de las pruebas de anticuerpos
su fiabilidad, su rapidez y su coste.

Al respecto, para el estudio de preva-
lencia de la Covid-19 en los fisiotera-
peutas de la Comunidad de Madrid se
empleo el test Surescreen, que cuenta
con una sensibilidad del 96,55 por cien-
toy una especifidad del 99,67 por cien-
to. Es importante recordar que en este
tipo de pruebas se determina que pue-
da haber en torno a un 8 por ciento de
casos dudosos en el resultado, siendo
recomendable hacer posteriormente
una PCR para su verificacion.

Situacion laboral

En cuanto a la ocupacion de los fi-
sioterapeutas del estudio, al esco-
gerse a los casi 1.000 fisioterapeutas
por sorteo, la muestra ha abarcado a
profesionales que trabajan en todos
los ambitos. Asi, el 32,7 por ciento
eran auténomos, el 17,2 por cien-
to trabajaban en una clinica de »
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22,0%

Medidas de sequridad con las que
contaban los centros de trabajo de los
fisioterapeutas madrilenos

.NO .5[ .NO .Sl .NO .s|'
Lavado de manos Uso de hidrogel Distancia de seguridad de 2
mas frecuente del personal para pacientes metros en salas de espera

25,2%

32,7%

74,8%

Wino [Tsi
Toma de temperatura
en el puesto de trabajo

Wino [si

Citas escalonadas

6,6% 25,2%

Wino [si

Wino [si

Airear el local regularmente

con test rapidos

w fisioterapia y apenas el 5,9 por
ciento tenia una consulta propia.
Ademas, el 7,8 por ciento estaba en
Atencién Primaria, el 6,5 por ciento
en un centro de dia, el 7,1 por cien-
to trabajaba en educacién, el 3,7 por
ciento en investigacién y, debido a
las consecuencias de la pandemia, el
14,4 por ciento estaba en situacién
de desempleo o de ERTE.

Seguridad en los centros de trabajo

Si nos referimos a la seguridad de los fi-
sioterapeutas en sus centros de trabajo,
el 14,4 por ciento afirmaba sentirse“muy
seguro”; el 19,8 por ciento, “seguro”; la
mayoria, el 42,3 por ciento, “algo segu-
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74,8%

Cribado mensual de personal

1,0%

Wino s
Uso de mascarilla
por parte del paciente

(v}
78,0% 86200

Wino [Tsi
Uso de mascarilla
FFP2 por parte del personal

()

Wino [Tsi

Desinfeccion de superficies

81,1%

. Pfizer . Moderna

Wino [si Wino [si
Realizacion de test rapidos Realizacién de PCR a personas [T Astrazeneca
a personal ante sospecha sospechosas de haber {Qué tipo de vacuna
de sintomatologia contraido la Covid-19 ha recibido?

El test Surescreen, el que se
ha utilizado en esta muestra,
cuenta con una sensibilidad
del 96,55 y una especificidad
del 99,67 por ciento

ro’, mientras que, lo mas preocupante, el
14,1 por ciento“poco seguro”y el 9,4 por
ciento“muy inseguro”.

La mayoria de los centros de trabajo
cuentan entre sus medidas de segu-
ridad con lavado de manos frecuente
de su personal (86,3 por ciento), uso

de hidrogel para los pacientes (96,6 por
ciento), uso de la mascarilla del pacien-
te (99 por ciento) y airear el local (93,4
por ciento). En menor medida, se man-
tiene la distancia de seguridad entre
las personas (78 por ciento), se toma
de temperatura (74,8 por ciento), se
realiza un cribado mensual de perso-
nas con test rapidos (74,8 por ciento),
se desinfecta las superficies (69,3 por
ciento) y se organizan las citas de forma
escalonada (67,3 por ciento).

Entre las medidas que menos se realizan
en los centros se encuentran el uso de
mascarilla FFP2 por parte del personal
(34,5 por ciento), la realizacion de test
rapidos al personal ante la sospecha de



Mike Meissner / CEO de Labs-Logs

“Los principales problemas que ha surgido
son la conectividad, los cierres perimetrales
y las inclemencias climaticas”

{Cuales han sido las funciones de
Labs-Logs?

La comunicacién con el Colegio y los
colegiados; aportar la planificacion, la lo-
gistica y los materiales; asegurar que los
cuestionarios han sido completados por
cada profesional; la interpretacion de re-
sultados de los mismos; las explicaciones
y formaciones (protocolos de confina-
mientos, seguimientos de positivos, etc.);
la realizacién de pruebas PCR en caso de
gue una prueba rapida fuera dudosa vy,
finalmente, la analitica, las estadisticas y
las interpretaciones de los datos.

{Como hassido la logistica de recogida
de datos?

El profesional recibi6é su prueba junto
con la explicacién (preguntas frecuen-
tes) y, durante la espera del resultado / o
después del resultado, el mismo recibia
el enlace digital con el cuestionario (a su
propio dispositivo). El cuestionario era
digital, en una plataforma nube, respe-
tando todas las medidas de proteccién
de datos.

Tras rellenar y enviar el cuestionario,
Labs-logs recibia una confirmacién. De
esta manera pudimos asegurar de que
cada dia todos los participantes rellena-
ban sus cuestionarios. Después de re-

sintomatologia (22 por ciento) y la reali-
zacion de PCR a personas sospechosas
de haber contraido la Covid-19(11,7 por
ciento).

Situacion psicolégica

A los colegiados madrilefios también se
les pregunté sobre su situacion psicolégi-
Ca, en cuanto a preocupacion, resiliencia,
miedo, ansiedad, fortaleza, valor, tristeza,
mal humor, tensiones familiares o dificul-
tad para conciliar el suefio, entre otros.
Destacar que mas del 70 por ciento de
los encuestados sintieron preocupacién
“a veces” o0 “con frecuencia” durante la
pandemia; el 68,3 de los sanitarios tu-
vieron miedo en algiin momento; mas

coger todos los cuestionarios, los datos
eran importados a Power Bl & Capps in-
teligencia artificial.

(En qué consistio el cuestionario?

Para la realizacion del cuestionario se ne-
cesitaban 10 minutos aproximadamente
y consistia en lo siguiente:

- Una parte demogrdfica (sexo, edad,
ubicacion, etc.).

- Una parte especifica del virus. Si lo ha
pasado, cémo, cuando...

- Una parte psicoldgica.

- Una parte econdémica.

- Anadido mas tarde en el proceso, una
parte de vacunacion.

{Qué problemas han surgido durante
la recogida de datos?

Por un lado, la conectividad (wifi, in-
ternet), algo que solucionamos con
el cuestionario disponible offline.
También han influido los cierres peri-
metrales, que no permitian moverse
libremente a los profesionales, y las
incidencias climaticas (la semana de
Filomena). Ademas, algunas perso-
nas no quisieron completar los cues-
tionarios pero fueron muy pocas en
relacion a la cantidad total, del 0,1
por ciento.

El 82,9 por ciento de estos
profesionales sanitarios ha
padecido dificultad a la hora de
conciliar el suefio durante
el periodo de pandemia

de la mitad estuvieron generalmente de
mal humor; o el 61,9 por ciento ha reco-
nocido haber tenido tensiones familiares
durante la pandemia. También, lainmen-
sa mayoria, el 82,9 por ciento, lamenta
haber padecido dificultad a la hora de
conciliar el sueno. En concreto, el 58,6

por ciento,“a veces”y el 24,3 por ciento
“con frecuencia”

Por el contrario, el 86,2 por ciento se ha
sentido con mas fortaleza de lo habitual,
o€l 96,5 por ciento ha sentido mas valor.
Por ultimo, a la pregunta de cémo defi-
niria el dafo psicolégico sufrido durante
la pandemia, el 18,5 lo califica de leve, el
55,1 por ciento de moderadoyy el 26,4 por
ciento de grave.

Situacion econémica

Como consecuencia de la Covid-19,
solo un 4,8 por ciento de los profesio-
nales de la fisioterapia no han experi-
mentado ningun cambio significativo
en su situacion profesional. En cambio,
un 27,2 por ciento tuvo una mayor car-
ga de trabajo; un 19,1 por ciento sufrié
un cierre, un ERTE o se fue al paro, y
un 3,7 por ciento cambid de profesién
0 inicié nuevos estudios. El 41,4 por
ciento restante tuvo una menor carga
de trabajo.

Hay una gran mayoria de profesionales
gue creen que esta pandemia va a re-
percutir negativamente en sus ingresos
economicos. En concreto, en cuanto a la
prevision de susingresos en 2021 respec-
to al ejercicio anterior, el 76,4 por ciento
prevé unos ingresos menores.

Resultado

Resulta especialmente significativo que el
94,9 por ciento de los test realizados die-
ron como resultado negativoy que soloel
2,2 por ciento fueron positivos. Como re-
sultados dudosos habria un 2,9 por ciento.
En cuanto alos fisioterapeutas que die-
ron positivo de la Covid-19, la mayoria,
el 54,9 por ciento, tuvo una sintoma-
tologia moderada; un 21,6 por ciento,
leve, y apenas un 8,2 por ciento de los
fisioterapeutas fueron asintomaticos.
El 13,5 por ciento requirié una hospi-
talizacion y el 1,8 por ciento ocup6 una
cama en la UCL.

Ademads, segun los resultados de los
test de anticuerpos, un 37,8 por cien-
to tenia historia Covid-19; el 39,2 por
ciento de los fisioterapeutas tenian an-
ticuerpos IgGy hasta el 28,7 por ciento
contaba con vacunas. m
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Teresa Bello

Presidenta de la Asociacion Espaniola de Esclerodermia

“La fisioterapia
es nuestra
gran aliada”

Las personas con esclerodermia, ademas de luchar contra las dificultades propias de la enfermedad,
como la fatiga, dolor en articulaciones y musculos o la inflamacién, deben luchar contra su invisiblidad.
Aprovechando que este 29 de junio es el Dia Mundial de la Esclerodermia, la presidenta de la Asocia-
cién Espanola de Esclerodermia nos acerca al dia a dia de estas personas, al tiempo que destaca el papel
que juegan los profesionales de la fisioterapia y sus tratamientos en la mejora de su calidad de vida.

{En qué consiste la esclerodermia?

La esclerodermia es una dolencia poco
frecuente, cronica y autoinmune, incluida
dentro de las enfermedades reumaticas.
Aungue su causa aun es desconocida, se
sabe que existen componentes genéti-
cos y medioambientales en su aparicion.
La esclerodermia conlleva un exceso de
produccién de colageno que se va acu-
mulando en la piel y en algunos érganos
internos. De manera que los sintomas
pueden ser muy variables de unos afecta-
dos a otros y dependiendo del momento
evolutivo de cada cual. La piel es el 6r-
gano mas comunmente afectado pero
también se pueden ver involucrados en
el desarrollo de la enfermedad algunos
6rganos internos, llegando a tener con-
secuencias graves. Entre estos ultimos, la
mas habitual es la afectacion pulmonar
(70 por ciento en la esclerodermia sisté-
mica), apareciendo en forma de fibrosis
o de hipertension pulmonar. También
suele estar afectado el aparato digestivo,
sobre todo, el eséfago, dando lugar a re-
flujo y a problemas de deglucién por su
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endurecimiento. En menor medida, se
pueden encontrar afectados el corazén
yelrifidn.

