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1. AUTORES
Licda. Liz Barria, Fisioterapeuta. Servicio de Terapia Fisica y Rehabilitacion

2. REVISORES

Dra. Marvis Corro, jefa de Departamento de Apoyo al Tratamiento, Oficina de Calidad y
Seguridad del Paciente, Licda. Gisela Nieto, Fisioterapeuta del Servicio de Terapia
Fisica y Rehabilitacion

3. DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESES

El autor y los revisores que contribuyeron en la elaboracion y revision de este
documento declaran que no existen conflictos de intereses que puedan influir en el
contenido.

4. JUSTIFICACION

Para este protocolo, el Servicio de Terapia Fisica y Rehabilitacion del Hospital del Nifio
Dr. José Renan Esquivel, utilizara la clasificacion internacional del funcionamiento, de
la discapacidad y la salud, misma que pertenece a la familia de clasificaciones
internacionales desarrolladas por la Organizacion Mundial de la Salud, que pueden ser
aplicadas a varios aspectos de la salud.

Este protocolo va enfocado a la atencion fisioterapéutica de rehabilitacion oncoldgica,
nuestro Hospital cuenta con una Sala de Hemato Oncologia, donde cada dia se ve el
aumento del diagndstico de algun tipo de cancer en la poblacion infantil y por ello se
desea evitar alteraciones de la funcionabilidad y deterioro musculo esquelético en
nuestros pacientes a través de tratamientos que contribuyan a mejorar el
acondicionamiento fisico.

5. ALCANCE

Este protocolo es para ser utilizado con todos los pacientes que pertenezcan a la sala
de Hemato Oncologia del Hospital del Nifio Dr. José Renan Esquivel y que hayan sido
evaluados previamente por el personal del programa de rehabilitacién oncoldgica.

6. PROPOSITO

El enfoque terapéutico en el area de oncologia pediatrica busca determinar la eficacia
del ejercicio en el des acondicionamiento fisico debido a la condicidn que presenta
cada individuo, tomando como base de referencia la evaluacion de la CIF y la
clasificacion de la guia APTA.
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7. OBJETIVO GENERAL

Desarrollar el ejercicio terapéutico como principal estrategia que permita al paciente
alcanzar el maximo grado de funcionalidad e independencia en sus actividades de la
vida diaria, escolar y ludica.

8. OBJETIVOS ESPECIFICOS

v" Prevenir alteraciones de la funcionabilidad para evitar contracturas, limitaciones por
largos periodos de hospitalizacion mediante la realizacion de ejercicios terapéuticos.

v Iniciar tempranamente los ejercicios terapéuticos para mantener a los nifios activos
y aumentar el acondicionamiento fisico.

v Incluir la participacion de los familiares durante la estancia intra hospitalaria en la
Sala de Hemato Oncologia.

9. NOMBRE DE LA FUNCION
B730 — Funciones relacionadas con la fuerza muscular
B740 — Funciones relacionada con la resistencia muscular

10. DEFINICION

v" Funcion relacionada con la fuerza muscular
Funciones relacionadas con la fuerza generada por la contraccién de un musculo o
grupos de musculos.

v" Funcioén relacionada con la resistencia muscular
Funciones relacionadas con el mantenimiento de la contraccibn muscular durante
un determinado periodo de tiempo.

11. CRITERIO DIAGNOSTICO FISIOTERAPEUTICO

Para brindar un tratamiento fisioterapéutico a pacientes del programa de rehabilitacion
oncoldgica, el paciente debe contar con una hoja de referencia medica con diagndstico
consignado.

Los elementos para tomar en cuenta para el criterio diagnostico fisioterapéutico segun
guia APTA son:

v’ Historia clinica

v Diagnostico fisioterapéutico
v" Pronéstico fisioterapéutico

v Intervencion fisioterapéutica
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Cuadro N° 1

Relacionado a la evaluacion fisioterapéutica segun categoria, definicion e
instrumentos de medicion y equipos a utilizar.

Guia de evaluacion fisioterapéutica por categoria de evaluacion segun APTA

Categoria de evaluacion Definicién

Instrumento de medida y/o equipo

Capacidad para realizar un trabajo o actividad

Capacidad aerébica y resistencia sobre el tiempo usando el oxigeno.

Respuestas ortostaticas
Test de los 6 min en nifios

Habilidad para mantener el cuerpo en

ErllEnE: equilibrio estatico y dinamico

Pediatric balance scale

Marcha es la manera en la cual la persona
camina, caracterizada por ritmo, cadencia,
paso, zancada y velocidad.

Locomocion es la habilidad para mantener la
gravedad tanto en gravedad tanto en
equilibrio contra la gravedad tanto en forma
estatica (postura) como dindmica
(movimiento)

Marcha y locomocion

Pediatric reach test

Escala de AVD o AIVD
Posturografia dindmica y estética
Andlisis de huella plantar

Integridad  articular se refiere a la
caracteristica de intacto o indemne de la
articulacion en cuanto a estructura en cuanto
a estructura y forma, incluyendo las
caracteristicas osteo y artrocinematicas. La
Integridad y movilidad articular movilidad es la capacidad de la articulacion
para moverse tanto pasiva como activamente,
teniendo en cuenta la estructura y la forma de
las caracteristicas de los tejidos que rodean la
articulacion

Hipermovilidad ( test de estrés
angular, test de estrés varo — valgo)

Hipomovilidad:  restricciones  del
tejido blando, pinzamientos
(palpacion, test de aprehension, test
de compresion y distraccion)
Presencia y severidad de
articulaciones anormales (test de
deslizamiento)

