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Programa de ejercicios terapéuticos para la rehabilitación de los pacientes con Hemiplejia Espástica lateral derecha en condiciones de una comunidad rural
Introducción

La Educación Física Terapéutica ha venido jugando un valioso papel, sintetizando en si misma todos aquellos objetivos clínicos y rehabilitatorios, utilizando como vehículo el ejercicio físico como medio terapéutico eficaz y profiláctico en enfermedades que en otros tiempos eran un tabú social. Sin embargo, el ejercicio físico terapéutico continuó dirigiéndose en esos años fundamentalmente a enfermedades ortopédicas y traumatológicas, además de algunas técnicas de reeducación neuromuscular en pacientes con enfermedades neurológicas y neuroquirúrgicas. Dentro de estas se encuentran las plejias.

El ejercicio físico como núcleo central de la rehabilitación física tiene una gran importancia en el desarrollo del ser humano, ya que actúa positivamente en todos sus sistemas y órganos del cuerpo, pero en el caso de personas con hemiplejia, juega un papel imprescindible, ya que por lo general son personas que pueden llevar mucho tiempo encamadas, que tienen un alto grado de dependencia, que no realizan la marcha, que presentan problemas psicológicos a consecuencia de su discapacidad, pero cuando comienzan a hacer ejercicios físicos de manera sistemática, dirigidos por el rehabilitador, comienzan a ver los resultados en corto tiempo y eso es de gran ayuda para su recuperación futura, pues los estimula a continuar trabajando para incorporarse lo más pronto posible a las actividades de la vida diaria; además que en su organismo ocurren cambios importantes en sus sistemas y órganos favoreciendo un mejor estado general. A nuestras Áreas Terapéutica de la Cultura Física (ATCF) acuden pacientes con síndrome hemipléjico, luego de una Enfermedad Cerebrovascular, presentando un alto índice de dependencia.

Para obtener los mejores resultados terapéuticos es imperioso hacer un estudio exhaustivo de los problemas de los pacientes en particular y por tanto, el tratamiento se debe planificar y proseguir sobre la base de una valoración frecuente. Esto determinará el enfoque que el terapeuta haga del tratamiento, sus objetivos y la elección de las técnicas y condiciones que habrá de emplear para obtener buenos resultados en la realización del tratamiento. Es por ello que debe existir una íntima relación entre la valoración y el tratamiento.

El efecto de los tratamientos utilizando ejercicios físicos sobre los enfermos con afectaciones en el sistema nervioso central o periférico provoca una acción tonificante y estimulante que se lleva a cabo a través de los mecanismos nerviosos y humorales, (6) no obstante, a pesar de la demostrada efectividad de los tratamientos físicos terapéuticos en la rehabilitación de la hemiplejía, están concebidos para ser aplicados en las Áreas Terapéuticas, no en condiciones de una comunidad rural, por lo que se hace difícil el proceso de rehabilitación por problemas de lejanía y de transportación. 

Es por este motivo que aún cuando los ejercicios físicos terapéuticos constituyen un medio importante para elevar la calidad de vida de los portadores de hemiplejía espástica lateral derecha en las comunidades de Sibanicú, a los pacientes portadores de esta afección se les dificulta este tipo de tratamiento dado la lejanía de las instalaciones de salud dedicadas a esta labor.

Es aquí la importancia de nuestra propuesta de un programa de rehabilitación para pacientes portadores de hemiplejía espástica lateral derecha en condiciones de una comunidad rural donde el protagonista o rehabilitador va ser el mismo familiar. 

El programa de ejercicios físicos terapéuticos, para la rehabilitación de pacientes hemipléjicos en condiciones de una comunidad rural, fue confeccionado con el objetivo de crear un instrumento que sirviese para acelerar y colaborar con el tratamiento que realizan los pacientes en las áreas y centros de rehabilitación, además que sirva como material de consulta y estudio para todas aquellas personas que están estrechamente relacionadas con los pacientes en condiciones de una comunidad rural y que pueden contribuir de manera efectiva en la aceleración de la rehabilitación de los paciente, es por ello que el mismo incluye los elementos metodológicos necesarios que les permiten a las personas que no son especialistas poder aplicarlo.