No obstante, hay manifestaciones gene-
rales comunes a la mayoria de los pacien-
tes, como pueden ser la fatiga, las artral-
gias con o sininflamacién, mialgias con o
sin pérdida de fuerza, inflamacién de ma-
nos, etc. Y una buena parte de los afecta-
dos de esclerodermia sufren endureci-
miento de la piel, a menudo con cambios
de pigmentacion, aparicion de calcinosis
y de telangiectasias. Igualmente, el fend-
meno de Raynaud esta presente en el 90

“Las personas con
esclerodermia tenemos
dificultades para obtener un
grado de discapacidad, ya que
no esta reconocida con un
porcentaje en concreto”

por ciento de afectados, dando lugara la
aparicion de Ulceras recurrentes (sobre
todo en manos) de dificil cicatrizacion.

¢{Es la esclerodermia una enfermedad
invisible?

Esa es una de las dificultades que habi-
tualmente nos encontramos las perso-
nas afectadas de esclerodermia, nuestra
invisibilidad. Si no se ve la enfermedad,
parece que no existe.

Cuando manifestamos cémo nos en-
contramos: cansados, sin fuerzas para
desarrollar algunas tareas, con incapaci-
dad para realizar actividades cotidianas,
como abrir un bote o una lata, cortar con
la tijera, hacer nudos o abotonar, lavar
o limpiar algo con agua muy fria 0 muy
caliente, limpiar armarios, llevar peso...
la mayoria de las veces nuestro entorno
desconfia porque no ve signos externos
de nuestra enfermedad. Todo esto hace
gue tengamos dificultades para hacer-
nos entender entre nuestros allegados,
tanto en nuestro entorno familiar, como
social y laboral.



También tenemos dificultades para obte-
ner un grado de discapacidad, ya que en
la mayoria de las comunidades auténo-
mas la esclerodermia no esta reconocida
con un porcentaje concreto de discapa-
cidad y algunos de los sintomas de esta
parece que son subjetivos y dificiles de
valorar.

Y, ademas, existe un desconocimiento
entre los miembros de los equipos de va-
loracién de la incapacidad laboral, lo que

“Lafisioterapia nos ayudaa
proteger las articulaciones
y sumovilidad, disminuir
el dolor, mejorar la fuerza
muscular y minimizar
la discapacidad, entre otras”

provoca que sea muy dificil conseguirla
e, incluso, la adaptacion a otro puesto de
trabajo, algo que nos haria la vida mucho
mas sencillay llevaderay nos posibilitaria
poder continuar con nuestra vida laboral.

La mayor parte de los casos se trata
con farmacos. ;Da buenos resultados
también la fisioterapia?

La esclerodermia puede afectar a cual-
quier érgano interno, por lo que los trata-
mientos farmacolégicos con los que nos
tratan intentan “controlar” estas afeccio-
nes y minimizar en lo posible sus efectos
en nuestro organismo para poder con-
seguir una mejor evolucion de la enfer-
medad. La fisioterapia es una gran aliada
para nosotros, ya que ayuda a proteger
las articulaciones y mejorar su movilidad;
a disminuir el dolor, mejorar la fuerza
muscular y evitar la limitacion funcional;
minimiza la discapacidad y aumenta la
autonomia, por lo que puede mejorar del

El préximo 29 de junio se
celebra el Dia Mundial de la
Esclerodermia con el objetivo
de visibilizar la enfermedad y
ayudar a los afectados
y sus familiares

desarrollo de las actividades de la vida
diaria y la calidad de vida; nos ayuda a
mantener una mejor higiene postural y
mejorar la funcién de la manoy la cara;
también puede mejorar nuestra capaci-
dad respiratoria.

De esta forma, se puede llegar a consi-
derar la fisioterapia imprescindible. Nos
podemos dar cuenta de lo importante
que puede llegar a ser en la vida de una
persona afectada de esclerodermia, ya
que puede ayudar a mejorar mugchas
de las funciones que desarrollamos de w
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» manera cotidianay, por lo tanto, a me-
jorar nuestra calidad de vida.

{En qué casos, principalmente?

La afectacion musculoesquelética es casi
universal en esclerodermia. La fibrosis
de la piel, el dolor articular y muscular, la
artritis, las deformidades de la mano, las
contracturas articulares y la escasa am-
plitud de movimiento son manifestacio-
nes comunes y acaban provocando una
discapacidad significativa. El dolor en las
manos larigidez articular se encuentran
entre los cinco sintomas mejor calificados
y son descritos por mas del 80 por ciento
de los pacientes con esclerodermia. La
fibrosis de la piel de la cara y los tejidos
orales causan dificultades con la alimen-
tacion, el habla, el cuidado dental y la
higiene bucal.

“El 80 por ciento de los
pacientes con esclerodermia
describen entre sus sintomas

el dolor, inflamacion de manos
y yrigidez articular”

iCuales suelen ser los tratamientos
de fisioterapia que mas se ajustan a
estas personas?

Los tratamientos de fisioterapia mas fre-
cuentes a los que tenemos acceso son:
- Ejercicio para aumentar la elasticidad
musculary evitar la rigidez articular..

- Fisioterapia Respiratoria para aliviar los
sintomas de los problemas pulmonares
causados por la fibrosis y/o la hiperten-
sién pulmonar y ayudarnos a mejorar
nuestra capacidad respiratoria. Es una
herramienta eficaz para prevenir la fa-
tigay mejorar la ventilaciéon pulmonar.
- Estiramientos y tratamientos faciales
para mejorar la fibrosis de la piel de la
caray los tejidos orales que nos causan
dificultades con la alimentacién, el ha-
bla, el cuidado dental y la higiene bucal.
- Bafos de parafina en manos acompa-
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Dolores GOmez / Paciente con esclerodermia

“El fisioterapeuta me trata
la rigidez que tengo en las

piernas”

¢En qué cosiste la esclerodermia
que padeces?

Tengo esclerodermia sistémica locali-
zada con afectacion en piel y eséfago.
Una de las principales caracteristicas
es que se me esta poniendo la piel
muy dura, sobre todo, en los dedos de
las manos y los muslos de las piernas.
Tengo Sindrome de Raynaud que, en-
tre otros sintomas, hace que los dedos
se me pongan de color blanco y se
me congelen, lo cual hace que lo pase
realmente mal.

Ademas, padezco calcinosis en una
rodilla y artritis reumatoide en mure-
cas y tobillos.

¢Ha sido de nacimiento?

No, los primeros sintomas comenza-
ron en el afo 2005, cuando tenia 40
anos, con el Sindrome de Raynaud,
y, después, a los 10 afnos dio la cara
la enfermedad. Ahora tengo 55 afos
y llevo ya seis afios diagnosticada de
esclerodermia.

{Qué tratamientos médicos reci-
bes?

Llevo tratamientos con inmunosu-
presor como metrotexato para evitar

Aados de estiramientos y masaje para
paliar el dolor en las manos y la rigidez
articular (bloqueo articular de dedos o
dedos en gatillo), sintomas descritos por
la mayoria de los pacientes con esclero-
dermia.

{En qué mejora, en concreto, en el dia
adia?

La fisioterapia ayuda a los pacientes
con esclerodermia aliviando nues-
tros sintomas y mejorando nuestras
capacidades. Con la fisioterapia me-
joramos nuestra movilidad y la fuerza
muscular; ademas, minimizamos la
discapacidad mientras que aumen-
tamos nuestra autonomia e inde-

que vaya a mas la enfermedad, 4cido
folico, paracetamol en los momentos
de dolor y protectores de estdmago.

Y tratamientos de fisioterapia?
Voy a un fisioterapeuta, normalmente
cada tres semanas. Su trabajo conmi-
go se basa, principalmente, en trata-
mientos de trerapia manual, tanto en
cervicales, como muslos, mufecas y
tobillos.

{Qué papel juega en tu vida la fisio-
terapia?

Me relaja los musculos, que los sue-
lo tener muy contracturados, y me
trata la rigidez que tengo y que, a
veces, me dificulta para subir esca-
leras y, sobre todo, andar en terre-
nos que no son llanos. Gracias a los
fisioterapeutas tengo menos rigi-
dezy dolor articular, lo cual noto en
el dia a dia.

También recibes tratamiento de fi-
sioterapia para la artritis?

Si, en ese sentido recibo fisioterapia
en mufecas y tobillos, sobre todo,
también, a través de masajes tera-
péuticos.

pendencia, algo tan importante para
nuestra autoestima y salud mental.
También mejoramos nuestra higie-
ne postural y la funcionalidad de las
manos y la musculatura facial; y, por
ultimo, mejoramos nuestra capacidad
pulmonar.

¢{Qué implica para los pacientes y
miembros de la asociacion haber
llegado a un acuerdo con el Colegio
Profesional de Fisioterapeutas dela
Comunidad de Madrid?

Para todos los afectados de esclero-
dermia y, principalmente, para los
socios de la Asociacién Espafiola de
Esclerodermia (AEE), es un gran avan-



Mercedes Franco / Presidenta de la Comisién de Fisioterapia Dermatofuncional

Los tratamientos en Fisioterapia

La Fisioterapia puede ofrecer
mucho a las personas con es-
clerodermia.La pauta de trata-
miento debe ser individualiza-
da para cada persona ya que
la sintomatologia es diversa
y no todos los pacientes pre-
sentan los mismos sintomas
y Signos.

Se pueden realizar diversas
técnicas de terapia fisica. Por
ejemplo, el uso adecuado de
la hidrocinesiterapia en bafios
tibios que ayudan a estimular
la circulacion, afectada por
el fenémeno de Raynaud.
Ademas, ejercen un efecto
beneficioso sobre el sistema
nervioso vegetativo y la rigi-
dez articular. Hay que tener
en cuenta la temperatura del
agua; ya que algunos de estos
pacientes presentan hiper-
tensién arterial y patologia
pulmonar, lo que hara que la
alta temperatura del agua y la
presion hidrostética favorez-
can el aumento de la tension
arterial y una mayor dificultad
respiratoria.

