Fisiatria : Medicina Fisicay
Rehabilitacion

Fisiatria: Medicina Fisica y Rehabilitacion.

Rehabilitacion es el conjunto de procedimientos dirigidos a ayudar a una persona a
alcanzar el mas completo potencial fisico, psicolégico, social, vocacional, avocacional y
educacional compatible con su deficiencia fisioldgica o anatémica y limitaciones
medioambientales. En contraste a la terapéutica médica clésica, la cual enfatiza el
diagndstico y tratamiento contra un proceso patoldgico, la rehabilitacién produce
maultiples intervenciones dirigidas a ambos: la causa y los efectos secundarios del dafio
y la enfermedad (Modelo Biopsicosocial).

La medicina del paciente discapacitado apunta a tres aspectos del proceso mérbido. Un
primer aspecto que se refiere a las secuelas patoldgicas a nivel de un 6rgano, como por
ejemplo pérdida de una extremidad o cierto déficit sensorial, es lo que llamamos la
Deficiencia. Un segundo aspecto funcional, la Discapacidad, que es la restriccion o
ausencia (secundario a la deficiencia) de la habilidad de una persona para realizar una
tarea o actividad dentro de un rango considerado humanamente normal (discapacidad de
marcha, de vestuario, de traslado, etc). Un tercer aspecto social, que se refiere a la
pérdida de roles en relacion a la discapacidad (por ejemplo el rol laboral).

La meta de los programas de Rehabilitacion es obtener el maximo nivel de
independencia de sus pacientes, tomando en cuenta sus capacidades y aspiraciones de
vida.

La Fisiatria es la especialidad médica que se ocupa fundamentalmente de la
Rehabilitacion de personas con patologias motoras. Para esto trabaja basicamente tres
grandes &reas: La Medicina Fisica, la Medicina de Rehabilitacion y los estudios
electrofisiologicos. El Fisiatra coordina el equipo de rehabilitacion, el cual esta
constituido por multiples profesionales que desde cada una de sus especialidades ayuda
al paciente a una mas integral capacitacion, utilizando idealmente el modelo
transdiciplinario de atencion. Pueden conformar este equipo entre otros: Kinesiélogos,
terapeutas ocupacionales, fonoaudi6logos, psicélogos, asistentes sociales, enfermeras de
rehabilitacién, auxiliares entrenados, personal administrativo, médicos especialistas en
las patologias de base, psiquiatra, ortoprotesistas, el paciente, su familia, grupos de
autoayuda, etc.

El Fisiatra actla a nivel de enfermedades en fase aguda, cronica y secuelar, tratando y
evitando complicaciones a nivel del aparato musculoesquelético y visceral,
fundamentalmente aquellos derivados del sindrome de inmovilizacion y procesos
deformantes musculoesqueléticos.

Los métodos de manejo son los agentes fisicos, los métodos de retroalimentacion,
infiltraciones, estimulacion neuromuscular, ortesis, protesis, prescripcion de ejercicios
terapéuticos, tecnologia asistiva, farmacoterapia especifica, nutricion, otros.



Los grandes problemas en rehabilitacion son los cuidados primarios del paciente
discapacitado, la rehabilitacién del paciente pediatrico, los adultos y nifios con
discapacidades congénitas, la rehabilitacion geriatrica, la espasticidad, la
inmovilizacion, las alteraciones del movimiento, las escaras, la disfuncion neurdgena
vesical e intestinal, discapacidad y sexualidad, emergencias en rehabilitacion, problemas
vocacionales.

Los desordenes especificos mas relevantes en rehabilitacion son la rehabilitacion en
enfermedad cerebrovascular, post TEC, esclerosis multiple, lesion medular, pacientes
oncologicos, rehabilitacion cardiovascular, dolor cronico, amputados, paralisis cerebral,
dolor lumbar, osteporosis, artritis, enfermedad vascular periférica, quemados, medicina
del arte y del deporte, desordenes de trauma acumulativo, rehabilitacion de los
reemplazos totales de cadera y rodilla, rehabilitacion de mano, etc.