Capacidad de un musculo para realizar

Desempefio muscular . X . .
trabajo: fuerza, potencia y resistencia

Dinamometria manual

Escala mrc

Daniels and worthingham test
Manual muscle test

Destrezas posturales con patrones de

Funciéon motora e
movimiento

Manual ability classification

Pediatric functional Independence —
measure

Functional mobility scale

Dolor Alteracién de sensacion

Faces pain scale

Fase pain scale revised
Oucherpain scale
Wong Baker faces
Pain rating scale

Alineamiento postural y posicionestatica y
Postura dinamica, incluyendo simetria, desviacion de
la linea media

Test de la plomada (analisis fotografico
en cuadricula)
Test de mattias

Rango de movimiento Arco de movilidad

goniometria
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Diagnostico fisioterapéutico

En el caso de las evaluaciones para determinar el diagndstico fisioterapéutico basado
en la guia apta y enfocado en el manejo de la CIF, esta plantea 24 categorias de
medicion para cada patron, que deberan ser seleccionados de acuerdo a las categorias
del paciente y ayudaran a identificar las alteraciones y las limitaciones funcionales, asi
como las necesidades y barreras existentes.

12. CRITERIO DE ATENCION

Los criterios para la atencion de todos los pacientes de la sala de Hemato Oncologia
del Hospital del Nifio Dr. José Renan Esquivel es por medio de una referencia médica,
sea para atencion de hospitalizacién o consulta externa.

Criterios de inclusién

v' Pacientes con diagndstico de oncologia.
v" Pacientes con edad de 0 a 14 afos.

v' Pacientes hemodinamicamente estable.

Criterios de exclusion
v' Pacientes mayores de 14 afios
v' Pacientes que no se encuentren hemodinamicamente estables.

Equipo de proteccion personal para fisioterapeuta
v' Lavarse las manos con agua y jabén
v’ Utilizar el equipo de proteccién personal estandar de acuerdo con el caso.

Equipo de proteccion personal estandar: es el utilizado normalmente y que consiste
en el uso de una bata blanca, mascarilla y guantes (en estos ultimos que deben ser
cambiados entre cada paciente.)

13. TRATAMIENTO

El tratamiento rehabilitador va dirigido a brindar solucion a las funciones y actividades
afectadas propias del des acondicionamiento fisico por alguna secuela de cancer
infantil.
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Cuadro N° 2
Identificacién de los problemas mas relevantes desde la perspectiva del
fisioterapeuta segun el examen fisico y la aplicacion de pruebas

especificas

Funcién corporal Estructura Actividad Participacion en

corporal corporal las avd.
Las funciones de | Dependera de la | Habilidades Disminucion  de
fuerza y resistencia | condicion de cada | motrices. actividades
muscular se  ven | paciente y de la ladicas.
mayormente afectada | ubicacion de la | Se ve afectado el
en pacientes con | Tumorosidad. cuerpo de | Pobre actividad
cancer infantil debido a manera social y de la vida

que los nifios van
disminuyendo sus
actividades fisicas.

Entre los sintomas y
signos que se pueden

presentar se
encuentran:
Alteracion de la

marcha, calambres en
miembros  inferiores,
dolor, alteracion de la
postura, vomitos,
diarrea, fatiga.

De acuerdo al
area de
canalizacion los
pacientes

reducen el uso de
esa extremidad.
(mano, codo, pie)

generalizada.

diaria.

Disminucién de
los traslados.
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Cuadro N° 3

Relacionado al abordaje de Fisioterapia en Pacientes Oncolégicos
Cuadro descriptivo de actividades segun definicidn, intervenciéon y

Actividad
Movilizaciones

Perdida o disminucion
de la condicién fisica o
desacondicionamiento
fisico es un sindrome
que tiene repercusiones
multisistémicas que
pueden comprometer la
capacidad funcional de
la persona
Posicionamiento

Colocacion e un
paciente en una
posicion anatomo
funcional para evitar
contracturas y
retracciones a largo
plazo.

Deambulacion

Marcha es un proceso
de movimientos
angulares  simultaneos
de miembros inferiores
con un desplazamiento
continuo del centro de
gravedad.

Terapia ludica

La terapia ludica es una
novedosa disciplina en
la que se integra el
juego de manera
terapéutica en nifios con
alguna enfermedad.

equipo a utilizar

Areas de intervencion Equipo
Activo Cama
Pasivo

Activo resistido

Posturas antialgicas Camilla
Bipedo Andadera
Coordinacion muletas
Equilibrio

marcha

Libros de colorear
Pelota
Juego de india

Interactta con el juego
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14. EVOLUCION Y PRONOSTICO

La evolucién y pronostico dependera de la rapidez con que se le diagnostique y se
inicie su tratamiento médico, sin embargo, el inicio de ejercicio terapéutico temprano
ayudaria a mantener su fuerza, tono muscular y mantendra su funcionalidad.

15. RECOMENDACIONES PARA EL PACIENTE Y FAMILIAR

e Se recomienda al familiar mantener al nifio activo.
e Evitar que el nifio o nifia pase mucho tiempo acostado

16. MEDIDAS PREVENTIVAS Y DE CONTROL

Cuando esta conectado a su medicamento de quimioterapia, se recomienda realizar
ejercicios terapéuticos en cama, para prevenir que no haya problemas con la
canalizacion.

17. SEGUIMIENTO Y CONTROLES

Al egreso de la sala de Hematooncologia, se le debe dar referencia médica para
atencién al programa de rehabilitacion oncolégica, a los pacientes se les da atencion en
consulta externa y aquellos que viven en otras provincias se les dan orientacion y un
plan casero para seguir con sus tratamientos de fisioterapia.
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