Ejercicios acuaticos

Se pueden realizar ejercicios
acuaticos que tengan en
cuenta la profundidad al su-
mergir el cuerpo en el agua,
para la disminucién del peso
corporal, no dificultar la respi-
racion y evitar la fatiga.
También, se pueden realizar
tratamientos en pediluvios
y maniluvios con contrastes
para estimulaciéon de la cir-
culacién; teniendo muy en
cuenta que el agua no debe
estar fria, para evitar espas-
mos vasculares que hagan
manifestarse el fenémeno de

ce poder crear lazos de unién con el
Colegio Profesional de Fisioterapeu-
tas de la Comunidad de Madrid, ya
que el convenio que hemos firmado
nos abre la puerta a realizar colabo-
raciones en el futuro. Para nosotros
es fundamental dar a conocer nuestra

Raynaud. Es adecuado com-
binarlo con cinesiterapia para
estas estructuras corporales.

Programa de ejercicios. Pa-
rafina

Otras alternativas que pueden
ayudar a la mejora de la afecta-
cion de la fibrosis y rigidez de
pequeiias articulaciones es el
uso de parafina o parafangos
previamente a realizaciéon de
ejercicios y estiramientos. In-
cluso siendo recomendable el
entrenamiento del paciente,
para uso domiciliario a diario

“Entre las herramientas
del fisioterapeuta
se encuentran ejercicios
acuaticos, terapia
manual y baios
de parafina, entre otras”

de esta técnica de termotera-
pia superficial; por su sencillez,
bajo coste y escaso riesgo de
lesién. Se puede pautar junto a
un programa de ejercicios, que
le ayuden a mantener una me-
jor movilidad de las estructuras
articulares y tono muscular
adecuado.

Terapia manual

La realizaciéon de terapia
manual suave, que incluya
masoterapia, estiramientos,
inhibicion de puntos gati-
llos miofasciales, etc., juega
un papel fundamental para
mejorar y disminuir la fibro-
sis del tejido, contracturas
musculares, acortamientos,

enfermedad entre profesionales que
pueden encontrarse con ella en sesio-
nes de trabajo, y realizar acciones de
formacién e informacién sobre nues-
tro colectivo para que la atencidn que
puedan prestarnos pueda ser lo mas
fructifera posible.

calambres y espasmos que
producen la esclerodermia.
Todo ello busca la flexibiliza-
cién en la columna vertebral
y en las articulaciones de las
extremidades. También, se
debe trabajar para ayudar
a un fortalecimiento y toni-
ficacion de la musculatura
mediante la realizacién de
ejercicio terapéutico.

Se debe prestar especial
atenciéon al tratamiento a
través de la fisioterapia res-
piratoria, ya que sin ella se
produce exacerbaciéon de la
sintomatologia en los cua-
dros de fibrosis pulmonar y
afectaciéon cardiaca. Es ade-
cuado el manejo de ejercicios
para el diafragma, musculos
respiratorios accesorios y to-
dos los expansores costales,
pudiendo ayudarse de un es-
pirbmetro incentivo.

Electroterapia

Por otro lado, el uso de elec-
troterapia esta indicado, ma-
nejandose TENS para el dolor,
y para el tratamiento de la
incontinencia urinaria y fecal
que sufren algunos pacientes
con esclerodermia.

Otra técnica, mas actual es ra-
diofrecuencia no ablativa. Es
otra de las opciones mas in-
novadoras puesto que gene-
ran una mejora en la calidad
del tejido conectivo, por su
remodelacidn del colageno.
También, el uso de los cam-
pos electromagnéticos esta
contemplado, pues entre las
indicaciones de la magne-
toterapia se encuentra el fe-
némeno de Raynaud. Existe
cierta evidencia cientifica so-

bre el uso en esclerodermia,
pero también hay que valorar
a que se apunta a una nece-
sidad de mayor investigacion
sobre esta patologia y sus po-
sibles tratamientos. A tener
en cuenta que es una enfer-
medad de baja prevalencia.
De ello se desprende en las
investigaciones un bajo nu-
mero de sujetos de investiga-
cion en las muestras y poca
inversion econémica.

Fototerapia

Ademas, se contempla, como
una buena opcion, el uso de
fototerapia a través de luz de
laser. Aunque igualmente son
necesarios un mayor nimero
de estudios y mas actuali-
zados para trabajar con una
maxima eficacia y seguridad
sobre el dolor, la mejora del
tejido conectivo y sobre las
lesiones que se producen en
la piel.

Programa de ejercicios

Y, por ultimo, recordar la
importancia de una pauta
de cinesiterapia para man-
tenimiento de los rangos
articulares, fuerza muscular
y movilidad en general del
paciente, asi como también,
una buena higiene postural
y cuidado de la piel con cos-
metologia y medicaciones
adecuadas.

También, desde el ambito de
la fisioterapia se debe traba-
jar en equipos transdiscipli-
nares, donde estén engloba-
dos todos los profesionales
de la salud, que deban traba-
jar con personas afectadas
de esclerodermia.

El principal objetivo de la AEE es mejo-
rar la vida de los afectados de Esclero-
dermia y, creemos sinceramente que,
acuerdos como este, pueden ayudar
enormemente a avanzar en la consecu-
Cion de este objetivo. =

Pedro Fernandez
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Colegio Profesional de

2 RAPEUTAS

. DE MADRID

Colegio Profesional de

OTERAPELTA

Deizda. a dcha.: Olga Cures, tesorera; Aurora Araujo, decana, y Montserrat Ruiz-Olivares, secretaria general, en un momento de la Asamblea
General Ordinaria.

Aprobadas las Cuentas Generales
de Pérdidas y Ganancias de 2020

El Colegio Profesional de Fisioterapeutas de la Comunidad de Madrid aprobé por mayoria las
cuentas correspondientes al ejercicio 2020 en su Asamblea General Ordinaria. Ademas, en la
Asamblea General Extraordinaria se rechazé la actualizacion de los Estatutos colegiales.

El pasado 8 de mayo, el Cole-
gio Profesional de Fisiotera-
peutas de la Comunidad de
Madrid celebré la Asamblea
General Extraordinaria y Ordi-
naria en la sala Columnas, en
el Circulo de Bellas Artes, en la
que se aprobaron las Cuentas
Generales de Pérdidas y Ga-
nancias y el Balance de Situa-
cién del afo 2020.

Primero, tuvo lugar la Asam-
blea General Extraordinaria
para votar la posible aproba-
cién delaactualizacién de los
Estatutos colegiales. Los cole-
giados presentes en la Asam-
blea votaron en su mayoria
encontra,alapropuestadela

Algunos colegiados charlaron de manera distendida durante los momentos previos a las Asambleas.
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Durante todo

el evento se man-

tuvieron las me-

didas estrictas de

seguridad.

Los colegiados
tuvieron que
firmaruna
declaracion res-
ponsable sobre
suestado de
salud en relacion
alaCovid-19.

Junta de Gobierno, dejando
abierto el camino para seguir
trabajando en dicha actuali-
zacioén estatutaria.

Asamblea Ordinaria

Tras la apertura de la se-
sion ordinaria, la secretaria
general del Colegio, Mont-
serrat Ruiz-Olivares, solicit6
el permiso a los asistentes
para que personal de la Ins-
titucién, personal técnico,
asi como los asesores estu-
vieran presentes durante la
asamblea por si se necesitara
de suayuda.

Tras la designacién de dos
interventores, Aurora Araujo,
decana del CPFCM, presentd
a los colegiados los aconte-
cimientos mas importantes
que tuvieron lugar en rela-
cion al Colegio durante el
ejercicio de 2020.

Homenaje a los sanitarios
Previamente, se emitié un
video de agradecimiento
al colectivo por este afo de
pandemia tan duro que nos
ha tocado vivir.

Ladecana destaco el trabajo
de las asesorias, en concre-
to,la asesoriajuridica,“por su
implicacién en los momen-
tos mas duros de la pande-
mia’, asi como la suspension
de la formacién presencial,
los talleres de difusion a la
poblacioén, las reuniones y
encuentros presenciales,
entre otras actividades.

La decana también desta-
¢6 que la suspensién de la
actividad presencial de las
comisiones no impidié que
se reactivase las de Atencion
Tempranay de Neurologia, y
se crearan las de Salud Men-
tal, Electroterapia y Calidad
Asistencial, el Grupo de »
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Los colegiados
asistentes pudieron

recoger material o=
promocional del e
Colegio.

Aurora Aratjo,
y Montserrat
Ruiz-Olivares,
decanay
secretaria
general del
Colegio,

respectivamente. ‘

" Momentodela
Asamblea
celebradaenel
Circulo de Bellas
Artes de Madrid.

» Trabajo de Mutuas y Ase-
guradoras, de Elaboracién
de Estatutos, de la Actuali-
zacién de la nueva web y de
Reglamentos internos.
La decana también recordd,y
puso a disposicion de los co-
legiados, todas las acciones
queel Colegiorealizé referen- . _ Momento
tes a la gestion del Colegio T v B | Gurante
con respecto a la Covid-19. . E | eldesarrollo
Posteriormente, Olga Cures, ‘.A 7 4 delaAsamblea
tesorera de la Institucion, o - — "C .

, . | L r Ordinaria.
leyé el informe elaborado —
por los auditores exter-
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Parala cele-
bracién de las
Asambleas Gene-
rales se solicito la
colaboracion de

interventores.
’ »
A )
Aurora Aratjo, decana del CPFCM, durante su intervencién en la

Asamblea. nos sobre el estado de las

cuentas correspondiente al

ejercicios 2020, para pasar

después a explicar la Cuenta

_J-E"..—' General de Gastos e Ingre-

sos del 2020, asi como la

‘ propuesta de aplicacion de

» resultados antes de pasar a
la votacion.

Presupuesto ajustado
El presupuesto, ajustado
a la situacion pandémica,
ha producido un exceden-
te de 601 €, cumpliéndose
asi el 99,97 por ciento de lo
presupuestado, un trabajo
destacado de toda la Junta
de Gobierno para ajustar el
presupuesto teniendo en
cuenta la exoneracion que
tuvo lugar del segundo tri-
mestre a los colegiados que
Pablo Herrera, vicedeca- asilo solicitaron.

_ no del CPFCM, presenté Tras la intervencién de teso-
5 tras la celebracion de reria, comenzd un turno de
- las asambleas la nueva intervenciones por parte de
pagina web colegial. los colegiados asistentes.
Por ultimo, se celebr6 el sor-
teo de seis becas de forma-
Cion o la adquisicion de libros
relacionados con la Fisiotera-
pia entre los asistentes, dota-

Olga Cures, tesorera del CPFCM, durante us intervencion.

das con 300 euros cada una.
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Los fisioterapeutas dan claves al
tenista amateur para reducir lesiones

Aprovechando que el pasado 9 de mayo concluyé la disputa de la Mutua Madrid Open de Tenis, y
que hasta el 13 de junio los tenistas espanoles, especialmente Rafa Nadal, luchan por jugar la final
de Roland Garros, el CPFCM recuerda que este es un deporte en el que el fisioterapeuta tiene un
papel clave a la hora de reducir lesiones musculoesqueléticas.

