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Objetivos

v Implementacién de estrategias y adaptaciones
para dar continuidad al proceso de
rehabilitacidon en el contexto de pandemia, a
los usuarios del CESFAM de Lirquén.

v Implementacién de estrategias para fortalecer,
educar sobre conductas de prevenciony
promocion, con la creacién de una red de
apoyo comunitaria de la agrupacion renacer
en contexto de pandemia.




Contexto Centro

Comunitario de
Rehabilitacion

v Ubicado en las pertenencias del CESFAM de
Lirquén, perteneciente al SS Talcahuano.

v' CESFAM Lirquén posee una poblacion
inscrita actualizada de 18.000 usuarios
aprox.

v' Anualmente ingresan a la sala de
rehabilitacion 400 usuarios, de las cuales el
5% son usuarios con patologias
neuromusculares.

v Nuestro CCR se encuentra ligado
directamente a organizaciones comunitarias
gue van en pro de la rehabilitacién.

v’ El equipo CCR integrado por dos
Kinesidlogos y un terapeuta ocupacional.










Contexto Centro Comunitario
de Rehabilitacion durante
Pandemia

v' El centro comunitario de rehabilitacion
del CESFAM de Lirquén, producto de la
pandemia por SARS COV2, detuvo sus
atenciones presenciales el dia 17 de
marzo del 2020.

v’ Se desarrollaron estrategias para poder
mantener continuidad del proceso de
rehabilitacién y implementar un control
del estado de salud de los usuarios.

v’ Estas estrategias se enmarcan en un
nuevo desafio, denominado
telerehabilitacion.
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¢Como podemos dar
continuidad a las
atenciones de nuestros
usuarios?




Estrategias
Implementadas

Dirigidas a usuarios

en proceso de
rehabilitacion.

Basadas en la
comunidad (RBC).
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PAUTA DE EJERCICIOS

SN\

ESCUELA DE HOMBRO DOLOROSO

IMPORTANTE:

Esta pauta de ejercicios esta enfocado @ pacientes que presentan Hombro Dokoroso, €3 Ccomin para todos,
pero sufrirdn algunas modificaci g 3

1. En cazo ge zentir dolor, suzpender el ejercicio que extaba realizando. En Ia siguients ciaze avizar 3l
¥inesidlogo, pars reslizar mocicaciones

2. Segin Is congicién e cags uzusrio, hay sjercicios que zerin zuzpendicoz o

3.- Recuerce traer toca: ez iazes exta pauts de sjercicios

[ Sjereicio w's - Estirmmicnto cuctio y cxpatae:
Posicdn sentado, cruzar 1o brazos, juntanco loz cocos, indiiner la cabeza y bajar brazo: y cadeza hacia el pecho.
Mantener 10 zeguncos.

* Confeccion de material para ser entregado a usuarios.

* Entrega de material impreso de ejercicios para el hogar.

I Med |daS INICIA IeS * Visita domiciliarias a todos los usuarios neuromusculares.
ACV y Parkinson.

Ejercicio N°2 - Estiramiento del cuelio:

Posicidn sentado, cruzar los Drazos sodre el abdomen, inclinar Is cabeza hacis s derechs y luego a Ia izquierds.
Mantener 10 zeguncos.

jercicio N°3 - Estiramiento del hombro:
poys s mano 235 . i isiersoyiotevs
Pacia el pecho. Mantener 10 segundos.
isma posicin anerior eva 8 mano xquerda naG e aao quierco y mansener 0 2egunco

I
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RECOMENDACIONES PARA LA ACTIVIDAD FISICA EN EL HOGAR PARA ADULTOS
MAYORES.

Aproximadamente el 60% de los adultos
no hace ejerdicio de forma regular y el 30% es
totalmente sedentario. El nivel de actividad fisica
desciende con I3 edad, esto es especiaimente
significativo después de los 65 afos y miz de la
mitad de este grupo de poblacién no tiene un
plan establecido para iniciar un programa de
ejercicios.

Hoy sabemos que el ejercicio mejora
los parimetros de funcionamiento cardiaco,
mejoran las cifras de presién arterial,
disminuye el riesgo de infarto cardizco. La
incidencia de disbetes mellitus tipo 2 estd
disminuida entre aquellas persona: que
realizan ejercicio fisico de forma regular. Loz
beneficios de la actividad fisica alcanzan
también 3 la densidad ozea con una
disminucion en el riesgo de sufrir caidas y del

QUIENES PUEDEN HACER EJERCICIO?

Pricticamente todos los mayores pueden
realizar los ejercicios que ze explican en esta Guia.
Existen muy pocas razones de salud para no
hacerlos, slgunas pueden ser el dolor intenso en
una articulacié ilidad de de
pie y/o mareos.

2QUE PUEDE HACER EL EJERCICIO POR MI?

E bien conocico desde hace tiempo, que el
ejerdicio y Ia actividad fisica son buencs, y no sélo
en 12 esfera fizica, sino en |a mental y afective-
relacional. Sin embargo, las personas mayores no

recibieron suficiente educacion sobre el ejercicio fizico, y no ¢ les motivd adecuadamente,
pero nunca es tarde para comenzar a cuidarse y 3 hacer ejercicio, con independencia de |
edad que ze tenga, ya que en general, todas laz personas obtendran importantes beneficios
con el ejercicio.

TIPOS DE EJERCICIOS

1 Ejercicios de flexibilided: La elasticidad y
flexibilidad disminuyen con |3 edad, y esta
disminucién e acentia ain mis con laz
Geformidades 6seas, con la debilidad
muscular, con el acortamiento de los
tendones. Por ello, e imprescindible reafizar
ejercicios que aumenten Iz amplitud ce loz
grupes musculares mayores. La distension
el mitsculo debe unos 10
segundos.