En este programa la base fundamental son los ejercicios físicos, pero se tuvieron muy presente los criterios de los diferentes autores como Bobath, Kabat y Brunnstron, en el momento de describir los ejercicios, así como algunos programas existentes como son los
casos del CIREN y el programa de rehabilitación cardiovascular. Los ejercicios físicos que en el mismo se encuentran elaborados y descriptos detalladamente, tienen la característica de poder ser ejecutados de manera sencilla y con un mínimo de recursos. Esto hace que este programa de ejercicios físicos terapéuticos pueda ser aplicado en cualquier lugar, teniendo como requisito fundamental es la previa preparación de las personas que tienen algún familiar en estas condiciones para poder aplicar el tratamiento e incorporar lo más rápido posible a las actividades de la vida diaria.
En el programa se respetan las etapas que se proponen en los programas de las áreas terapéuticas, así como el objetivo general del mismo y las formas de control y evaluación. Las adecuaciones están dadas en el terreno de los contenidos del programa al incluir los ejercicios ideomotores, los medios que se emplean, ejercicios específicos e indicaciones metodológicas para desarrollar los  mismos en condiciones de una comunidad rural por un personal que no es especialista. En el programa dejamos señaladas las Orientaciones Metodológicas Generales y las Específicas para cada etapa de rehabilitación, donde explicamos las características de cada sesión de trabajo, y se indican las orientaciones sanitarias al impedido y su familia. Así mismo, realizamos una descripción de cómo se va a controlar y a evaluar el desarrollo del proceso rehabilitador.

Para este trabajo  se realizó un diagnóstico que tuvo dos momentos fundamentales, en el primero se realizó el estudio factoperceptual del objeto estudiado, para ello se indagó mediante la entrevista no estructurada sobre los datos estadísticos de los pacientes encamados con Hemiplejia Espástica lateral derecha en el municipio Sibanicú, que conserva La Asociación de la ACLIFIM del Municipio. Se obtuvo como resultado de la entrevista con el presidente que 45 hombres padecen este traumatismo, mujeres 30, niños 2, niñas 1, en total existen 78 personas con tal padecimiento. Y la estadística descriptiva nos permitió procesar estos datos.
En este trabajo se llevo por medio de criterios de expertos, donde se seleccionaron 11 que trabajan en las diferentes áreas terapéuticas del municipio Camaguey donde se comprobó el coeficiente de competencia de los diferentes expertos y los resultados fueron positivos donde alcanzaron un coeficiente de competencia alto. Después se llevo a cabo la propuesta donde se aplicaron las diferentes baterías y analizar los diferentes resultados que estos habían arribado, siempre cuidando eliminar la actuación del líder para que no influyera de forma negativa en nuestra investigación y obtener resultados verdaderos en la opinión sobre la propuesta.

Los resultados de los expertos fueron de muy adecuados y con un índice de concordancia 0,1410. Resultados que expondremos a través de una tabla en los anexos que dejaremos plasmados.

En el trabajo también se llevo a cabo el estudio de un caso donde se escogió la muestra de la comunidad ¨El Entronque¨ el cual representa el 100% de los pacientes portadores de este síndrome de hemiplejia que esta en estas condiciones de una comunidad rural.