El fisioterapeuta Tomas Pé-
rez, coordinador del Servi-
cio Médico de Jugadores del
Mutua Madrid Open, asegu-
ra que “la funcién del equi-
po médico es mantener a los
deportistas en las mejores
condiciones para el juego
y mas del 80 por ciento de
nuestra intervencion se cen-
tra en la fisioterapia”.

El equipo que atiende a los
jugadores en el Open se
compone de 11 fisiotera-
peutas, siete médicos, tres
técnicos de emergencias
y seis enfermeros. Ellos in-
tervienen antes, durante
y después del torneo, ya
que participan en el pro-
ceso de preparacion y en
los entrenamientos, y en la
recuperaciéon de los juga-
dores tras la competicion,
sosteniendo todo lo que
tiene que ver con la salud
de los participantes.

Prestigio internacional

Pérez también destaca el
prestigio internacional de
la fisioterapia espanola:
“A nuestra capacidad de
aplicar los tratamientos
convencionales, en Espana
sumamos una importante
labor preventiva a través
del ejercicio terapéutico,
algo que no es comun en
otros sitios. El nivel profe-
sional es muy elevado en
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Tomas Pérez, colegiado n° 880.

nuestro pais y eso nos dis-
tingue”.

La mejor muestra, anade
el responsable del Servicio
Médico, es que “el circuito
se ha nutrido muy amplia-
mente de fisioterapeutas
del Mutua Madrid Open,
profesionales que han tra-
tado a un jugador, le han
gustado, los han fichado y
hoy acompaiian a estos de-
portistas de élite por todo
el mundo.

Consejos para evitar lesiones
El tenis es un deporte bas-
tante practicado entre la
poblacién. La mayoria des-
conoce cOmo evitar, en la
medida de lo posible, le-
siones musuloesqueléticas.
Por esa razoén, el CPFCM
emitié el pasado mes de
mayo una informacion en

Blanca Bernal, colegiada n° 7.207.

la que ofrecia consejos al
respecto, como el fortaleci-
miento fisico previo, la prac-
tica progresivay la prepara-
cién del cuerpo a los gestos
técnicos seguros que eviten
la sobrecarga de musculosy
ligamentos de las extremi-
dades superiores.

Para Blanca Bernal, fisiote-
rapeuta acostumbrada a
asistir a deportistas profe-
sionales en primera linea,
con cuatro aios de expe-
riencia en el World Padel
Tour (WPT) y directora de
Mobility Clinic Madrid, “no
se deben practicar depor-
tes deraqueta para estaren
forma, sino que es necesa-
rio estar moderadamente
preparado para practicar-
los". Por esa razon, los fisio-
terapeutas recomiendan
una buena planificacién en

la que se combine las par-
ticularidades articulares y
musculares del deportis-
ta con el esfuerzo al que
esta sometiendo su cuer-
po; y acudir a la consulta
del fisioterapeuta no solo
si hay dolencia o lesién,
sino también para adaptar
el organismo a los gestos
biomecanicos especificos
del deporte que evitan so-
brecargas.

Plan de prevencion
Bernal, que particip6 en
el programa Al Limite, de
Radio Marca, precisamen-
te sobre este tema,hace
hincapié en la importancia
de desarrollar un plan de
prevencién especifico para
cada deportista, ya sea
profesional o aficionado,
ademas de la recuperacion
tras una posible lesion y
la readaptacion deportiva
mediante ejercicios tera-
péuticos.

Las técnicas también estan
dirigidas a evitar que los
pacientes se lesionen cons-
tantemente por las mismas
causas.

Generalmente, en tenistas
profesionales, son debidas
al exceso de carga en inten-
sidad y en el tiempo. Los
aficionados, en cambio, se
suelen lesionar por falta de
condicidn fisica.



El Colegio destina el 0,7 por ciento de sus

ingresos trimestrales a Rekko Guatemala

El Colegio Profesional de Fisioterapeutas de la Comunidad de Madrid (CPFCM) ha aprobado la donacién
del 0,7 por ciento de sus ingresos correspondientes al primer semestre de 2021 a proyectos sociosanita-
rios en el municipio de Yepocapa, en Guatemala, dirigidos a nifios en situacién de pobreza y exclusién.

En concreto, estas aporta-
ciones estan destinadas a la
asociacion Rekko Guatemala,
parala prestacion de servicios
de fisioterapia y rehabilita-
cién de personas en situacion
de pobrezay exclusién, espe-
cialmente, en poblacién indi-
gena del area rural de Guate-
mala. La situacién de la nifiez
en Guatemala es dramatica.
Ala pobreza, que afecta al 65
por ciento, se unen factores
como la desnutricion, la des-
proteccion, el alto indice de
abusos, la desercién escolar,

un nivel educativo muy defi-
citario o la falta de estimula-
cion. El principal objetivo de
Rekko es atender a los nifios
y nifas victimas de la vulne-
racion de sus derechos mas
fundamentales. La asociacion
trabaja para proveer servicios
integrales de salud y educa-
cion, con calidad y proyec-
cion social, para mejorar su
bienestar.

Rekko es una asociacién de
voluntariado y solidaridad no
regiliosa y apolitica fundada
en Italia en 1985.

Las becas de Lorena Enebral se destinan
a proyectos de Uganda y Camertin

A propuesta de la Comisién de Volunta-
riado y Cooperacion, el CPFCM ha con-
cedido las becas de cooperacién‘Lorena
Enebral’a las colegiadas Cristina Cabanas,
Eva Montero e Inés Luengo.

La fisioterapeuta Cristina Cabanas cola-
borara con la ONG Africa Directo en la re-
gién de Kamwenge, en Uganda. En con-
creto, en el proyecto “Special Unit” que
la congregacién Evangelizing Sisters of
Mary desarrolla en el colegio St. Anthony
Primary School, un centro para menores
con 23 nifios y nifas con distintos tipos de
discapacidad: visual, auditivay motora. La
fisioterapeuta realizara un programa de
fisioterapia a los alumnos con discapaci-
dades fisicas con el objetivo de mejorar
la calidad de vida y la autonomia de los
mismos.

Por otro lado, Eva Montero colaborara con
el Hogar Esperanza de Sangmelima (Ca-
merun), como coordinadora y formadora
en fisioterapia, ademas de fisioterapeuta
en el campo de actuacion.

El colectivo beneficiario serdn los nifios
y las nifias que residen en el Hogar Es-
peranza que gestiona la Congregacion
Hijas de la Inmaculada Concepcion de la
Caridad, asi como los dos profesionales
que se encargan de su rehabilitacién y, de
manera indirecta, el resto del personal de
la instalacion.

Se pretende llevar a cabo la formacion
y orientacion a los profesionales locales
que, de manera habitual, trabajan en el
aula, compartiendo su dia a dia laboral y
anadiendo sesiones clinicas para evaluar
las necesidadesy mejoras.

Por Ultimo, la fisioterapeuta Inés Luengo
colaboraré con la ong Cirujanos Ortopé-
dicos de Espaia para el Mundo (COEM)
para desarrollar un departamento de Fi-
sioterapia en el Hospital Notre Dame de
la Santé, en Dschang (Camerun).

El objetivo es ofrecer una mejor recupe-
racién funcional tras las cirugias que se
realizan de forma periddica y cada vez
con més demanda en el hospital, ademas
de laintroduccion de las historias clinicas
en el programa informético Salesforce.
Cada ano, el Colegio ofrece esta ayuda
econdmica a la que pueden optar todos
los colegiados que vayan a participar en
proyectos de cooperacion internacional.
La beca cubre, para dos fisioterapeutas,
los gastos de transporte y/o seguro mé-
dico para el desarrollo de dicho proyecto.
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Actualidadcolegial -

Continuan
los talleres
de mayores

El pasado mes de mayo, el CPFCM
retomo los talleres de ‘Equilibrio y
hébitos saludables; impartidos por
fisioterapeutas miembros de la Co-
misién de Geriatria y Gerontologia.
Estos talleres se amparan en un
convenio firmado con la Direccion
General de Atencion al Mayory a
la Dependencia, de la Consejeria
de Politicas Sociales, Familia, igual-
dad y Natalidad. Los talleres, que
se imparten de manera online en
la poblacién de los distintos ayun-
tamientos de la Comunidad de Ma-
drid, estan teniendo gran acepta-
cion entre los mayores.

La Covid-19 ha obligado a reorien-
tar estas formaciones. Estos talle-
res se han dividido en una primera
parte online, impartida antes del
verano, y una segunda parte, para
después del verano, que se realizara
de manera online o presencial, en
funcion de la normativa vigente en
ese momento.

Publicados los listados de la
fase de méritos de la OPE

Tras mas de dos anos de espera, ya
estan los listados provisionales de
méritos para acceder a la categoria
de personal fijo de Fisioterapia en
el Servicio Madrilefio de Salud (SER-
MAS). El acuerdo del Tribunal cali-
ficador fue publicado en el BOCM

el pasado mes de mayo. Aprove-
chamos para recordar que el Co-
legio tiene firmado un acuerdo
con la Editorial MAD para aplicar
descuentos en la adquisicion de
productos (temarios, formacio-
nes, etc.).

Taller para la ciudadania
con la Escuela Madrilena

de Salud

El Colegio, en colaboracién con la Escue-
la Madrilefia de Salud de la Comunidad
de Madrid, ha organizado el curso onli-
ne “Cémo aliviar el dolor a través del
ejercicio terapéutico: desmontando
mitos”.

El ejercicio terapéutico, dentro de unos
habitos de vida saludables, ayuda a pre-
venir multiples problemas y enferme-
dades; por ello, es importante conocer
cuales son los mas recomendables ante
cada situacion concreta y cdmo deben
ejecutarse.

Este curso, gratuito y eminentemente
practico, incluye un total de 10 ejerci-
cios impartidos por Pilar Martin, fisio-
terapeuta del CPFCM y miembro de la
Comision de Ejercicio Terapéutico, re-
comendado para personas con dolores
musculares. jDesmontando mitos! Las
personas interesadas pueden inscribir-
se aqui.

ISCLMLA

MADRILENA
SALUD

Homenaje del Colegio Profesional
de Fisioterapeutas de Cataluna
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autonémico.

El Colegio Profesional de Fisioterapeutas de Catalufia
organizé el pasado 14 de mayo, la Nit de la Fisioterapia,
para homenajear a las colegiadas y colegiados jubilados
y doctorados, y para reconocer publicamente los me-
jores expedientes académicos 2019-2020, el Fisiotera-
peuta del Afo y el Premio June Nystrom. A su vez, este
evento sirvié como cierre del 30 aniversario del colegio

El acto de homenaje a los fisioterapeutas por su trabajo
durante la pandemia de la Covid-19 conté con la parti-
cipacion de fisioterapeutas de todo el territorio nacio-
nal y de diferentes ambitos de la fisioterapia. Aurora
Araujo, decana del CPFCM, estuvo presente.