2 Eercicios de fortalecimiento: Loz
ejercicios de fortalecimiento refuerzan
y potencian la musculatura, y por tanto
contribuyen 3 mantener o reforzar fa
autonomia y retrazar I3 dependenda.
Contribuyendo 3 mantener controlado
e peso y los niveles de azicar y
colesterol en sangre

3. Eercicios de equilibric: Se trata de
ejercicios lentos para mantener el

equilibrio 3l caminar, Evitan un problems muy - =
frecuente en loz mayores: laz caidas, < & < o
Giaminuyendo 3si los riesgos de fracturas de - “
caderas, fracturas verebrales, y otros ) &
accidentes.

&CON QUE FRECUENCIA? Minimo 3 veces por
semana.

ZQUE DURACION? =

* Laintensidad ideal, es de 20 2 30 minutos.
 Hacer 30 minutes de un ejercicio, o tres
tipos de ejercicios durante 10 minutos cada uno.




Medidas Implementadas

* Creacion videos de ejercicios
terapéuticos.

* En estos videos se considero las
siguientes condiciones de salud.
v’ Cervicalgia.
v Hombro Doloroso

v’ Epicondilitis — Tenosinovitis de
Quervain.

v’ Lumbago.

v’ Coxartrosis y gonartrosis.

v’ Esguince de rodilla y tobillo.
v’ Fascitis plantar.

v’ Pardlisis Facial.

v Neuromusculares.




Todos este material fue revisado y visado por el area de

I Evaluacion del comunicaciones del SST.

Esto hizo mas lenta la entrega del material a los usuarios.

material audiovisual
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Que es el dolor de Hombro

Sindrome caracterizado principalmente por dolor
en region del hombro de diversa etiologia.

e La causa mas frecuente es la patologia es
pinzamiento subacromial del tendén del
musculo supraespinoso.

Con menor frecuencia se debe a la irradiacion
dolorosa, proveniente de: columna cervical,
corazon, pulmén y abdomen




Entrega del material
audiovisual

v’ Se realizo en una primera instancia a los
usuarios que se encontraban en control en la
sala al momento de suspender las atenciones
presenciales. -

Estimada.

/ LOS m e d iOS fu e ro n po r W h atSAp p O m a i I’ CO m 0 Junto con saludar y esperando que se encuentre bien junto a su familia, le envié

la informacion sobre los ejercicios para el Dolor manejo de dolor lumbar.
V4 .
|e fu e ra m a S CO m Od O a I u S u a rlo . Ademas le adjunto los link para los videos de youtube, para que los pueda
revisar y sean un complemento a las indicaciones.

Video Educacién de dolor lumbar ---> https://www.youtube.com/watch?
v=zDlyCOnJ4Lg&t
Video Ejercicios de pauta para dolor lumbar -->

/ Reg i St ro d e e nt re ga S e n p | atafo rm a Tra kCa re https://www.youtube.com/watch?v=3pjnNW2Fs_4&t

° Video de educacion para hombro doloroso -->

https://www.youtube.com/watch?v=WiqJLjEcNBc&t
video ejercicios de pauta para hombro doloroso -->
https://www.youtube.com/watch?v=0e79DkbYdrM
video de automasaje para tren superior --> https://www.youtube.com/watch?
v=nDsKD-M8X8g Por dltimo
también le adjunto el numero telefonico para las consultas médicas

800411222

Por dltimo mencionar que estoy para resolver cualquier duda que usted pueda
poseer y no dude en contactarme.



Seguimiento

v Llamado telefdnico.

v' Mensajeria de texto (WhatsApp).
v’ Video llamada.

v’ Control y acompafiamiento.

v Educacion sobre pandemia.

v’ Registro de seguimiento como
fonoconsulta en plataforma TrakCare.




Evaluacion del
material
audiovisual

Suscriptores
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Datos obtenidos

* En total se han realizado mas de 400
contactos desde abril a Octubre.
* EI90% han sido fono consultas.
* Ingresado por Telerehabilitacion: 26
usuarios.
* Total de usuarios con control en la sala: 92
usuarios

e 20-ACV.

* 11 - Parkinson.

* 61 - Musculoesqueléticos.
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e (Catastro numeros telefdénicos.

Medidas Iniciales
RBC

* Personas dispuestas a participar.

 |dentificacion de redes de apoyos activas.




Creacion red de acompanamiento telefdénico.
Implementacion en agrupacion de PsD Renacer.
Gestion de insumo.

Trabajo en red.

Registro de red en TrakCare.

I Medidas
Implementadas




Red de Acompafiamiento
Telefénico

v Educacion sobre el contexto de pandemia.

v’ Informacidn sobre funcionamiento del
CESFAM.

v' Acompafiamiento emocional y afectivo.
v/ Participacién Social.

v’ Actividades vinculadas.

v'Redes de apoyo.

v’ Ejecucidn de diagnostico participativo.
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Alcances de la Red

* Lared de acompafiamiento sigue activa,
entregando informacién oportuna a 35 grupos
familiares de la localidad de Lirquén.

* Lared cuenta con la participacion activa de
dirigentes de juntas de vecinos.

* Pesquisa oportuna de posibles casos de
sospechas dentro de la red de acompanamiento.

* Gestion y coordinacion continua con red de
rehabilitacion.




Experiencia
Usuarios
Telerehabilitacion
v Red de
Acompanamient
0
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