A este paciente que es una mujer de 63 años de edad, donde la causa fue Trombótico y tiempo de evolución de 8 meses. Se revisó la historia clínica para conocer lo fármacos que ingería el paciente y se trazaron las metas a seguir en las diferentes etapas de tratamiento. Es positivo de destacar que este familiar ya había tenido una preparación y un conocimiento real sobre la enfermedad y los estadios y los objetivos de cada etapa del programa, donde el familiar tomaba la presión y el pulso ante durante de la clase para saber el comportamiento del paciente. Allí se aplicó el test de Barthel, donde se realizaron en dos etapas. Esta prueba es una  escala que permite medir la capacidad del paciente para realizar las tareas correspondientes a las actividades de la vida diaria (AVD). Donde se alcanzaron buenos resultados que le permitieron al paciente realizar las actividades ulteriores de la siguiente etapa. El test muscular, articular y la evaluación del equilibrio donde se obtuvieron resultados positivos.
Mediante la aplicación del estudio de un caso pudimos corroborar lo dicho por los expertos es por eso que el autor de esta investigación considera que la propuesta es acertada en la aplicación de los pacientes portadores de Hemiplejia Espástica lateral derecha en condiciones de una comunidad rural donde se llego a las diferentes conclusiones:

1. La revisión bibliográfica permitió sustentar que los ejercicios físico terapéuticos tienen una influencia positiva en la rehabilitación de los pacientes que padecen Hemiplejia Espástica lateral derecha, pero estos se encuentran diseñados para ser aplicados en los centros especializados, no en condiciones de una comunidad rural, por lo que se hace necesario adecuar los programas que existen para su implementación en el marco de una comunidad rural.
2. El diagnóstico realizado arrojó que en el municipio de Sibanicú existen 78 casos de pacientes portadores de esta afección quienes viven en áreas rurales razón por la cual resulta muy difícil su asistencia a los centros de rehabilitación.

3. Se diseña un programa para la rehabilitación de la Hemiplejia Espástica lateral derecha, que está integrada por un objetivo general y específicos, las etapas en las que se divide el tratamiento, contenido, indicaciones metodológicas, ejercicios propuestos, dosificación y sistema de control y evaluación del paciente, por lo que se considera, por parte de los participantes en la experticia realizada para evaluar este programa, que recoge todos los elementos metodológicos necesarios para realizar su aplicación en condiciones de una comunidad rural. 
4. Se realiza la validación empírica basada en la aplicación práctica del programa en el estudio de un caso donde se corrobora que el programa tiene una influencia positiva en este paciente que desarrollo su rehabilitación en condiciones rurales.

Recomendaciones

1. Ampliar la propuesta de pacientes afectados por la Hemiplejia Espástica  lateral derecha para aplicar el presente programa para su tratamiento en condiciones de una comunidad rural.
Anexos

Tabla IV

 Resultados del criterio de expertos realizado al programa propuesto

	Variables
	CRITERIOS
	Escala
	Criterio

	
	Muy adecuado
	Bastante adecuado
	Adecuado
	Poco adecuado
	No adecuado
	
	

	1
	1,04
	3,72
	3,72
	3,72
	
	-0,74
	Muy adecuado

	2
	1,64
	3,72
	3,72
	3,72
	
	-0,89
	Muy adecuado

	3
	1,28
	3,72
	3,72
	3,72
	
	-0,80
	Muy adecuado

	4
	1,04
	1,28
	3,72
	3,72
	
	-0,13
	Muy adecuado

	5
	3,72
	3,72
	3,72
	3,72
	
	-1,41
	Muy adecuado

	6
	0,43
	1,22
	3,72
	3,72
	
	0,04
	Muy adecuado

	7
	0,76
	3,72
	3,72
	3,72
	
	-0,67
	Muy adecuado

	8
	0,76
	1,22
	3,72
	3,72
	
	-0,04
	Muy  adecuado

	Puntos de corte
	
	1,33
	2,79
	3,72
	3,72
	
	
	


    Concordancia general: 0,1410

	Media
	Desv.
	Por preguntas

	1,15
	0,37
	31,86

	1,05
	0,22
	21,30

	1,10
	0,31
	27,98

	1,25
	0,64
	51,09

	1,00
	0,00
	0,00

	1,44
	0,73
	50,29

	1,22
	0,44
	36,08

	1,33
	0,71
	53,03
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