Ayuda
por
nacimiento

Tras unareunion de la Comi-
sion Permanente, el pasado
20 de enero, el Colegio in-
forma que el plazo para soli-
citar la ayuda por nacimien-
to alas personas colegiadas,
que hasta ahora estaba con-
templado en tres meses, se
amplia a los seis meses.
Este plazo es suficiente para
que la documentacidn sea
remitida telematicamente.
Trascurrido este plazo, no se
otorgara la ayuda.

El Coleg

En sucompromiso en el
establecimiento y de-
sarrollo de politicas que
integren la igualdad
de trato y oportunida-
des, como un principio
estratégico de nuestra
politica corporativa y
de recursos humanos,
la Junta de Gobierno
del Colegio Profesional
de Fisioterapeutas de la
Comunidad de Madrid
(CPFCM) va a poner
en marcha un Plan de
Igualdad.

0 se compromete
con laigualdad

El plan de igualdad
atendera, entre otras,
las materias de acceso
al empleo, clasificacion
profesional, promocion
y formacién, retribu-
ciones, ordenacion del
tiempo de trabajo para
favorecer, en términos
de igualdad, concilia-
cién laboral, personal
y familiar, y prevencion
del acoso, asi como
otras formas del mismo.
En definitiva, medidas
tendentes a favorecer el

desarrollo de sus cono-
cimientos, habilidades
profesionales y respon-
sabilidades individuales
del personal basadas en
el respetomutuoyenel
reconocimiento profe-
sional.

Para obtener mas infor-
macion al respecto, os
dejamos el siguiente
Codigo QR:




Actualidadcolegial -

El Colegio solicité la intervencion del Defensor
del Pueblo ante las incidencias en vacunacion

Debido al actual bloqueo del
proceso de vacunacién y an-
tes las continuas incidencias,
y ante la falta de soluciones
de la Comunidad de Madrid
y del Ministerio de Sanidad,
el CPFCM tomé la decision de
ponerse en contacto con el
Defensor del Pueblo, solicitan-
do suintervencion. El objetivo

rios con alta exposicién ante
la Covid-19. Ademas, muchos
fisioterapeutas a los que se
administré la vacuna de As-
traZeneca siguen sin saber si
recibirdn una segunda dosis y
de qué medicamento.

Esta situacion ha producido
una enorme y preocupante
desigualdad respecto a otras

han completado ya su proce-
so de inmunizacién.

Accion evitable

El CPFCM ha tenido que acu-
diral Defensor del Pueblo tras
comunicar las incidencias y
demandar una respuesta ala
Consejeria de Sanidad de la
Comunidad de Madrid, y al

15 DEFENSOR

2pEL PUEBLO

es que se pusiera fin a las nu-
merosas incidencias que estd
sufriendo el proceso de vacu-
nacion de los fisioterapeutas
madrilefios.

La principal incidencia es que
aun hay muchos fisiotera-
peutas que no han recibido
la primera dosis de la vacuna,
siendo profesionales sanita-

comunidades auténomas
en donde los compaferos
de profesion ya han podi-
do culminar el proceso de
vacunacion; y también una
desigualdad respecto a otros
colectivos sanitarios en la Co-
munidad de Madrid con el
mismo nivel de exposicién al
coronavirus, y que también

responsable final de la estra-
tegia: el Ministerio de Sani-
dad, que alin no ha ofrecido
una solucién.

El Colegio reitera que “nos
hubiera gustado poder evi-
tar estos dos ultimos pasos,
con el Defensor del Pueblo y
con el Ministerio de Sanidad,
pero estamos obligados a

defender la salud de los fisio-
terapeutas madrilefios y de
nuestros pacientes”.

Ademas, la Institucion colegial
mantiene contactos con dife-
rentes instituciones, como el
Consejo General de Colegios
de Fisioterapeutas de Espaia
(CGCFE), la Comisién de Sa-
nidad de la Unién Interpro-
fesional de la Comunidad de
Madrid (UICM) y con varios sin-
dicatos, para analizar la posibi-
lidad de emprenderaccionesy
reclamaciones conjuntas que
refuercen nuestra posicion.

Sinrespuestadela
Comunidad de Madrid

A esto se suma que estamos
pendientes de fijar una cita
con la directora general de Sa-
lud Publica de la Comunidad
de Madrid, Elena Andradas. Al
cierre de este nimero de “30
Dias de Fisioterapia”, parece
gue poco a poco las inciden-
cias se van solucionando.



Comision de Fisioterapia en Uroginecologia y Obstetricia

El Colegio participa en la Semana
Mundial de la Incontinencia 2021

Fruto de un acuerdo entre
la Asociacion de Inconti-
nencia Anal (ASIA) y el
CPFCM, la Comision de
Uroginecologia partici-
pard, del 21 al 27 de junio,
en la Semana Mundial de
la Continencia 2021, bajo
el hashtag #Dejadeesca-

par2021. Asi, a lo largo de
la semana se organizaran
webinar sobre el mane-
jo de laincotinenciaen la
farmacia comunitaria; la
Atenciéon Primaria como
puerta de acceso a la so-
lucién de este problema;
el papel de la enfermeria

para acompanar y ayudar
al paciente; la incotinen-
cia bajo un prisma multi-
disciplinar, y la perspec-
tiva de la incontinencia
junto a médicos y fisiote-
rapeutas.

Tiene prevista su parti-
cipacion Juan Antonio

Barca, presidente de la
Comision de Fisioterapia
de Uroginecologia y Obs-
tetricia de la Institucién
colegial. Para el fisiotera-
peuta, “es fundamental
estar en congresos con
otros profesionales sani-
tarios”.

Comision de Intrusismo

i5.0.S: necesitamos voluntarios
en la Comisién de Intrusismo!

Como bien sabéis, desde el Colegio
trabajamos con varias comisiones que
se focalizan en algunos de los aspec-
tos mas relevantes en los que necesi-
tamos avanzar y estar unidos como
profesion. La lucha contra el intrusis-
mo es una de estas labores y cada vez
mas importante.

En un entorno como el actual, en el
que la pandemia nos ha exigido a to-
dos un formidable sobreesfuerzo para
mantener nuestros negocios a flote,
para dar lo mejor de nosotros mis-
mos alli donde estemos ejerciendo
la Fisioterapia, para estar en primera
linea de la atencién sanitaria como
un baluarte en la lucha frente a la
Covid, las amenazas contra nuestras
competencias han crecido y hay cada
vez mas incursiones en nuestro terre-
no por parte de profesionales —-o no
tanto- de otras disciplinas que quie-
ren pasar por alto afos de estudio y
buenas practicas para aprovechar las

Somos Sanitarios,
Somos Fisioterapeutas

A -
F.g FISKICERAPLUITAS

oportunidades que brinda un merca-
do revolucionado.

La Comision de Intrusismo es nues-
tra punta de lanza en esa lucha. So-
mos un grupo de trabajo formado

por miembros del Colegio y nuestra
misién es velar para proteger nues-
tros derechos como profesionales y
desenmascarar cualquier intento de
intromisién. Trabajamos para tramitar
quejas, consultas, denuncias y avisos
que investigamos, evaluamos y po-
nemos en manos de los organismos
competentes.

Y ahora necesitamos vuestra ayuda
para este grupo de algunos de voso-
tros que también estéis:

« Preocupados por el dafio que produ-
ce el intrusismo en nuestro colectivo.
« Comprometidos con la mejora con-
tinua de nuestra profesion.

+ Motivados para colaborar en una la-
bor que nos beneficia a todos.
Necesitamos voluntarios con un par
de horas disponibles al mesy muchas
ganas.

Lldamanos si quieres mas informacién
sobre la actividad de la Comision y
para apuntarte. jTe esperamos!
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LaVoz

Marcos Navarro

Fisioterapeuta

“Exeryou es una herramienta
colaborativa de ejercicio terapéutico”

El fisioterapeuta Marcos Navarro es uno de los responsables de Exeryou, una plataforma digi-
tal con comunidad online en la que los fisioterapeutas pueden enviar, compartir y personali-
zar las rutinas de ejercicio terapéutico que trasladan a sus pacientes.

{En qué consiste la plata-
forma Exeryou?

Es una plataforma y co-
munidad online donde se
crean y comparten rutinas
con otros profesionales, y
envian y personalizan las
rutinas de ejercicios de pa-
cientes/clientes.

{Cémo se te ocurrié poner
en marcha este servicio?
Este servicio comienza con
una necesidad que existe:
se pierde mucho tiempo y
dinero creando rutinas de
ejercicio para los pacientes.
Queriamos una solucién y
se nos ocurrio la platafor-
ma. El otro fundador es
Raul Medina, también fi-
sioterapeuta y especialista
en el campo de la readap-
taciony el ejercicio en fisio-
terapia. A partir de ahi pre-
guntamos a compafneros si
les interesaria y vimos que
era asi. Los fisioterapeutas
conocemos la importancia
del ejercicio terapéutico
en nuestra practica clini-
ca, pero se prescribe me-
nos de lo que se deberia.
Nuestro objetivo es que
no exista ninguna barrera
ni excusas para pautarlo y
que puedan tener acceso a
las nuevas tecnologias en
su practica clinica.
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¢{Qué aporta a la practica
clinica de los fisiotera-
peutas?

Por una parte, les facilita
una herramienta gratuita
para crear y/o encontrar
rapidamente las rutinas de
ejercicios. Por otra parte,
ver qué realizan otros pro-
fesionales al compartirse el
contenido dentro de la co-
munidad y aprender nue-
vas estrategias de ejercicio
terapéutico.

Cuando en fisioterapia que-
remos dar un soporte a los
ejercicios que ensefilamos
al paciente, ya sea con un
documento o con videos

de ejercicios que pueda
consultar, se pierde mucho
tiempo; implica que tene-
mos que sacar capturas de
pantalla o buscar fotos y
crear un documento word
o excel,incorporar el enlace
a un video de Youtube, etc.
Existen softwares de ejer-
cicios pero, por lo general,
uno no esta dispuesto a
pagar y estos no crean una
comunidad. Con la plata-
forma simplificamos todo
el proceso, se puede gra-
bar o buscar el ejercicioy, a
partir de ahi, crear la rutina
y obtener un pdf sacando
fotogramas o pasar el enla-
ce alarutina, y todo desde
la misma plataforma.
Ademas, si se comparten
publicamente los videos o
las rutinas las pueden usar
otros profesionales. Es una
herramienta colaborativa en
la que todos ganamos.

i{Cudles son los benefi-
cios que obtiene el pro-
fesional?

El profesional ahorrara tiem-
po al facilitarle el proceso de
crear las rutinas, y dinero, ya
que la plataforma es gratui-
ta.

Otro beneficio es apren-
der de otros profesionales
viendo las rutinas que com-

parten con sus clientes o
pacientes.

Actualmente, la plataforma
permite realizar gratuita-
mente muchas funciones
como: subir videos de
ejercicios (maximo de 15
segundos); crear y perso-
nalizar rutinas a partir de
los videos que hay en la
plataforma; crear un archi-
vo pdf de las rutinas crea-
das; compartir las rutinas
con el cliente a través de un
e-mail, whatsapp, telegram
o la propia plataforma; un
chatinterno para poder co-
municarse con otros profe-
sionales o con tus clientes/
pacientes; y la posibilidad
de diferenciarse como pro-
fesional adjuntando un titu-
lo universitario o carnet de
colegiado, ya que se puede
saber si la persona que ha
creado esarutinaesono un
profesional.

Por otro lado, la web esta
habilitada para poder
usarla tanto en ordenador
como en dispositivos mévi-
les o tablets.

¢Y para los pacientes?

Los pacientes obtienen un
soporte donde pueden con-
tactar con su profesional y
ver los ejercicios que les ha
mandado su fisioterapeuta.



Manuel J. Rodriguez

Fisioterapeuta

“La herramienta Gowbla consigue una

experiencia del paciente inte;

n

orad

El fisioterapeuta es el responsable de Gowbla, una plataforma de videoconsulta que se puede inte-
grar dentro de la web del centro sanitario, una herramienta especialmente necesaria en tiempo de la
Covid-19, momento en el que las consultas por telemedicina han aumentado un 500 por ciento.

{Cual es el objetivo dela pla-
taforma Gowgla?

Es un emprendimiento per-
sonal que pretende apoyar la
digitalizacién de las clinicas de
fisioterapia y poner en valor
aspectos fundamentales de
nuestra profesion, para poder
aumentar la cartera de servi-
cios ofrecidos al paciente, y
busca abrir una nueva linea
de ingreso para las clinicas.
Tanto la situacién de pande-
mia, como los avances tecno-
I6gicos y de hébitos de vida,
han generado la posibilidad/
necesidad de mejorar con la
telemedicina. En nuestro caso,
se trata de una plataforma de
videoconsulta“marca blanca”
Hemos desarrollado un sof-
tware que podemos integrar
dentro de la web del centro
sanitario. Asi, la experiencia
sanitaria es completa, sin te-
ner que externalizarse en pla-
taformas de terceros.

{Como ayuda a los fisiote-
rapeutas?

Es importante remarcar que
no puede ser sustitutivo a la
consulta fisica. Pero también
es cierto que tenemos un limi-
te educacional, que puede ser
traspasado solo transfiriendo
ala videoconsulta todo aque-
llo que se puede hacer en el
dia a dia cuando no se toca al

paciente: seguimiento de los
tratamientos, corregir o super-
visar las tareas domiciliarias de
recuperacion del paciente, re-
solver sus dudas simples para
poder recomendarle cémo
actuary dar apoyo a los fami-
liares para ciertos tratamien-
tos. Ademas, facilita poder dar
atencién a las personas con
dificultad para desplazarse, o
que por cualquier motivo, les
beneficia poder very escuchar

y consulta de histéricos de
facturacion, un proceso de
citacion sencillo, la integra-
cién embebiendo en tu web
un espacio donde estan los
profesionales del centro,
y donde el paciente pide
la cita, hace que laimagen
de marca del centro mejo-
re considerablemente, con
una experiencia de paciente
integra en el centro. Ade-
mas, puede mejorar el po-

i o

Integra en la web
de tu centro

una plataforma de

videoconsulta

como si fuera tuya

asufisioterapeuta esté donde
esté. En definitiva, cada subes-
pecialidad, tiene su aplicacién.

iCuales son sus beneficios
para el profesional?

La integracion es nuestro
elemento diferencial. Ade-
mas de las funcionalidades
tipicas de cualquier otra pla-
taforma, como puedan ser la
pasarela de pago, el control

sicionamiento y reputacion
derivado del aumento de
visitas y clicks a la pagina. El
centro, obtiene todas las sa-
las virtuales extra que desee,
mejorando la ocupacionyy el
transito fisico. Al finy al cabo,
no hay que perder de vista
gue es un beneficio claro
poder monetizar el conoci-
miento y el tiempo invertido
en nuestros pacientes.

En la situacion actual,
{cuanta importancia cobra
este tipo de herramientas?
Laimportancia es doble,y son
consecuencia launadelaotra.
En primer lugar, la situacién
de pandemia ha evidenciado
la posibilidad de hacer ciertos
seguimientos y acompafa-
mientos sanitarios con estas
herramientas. Las consultas
a través de telemedicina han
crecido un 500%, y estamos
donde deberiamos haber lle-
gado dentro de 10 afios. Esta
realidad, ha permitido encon-
trar la mejora asistencial de los
pacientes. Site ves sometido a
un confinamiento endurecido
de forma global, local, o fami-
liar, necesitas a tu fisioterapeu-
ta, sus consejos y su apoyo.
Ambitos especificos como
la Fisioterapia Respiratoria, o
los tratamientos en los que se
requiere la supervision de la
activacién del paciente, han
sentido los beneficios, y creo
que serd un tipo de apoyo que
se estabilizard y solicitara.

En segundo lugar, los propie-
tarios de clinicas, han sufrido
la disminucién del flujo de
pacientes, la tramitacion de
ERTEs, etc. La videoconsulta,
abre una posibilidad de conti-
nuidad, y de ampliacion para
poder seguir generando cali-
dad asistencial e ingresos.
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Investigacionen Fisioterapia ...

Telerrehabilitacion:
una practica fundamental

Un estudio de varios colegiados madrileiios, entre los que se encuentra la fisioterapeuta Aida
Herranz, destaca los aspectos positivos de la telerrehabilitacion, una alternativa terapéutica
que podria quedarse tras la pandemia de la Covid-19.

La actual crisis sociosanita-
ria debida a la Covid-19 ha
tenido un fuerte impacto en
los procesos de rehabilita-
cion, que se han visto grave-
mente afectados o, incluso,
totalmente interrumpidos.
Esto, posiblemente, ha evi-
denciado la necesidad de
implantar algunos cambios
en los modelos de atencién
sanitaria y ha desencadena-
do la busqueda de diferen-
tes formas que permitan la
rehabilitacién de forma no
presencial.

En estas circunstancias, “la
telerrehabilitacion podria ser
una opcién potencial’, ase-
gura la fisioterapeuta Aida
Herranz, una de las autoras
del estudio “Eficacia de la te-
lerrehabilitacion en la practi-
ca del fisioterapeuta: una re-
visién paraguas y mapeado
con metaanalisis”.

En este estudio, segun la fi-
sioterapeuta, “nuestro obje-
tivo principal fue evaluar la
efectividad de este modelo
de intervencién en pacien-
tes con diferentes patolo-
gias que pueda justificar
su utilizacién en entornos
clinicos. El disefio metodo-
[6gico planteado, una revi-
sién en paraguas, agrupa
revisiones sistematicas con
0 sin metaanalisis que, a su
vez, incluyen diferentes es-
tudios primarios u originales
de tipo experimental, por lo
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que permite sintetizar toda
la evidencia disponible en el
estado del arte actual”.

La pandemia ha impactado
de forma importante en la
vida cotidiana de las perso-
nas en diferentes niveles,
como el trabajo, la movili-
dad o las relaciones sociales.
También ha repercutido en
el entorno sanitario, “trans-
formando espacios dedica-
dos a la rehabilitacion para
atender a pacientes con la
Covid-19, limitando el ac-
ceso de pacientes con otro
tipo de patologias a entor-

telerrehabilitacion presenta
resultados positivos a nivel
clinico, al compararla con
las intervenciones de reha-
bilitacion habituales cara a
cara. Es decir, se encontra-
ron resultados similares en
términos de funcion fisica
en pacientes con patologia
musculoesquelética o neu-
rolégica, incluso resultados
a favor de la telerrehabili-
tacion en el caso de esta
Ultima.

“En el caso de pacientes con
patologia cardiaca y respira-
toria, los resultados parecen

La pandemia de la Covid-19 ha evidenciado
la necesidad de implantar algunos cambios
en los modelos de atencion sanitaria

nos clinicos para realizar
rehabilitacion, etc’, alerta la
fisioterapeuta.

Para Herranz, “en este con-
texto, la telerrehabilitacion
parece fundamental para
poder superar este tipo de
limitaciones, permitiendo
que los pacientes que lo
necesiten continden su pro-
ceso de rehabilitacién con la
dosis y frecuencia necesa-
rias, y de la forma mas eficaz
posible”.

Principales conclusiones
La principal conclusién de
este metaandlisis es que la

favorables pero inciertos”,
aclara Herranz.

Por tanto, el presente estu-
dio muestra que la telerre-
habilitacion parece espe-
cialmente util en pacientes
con patologia neuroldgica,
mientras que seria necesaria
mayor investigacion en otro
tipo de poblacién.

Ademas, hay que tener en
cuenta que, debido a la si-
tuacion y restricciones ac-
tuales, muchos pacientes,
tanto con la Covid-19 como
con otro tipo de patologias,
han sufrido una interrupcion
de algunos procesos de tra-

tamiento o rehabilitacion,
“por lo que seria necesario
proponer e instaurar nuevos
modelos de atencién sanita-
ria que permitan el diagnos-

tico y tratamiento de los pa-
cientes a distancia en todos
aquellos casos en los que
sea posible”, asegura Aida
Herranz. “Esto disminuiria
el riesgo de sufrir las conse-
cuencias negativas de la au-



sencia o disminucion de tra-
tamiento sanitario, cuando
no es posible su realizacién
de forma presencial’, afade.

Efectos positivos

La telerrehabilitacién parece,
por tanto, fundamental a dia
de hoy, puesto que permite
gestionar los procesos de
rehabilitacién a distancia en
un entorno seguro bajo la su-
pervision de los profesionales
sanitarios mediante el uso de
las telecomunicaciones.

En este sentido, segun He-
rranz, “la telerrehabilita-
cién no solo mitigaria los
problemas derivados de la
ausencia de rehabilitacion
sino que, ademds, podria
suponer algunos aspectos

La rehabilitacion a distancia posibilita que el paciente
realice el entrenamiento y rehabilitacion de tareas
funcionales en el entorno y contextos habituales

positivos a nivel clinico”. La
rehabilitacién a distancia
posibilita que el paciente
realice el entrenamiento
y rehabilitacién de tareas
funcionales en el entornoy
contexto habituales, facili-
tando asi la posterior trans-
ferencia de la intervencién

a las situaciones y activida-
des de la vida diaria.

Implantacion

“Aunque posiblemente ya
se estuviera empleando la
telerrehabilitacion’, afirma la

fisioterapeuta, “es probable
que esto fuera de manera
insuficiente en el caso de la
fisioterapia”.

Al respecto, Herranz con-
sidera que “la situacion ac-
tual puede haber impuesto
y potenciado el empleo de
este tipo de rehabilitacién,

en cierta medida, de ma-
nera forzosa. Ha sido nece-
sario adaptar rapidamente
los sistemas existentes de
atencion sanitaria, especi-
ficamente, en el caso de la
fisioterapia, debido a la ur-

gencia del momento, para
intentar dar respuesta a la
necesidad de tratamiento
de los pacientes”.

“No obstante, auin es nece-
sario continuar trabajando
en la implementacién de
la telerrehabilitacion, para
mejorar su manejo clini-
co y hacer frente a algunas
barreras existentes para su
adecuada implantacién
como, por ejemplo, la falta
de conocimiento y uso de la
tecnologia que requiere su
utilizacion o la correcta for-
macion de los profesionales
de la salud que realicen es-
tas intervenciones’, afade la
fisioterapeuta.

Futuro

Al tratarse de una buena al-
ternativa terapéutica, Aida
Herranz considera “factible”
la implantacién de la tele-
rrehabilitacién para llevar a
cabo procesos de rehabilita-
cién, incluso de forma pos-
terior a la actual pandemia.
No obstante, Herranz cree
que “seria importante con-
tinuar trabajando para fa-
vorecer y desarrollar su im-
plementacién progresiva
en los entornos clinicos, asi
como solventar las barreras
que presenta su utilizacion
en la actualidad” Esto sirve
para fomentar el estudio y
la investigacion acerca de
la efectividad de la telerre-
habilitacién y su aplicacién
clinica en diferentes pobla-
ciones y contextos para ha-
cer frente, no Unicamente
a la situacién actual, sino
también a eventualidades o
crisis sanitarias que puedan
tener lugar en el futuro.

Pedro Fernandez
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Recursos de la biblioteca sobre
la epicondilalgia

El Colegio Profesional de Fisioterapeutas de la Comunidad de Madrid cuenta en su biblioteca con

numerosos titulos sobre la epicondilalgia, también llamada‘codo de tenista.

El Colegio Profesional de Fisio-
terapeutas de la Comunidad
de Madrid cuenta con multi-
ples publicaciones que tratan
la epicondilalgia.

Ortesis y prétesis del apa-
rato locomotor 3. Extre-
midad superior, de Ramoén
Viladot, Oriol Cohi'y Salva-
dor Clavell, (R.587) esun ter-
cer tomo que, siguiendo la
pauta de los anteriores, es-
tudian las ortesis y prétesis
de la extremidad superior
mas utilizadas y sobre las

que los autores tienen ma-
yor experiencia. Las préte-
sis a este nivel constituyen
uno de los campos donde
se han conseguido mayo-
res progresos estos ultimos
anos.

Por otro lado, Maitland’s
peripheral manipulation.
Management of neuro-
musculoskeletal disorders,
vol. 2, de Elly Hengeveld y
Kevin Banks, (R.1924) de-
muestra como manejar los
trastornos musculoesquelé-
ticos vertebrales utilizando
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los principios y la practica
del concepto Maitland. Una
caracteristica clave de la nue-
va edicién se centra en una
vision del papel de la movili-
zaciénylamanipulaciénenla
practica clinica.

Losautores hanescritode una
manera que refleja su aplica-
cion del concepto de tal ma-
neraque cada capituloesensi
mismo una‘master class.

El texto estd dispuesto de
forma sistematica, se centra
en la evaluacion detallada,

el razonamiento clinico y
la reevaluacion para deter-
minar la disfuncion fisica y
la eficacia de las técnicas
de fisioterapia manual, al
tiempo que exige la comu-
nicacién y la interaccién
continua.

Cinesiterapia. Bases fisio-
légicas y aplicacion prac-
tica, de César Fernandez
de las Pefas y Alberto Me-
lidn (R.2240), es un manual
practico y completo para
terapeutas e investigado-
res. Presenta mas de 160

técnicas del concepto Mu-
lligan, que incluye técnicas
terapéuticas, ejercicios y
técnicas de vendaje neuro-
muscular.

Tendon: valoracion y trata-
miento en fisioterapia, de
Antonio Jurado e Ivdn Me-
dina (R.1288) aborda los dos
problemas con mas frecuen-
cia en la practica clinica, que
son la lesién tendinosa y la
muscular. Y son, también, las
dos causas mas frecuentes de
lesiones en el deporte.

TENDOM

[y R
| lul-ilru"

Estelibro presentaun estudio
detallado y exhaustivo sobre
la valoracion y tratamiento
del tenddn en fisioterapia.
Los autores, expertos en el te-
may con anos de experiencia
clinica, introducen al lector, a
lo largo de los siete primeros
capitulos, al estudio anatémi-
coybiomecdnico del tendén,
el diagnosticoy su tratamien-
to.Enlos capitulos siguientes
desarrollan las patologias
tendinosas concretas: ten-
dinopatia aquilea, tendino-
patia rotuliana, sindrome de

friccion de la banda iliotibial,
tendinopatia inguinal, ten-
dinopatias del hombro, ten-
dinopatias del codo y tendi-
nopatias de manoy mufieca.
Por ultimo, pasan revista a
los modificadores farmaco-
l6gicos de la inflamaciény a
las nuevas tendencias en el
tratamiento de las tendino-
patias como son la terapia
genética, las células madre,
la terapia celular y las ondas
de choque.

En Taping Neuro Muscular
(TNM): manual, de Josya
Sijmonsma (R.1970), se ha lo-
grado crear una sinopsis de
las diferentes técnicas que
forman parte del Taping Neu-
ro Muscular (Medical Taping
Concept). En sus capitulos se
refiere a las técnicas muscula-
res, neuromusculares, de liga-
mento y/o linfaticas.

Otra de las publicaciones a
la que los colegiados tienen
accesoesLaanatomiadelas
lesiones deportivas, de Brad
Walter (R.1733). El autor pre-
senta una obra de estrategias
de prevencién, tratamientoy
gestion de las lesiones de-
portivas. La informacion de-
tallada ayudard a prevenir las
lesiones deportivasy, en caso
de que se sufra una, ayudara
atratarla con efectividad para
permitir la vuelta a la activi-
dad lo antes posible. El libro
cuenta con 200 ilustraciones
a todo color que muestran
119 lesiones deportivas en



detalle, ademas de 150 di-
bujos de ejercicios de esti-
ramiento, fortalecimiento y
rehabilitacion.

El concepto Mulligan de te-
rapiamanual. Libro de técni-
cas, de Wayne Hing (R.2266),
es una obra que estudia el
movimiento como agente te-
rapéutico, la cinesiterapia, una
disciplina de especial relevan-
Cia para el fisioterapeuta. Este
texto aborda desde las bases
tedricas de la cinesiterapia
hasta los diferentes aspec-
tos del razonamiento clinico,
incluyendo el tratamiento a
través de sus diversas formas
de actuacion: movilizaciones,
poleas, suspensiones, estira-
mientos, ejercicios y vendajes,
para acabar con un capitulo
sobre hidrocinesiterapia.

Electrolisis percutanea mus-
culoesquelética. Tendon
y bursa, de Fermin Valera 'y
Francisco Minaya (R.2293),
aborda la aplicacion de la
electrolisis percutanea en las

principales tendinopatiasy le-
siones bursalesatravésde una
metodologia creada, desarro-
llada y validada por los auto-
res, que se fundamenta en el
razonamiento clinico y que

patia definido por los autores.
Igualmente, dentro de la Pla-
taforma del Conocimiento
Compartido se pueden en-
contrar articulos interesantes
al respecto en“Revistas Open

integra la experiencia clinica
con la evidencia cientifica pa-
ra establecer procedimientos
originales basados en criterios
de seguridad, efectividad y di-
ficultad técnica. Un excelente

guia practica con una meto-
dologia original que integra
los estimulos biolégicos (elec-
trolisis) y mecénicos (carga a
través del ejercicio) a partir de
unmodelo clinico de tendino-

Access”, APTA y a través de
Science Direct. Recuerda que
para acceder a dicha platafor-
ma necesitas entrar en la web
colegial con tu usuario y con-
trasena previamente.




Videoconsejo ...

Ejercicios respiratorios
para las personas que han
padecido la Covid-19

En el videoconsejo del pasado mes de mayo, el CPFCM recomendo una serie de ejercicios
faciles de realizar en casa para mejorar la funcion pulmonar de las personas que han pasa-

do la Covid-19.

Aprender arespirar tras supe-
rar la Covid-19 es el objetivo
planteado por el Colegio Pro-
fesional de Fisioterapeutas de
laComunidad de Madrid (CP-
FCM), junto a los colegios de
Arag6n, Cantabria, Cataluiia,
Comunidad Valenciana, Ga-
licia, La Rioja, Navarra y Pais
Vasco, en su videoconsejo de
la campana de 12 meses, 12
consejos de salud’de mayo.
El pulmon es uno de los 6r-
ganos mas afectados por la
enfermedady puede ver mer-
mada su funcién. Por ello, los
fisioterapeutas recomiendan
practicar una serie de ejerci-
Cios respiratorios que aumen-
tan la fuerza y la resistencia,
disminuyen la dificultad en
la respiracion e incrementan
la flexibilidad y la movilidad
toracica.

Ejercicios respiratorios

Los fisioterapeutas reco-
miendan realizar dos veces
al dia la siguiente tipologia
de ejercicios respiratorios:
- Respiracion con labios
fruncidos. Inspiracién por
la nariz, aguantando el aire
dos o tres segundos y espi-
rando lentamente por la bo-
ca con los labios fruncidos,
como al soplar. El tiempo de
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espiracion debe ser mayor
al de lainspiracion.

- Respiracion abdominal o
diafragmatica. En posicion
tumbada bocarriba, con las
piernas ligeramente flexio-
nadas y los pies apoyados en
el suelo, 0 en posicion senta-
da en unasilla con la espalda
bien apoyaday los pies ligera-
mente separados, se colocan
las manos en el abdomen, se
toma aire por la nariz llenan-
do al maximo los pulmones,




se mantiene dos o tres segun-
dos y se expulsa lentamente
porlaboca con los labios frun-
cidos. Realizar diez o quince
repeticiones dos veces al dia.

- Respiracion costal. Este
ejercicio de expansion toraci-
ca serealiza en posicién tum-
bada bocarriba. Con las pier-
nas estiradas o en posicién
sentada, se colocan las manos
en el pecho, se inhala suave-
mentedirigiendo el aire hacia
las manos y se mantiene dos
o tres segundos. Expulsarlo
presionando ligeramente las
costillas para ayudar a vaciar
el aire. Realizar 10 0 15 repeti-
ciones dos veces al dia.

Expulsion de secreciones
Ademas, para facilitar la ex-
pulsidn de secreciones hay

que realizar una espiracion
lenta con la boca abierta en
posicion tumbada de lado,
con las piernas flexionadas
y una almohada entre las ro-
dillas o también en posicion
sentada. Durante cinco minu-
tos seinhala el aire porla nariz
y seretiene durantedos o tres
segundos, expulsandolo len-
tamente con la boca abierta,

€como si se quisiera empanar
un cristal- hasta vaciar del
todo los pulmones. Es reco-
mendable repetir esta espi-
racién en posicion acostada
sobre el otro lado y realizarlo
dos veces al dia. Si aparece
tos, en posicion sentada, es
conveniente inspirar profun-
damentey toser sobre un pa-
fiuelo desechable.

- Espiracion con presion
positiva. Para ello, hay que
utilizar una botella y un tu-
bo de plastico de unos 40
centimetros de largo, llenar
la botella con agua hasta la
mitad e introducir el tubo a
tres centimetros del fondo.
Posteriormente, hay que
inspirar por la nariz, retener
el aire uno o dos segundosy
expulsarlo soplando através
del tubo generando burbu-
jas en el agua durante cinco
o diez minutos. Repetir dos
veces al dia.

Puedes acceder al videocon-
sejo completo a través del
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Colegio ::-

Conoce lazona de colegiados (I

Gracias alas nuevas actualizacionesy mejoras en laweb del Colegio (www.cfisiomad.org),
las personas colegiadas tienen a golpe de click acceso a gran cantidad de informacion y
documentacion de forma intuitiva y rapida.

Para acceder al area profe-
sional de la web, se debera
introducir el nombre de
usuario y la contrasena.

Ya en el Area Profesional, en
este numero de “30 Dias de
Fisioterapia” nos vamos a
centrar en’Secretaria; el pri-
mer icono.

Si se pincha encima lleva a
lazona de‘Gestion de secre-

Servicio de certificados

En la zona de ‘Servicio de
certificados’, el colegiado
gue lo desee puede solicitar
a la secretaria del Colegio la
emisién de los documentos
mas solicitados para las ges-
tiones administrativas: el de
responsabilidad civil, el de
colegiacion y el de aporta-
ciones. A golpe de un solo

Colegio Profesional de Fisio-
terapeutas de laComunidad
de Madrid.

Consultas a asesorias

Un aspecto destacado es el
de poder realizar consultas
alas diferentes asesorias del
CPFCM sobre temas juridi-
cos, fiscales, de proteccion
de datos, cientificos, de

P ;
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taria, en la que se informa
sobre como solicitar la baja
colegial (con un enlace para
descargar una declaracion
jurada), informacién sobre
la tramitacion de los car-
nets colegiales, entre otros
temas.

En la parte de arriba de la
web podremos pinchar so-
bre ‘Servicio de certificado,
‘Traslado expediente,‘Con-
sulta asesorias’, ‘Cambio
cuenta bancaria’, ‘Cuotas
especiales de colegiacion’
y ‘Departamento econo6-
mico’.
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Geslign de secretaria
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click, se puede descargar
en formato pdf dicho do-
cumento para poder, pos-
teriormente, imprimirlo. La
validez de este certificado
gueda establecida por la
autenticidad del numero de
certificado que, a modo de
huella digital, aparece en el
documento impreso en la
parte inferior izquierda.

Traslado de expediente

Otra de las acciones que se
puede realizar a través de
la web es la de solicitar el
traslado de expediente del

Homin: D B 20 Ass Finbsrrrprismaio 35 Ly § Wemes

T, P Boarara M
Daa Ak Dastia Barmp

D, Soriern Cabve Garcin
D Mg Martinas Riodiondd
D Maris Coonss bastava

/o Pt il - Bl M
T i B

orientacién laboral, orien-
tacion académica y PRL en
Covid. Al respecto, en la
parteinferior de la pagina se
encuentra una breve expli-
cacion de las asesorias y sus
funciones, asi como demas
informacién de interés sobre
este servicio, tan apreciado
entre los profesionales.

Cambio de cuenta
bancaria

En esta zona online, se po-
drd solicitar el cambio del
cédigo de cuenta cliente en
el CPFCM. Por motivos de

seguridad, para que se pro-
duzca este cambio el docu-
mento serd enviado por
correo electrénico o postal.
Alfinal, la pagina cuenta con
un documento descargable
en formato pdf sobre la or-
den de la domiciliacién de
adeudo directo.

Cuotas especiales

En este apartado se expli-
ca el Régimen Especial de
Colegiacién para los pro-
fesionales desempleados
a aplicar durante el primer
ano posterior a la obtencion
del Grado en Fisioterapia, y
se da instrucciones sobre la
solicitud, con la posibilidad
de descargar el impreso.

Departamento Economico
El ultimo enlace al que se
puede pinchar se refiere al
Departamento Econdmico
del Colegio. En esta zona
de la pagina web, ademas
de informar el horario y la
forma de contactar con el
personal del departamento,
y de recordar la reduccion
de las cuotas colegiales, el
cambio de cuenta corrien-
tes, los certificados de pa-
gos de las cuotas colegiales,
y las reclamaciones y devo-
luciones de las cuotas, se da
informacién sobre la ayuda
por nacimiento.

Esta a disposicion del cole-
giado la descarga del for-
mulario de solicitud de la
ayuda.
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Los consejos de CFISIOMAD sobre...

Epicondilalgia

El Colegio Profesional de Fisioterapeutas de la Comunidad de Madrid ofrece una serie
de recomendaciones para el tratamiento de la epicondilalgia, también llamada‘codo de
tenista; que se define por la aparicion de dolor en la cara lateral del codo.

No es una patologia de origen inflamatorio,
por tanto, ni corticosteroides ni AINES son efec-
tivos en su tratamiento.

Se muestra predominante en la poblacién de ra-
za blanca de entre 30 y 50 aiios, sin grandes dife-
rencias de un sexo a otro.

Hay mayor probabilidad de afectar al brazo domi-
nante de personas expuestas a trabajos que involu-
cren movimientos repetitivos de flexiéon y extension
de codo y munieca.

Se caracteriza por dolor en la cara lateral del epi-
/| condilo que puede irradiar hacia el antebrazo,

y aumenta con la extensién resistida de codo y
mufeca, ademas de actividades de agarre.

Es muy importante un diagnéstico diferen-
cial para su correcto tratamiento, debido a su
caracter multifactorial.

COLEGIO PROFESIONAL DE

FISIOTERAPEUTAS

COMUNIDAD DE MADRID
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Agenda ..

Curso de Neurorehabilitacion
intensiva especializada con
ortesis dinamicas (NIE)

Organiza: Fundacién Nipace

Lugar: ¢/ Francisco Aritio, 66, local 17.
19004, Guadalajara

Duracién: 52 horas lectivas

Fecha: Del 28 de septiembre al 3 de
octubre de 2021 + 2 jornadas de
estancias clinicas

Precio: 1.650€

Informacion: 949 25 41 40
www.nipaceformacion.es
nie@fundacionnipace.org

Dirigido a: Fisioterapeutas

Curso de verano. Fisioterapia
Respiratoria en Pediatria
Organiza: Fisiofocus, SL

Lugar: Fisiofocus Madrid: Calle
Saturnino Callejan° 1, 12 planta.
28002, Madrid

Duracion: 20 horas lectivas

Fecha: Del 6 al 8 de julio de 2021
Precio: 240 € (fraccionamiento del
pago de manera gratuita)
Informacién: 61585 2576
https://www fisiofocus.com/es/
curso/fisioterapia-respiratoria-en-
pediatria-madrid-verano-3?utm_
source=cfisiomad-agenda&utm_
medium=curso-junio&utm_cam-
paign=2021
secretaria@fisiofocus.com

Dirigido a: Fisioterapeutas

Curso de verano. Método pilates
suelo para fisioterapeutas
Organiza: Fisiofocus, SL

Lugar: Fisiofocus Madrid: Calle
Saturnino Callejane 1, 12 planta.
28002, Madrid

Duracion: 40 horas lectivas

Fecha: Del 8 al 11 de julio de 2021
Precio: 440 € (fraccionamiento del
pago de manera gratuita)
Informacioén: 615 85 2576
https://www.fisiofocus.com/es/
curso/metodo-pilates-suelo-
para-fisioterapeutas-madrid-
verano-1?utm_source=cfisiomad-
agenda&utm_medium=curso-
junio&utm_campaign=2021
secretaria@fisiofocus.com

Dirigido a: Fisioterapeutas

Curso de Suelo pélvico

y maternidad

Organiza: Fisiofocus, SL

Lugar: Fisiofocus Madrid: Calle
Saturnino Callejane 1, 12 planta.
28002, Madrid

Duracion: 30 horas lectivas
Fecha: Del 1 al 4 de julio de 2021
Precio: 340 € (fraccionamiento del
pago de manera gratuita)
Informacion: 61585 2576
https://www fisiofocus.com/es/
curso/fisioterapia-suelo-pelvico-
madrid-2?utm_source=cfisiomad-
agenda&utm_medium=curso-
junio&utm_campaign=2021
secretaria@fisiofocus.com
Dirigido a: Fisioterapeutas

Fisioterapia en Pelviperineologia.
Una Vision diferente de la patolo-
gia de la mujer

Organiza: Fisio GDS Laura Gomez
Garcia

Lugar: Escuela Tupimek (El Escorial)
Duracién: 80 horas

Fecha: 16,17,18 de julio de 2021; 10,
11, 12 de septiembre de 2021; 15, 16,
17 de octubre de 2021; 5,6,7 de no-
viembre de 2021

Precio: 800 €

Informacién: 6227076 61
www.fisiogds.es
fisiogdsgalicia@gmail.com

Dirigido a: Fisioterapeutas y alum-
nos de 4 afio

Curso de verano. Neurodinamica:
movilizaciones del sistema
nervioso periférico

Organiza: Fisiofocus, SL

Lugar: Fisiofocus Madrid: Calle
Saturnino Callejane 1, 12 planta.
28002, Madrid

Duracion: 20 horas lectivas

Fecha: Del 12 al 14 de julio de 2021
Precio: 230 € (fraccionamiento del
pago de manera gratuita)
Informacion: 61585 2576
https://www.fisiofocus.com/es/curso
/neurodinamia-madrid-verano?utm_
source=cfisiomad-agenda&utm_
medium=curso-junio&utm_cam-
paign=2021
secretaria@fisiofocus.com

Dirigido a: Fisioterapeutas

Se alquilan salas de fisioterapia. Se trata de despachos en clinica a pie de calle, en Boadilla del Monte. Muy bien
situada y con facilidad de aparcamiento. Incluido agua, calefaccidn, aire acondicionado, wifi, impresora, conte-
nedor de material y limpieza. Informacion de la clinica en:

info@origensaludintegrativa.com
www.origensaludintegrativa.com

Interesados, contactar con Rocio Garcia, en el teléfono 687 380 837.
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