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Antecedentes

1959: 1966: 1993: 2008 - 2012:
Creacion Conformacién Estructuracién Fortalecimiento del
Departamento de Departamento Escuela de Sistema de Rehabilitacion 2016: Re-
Cirugia MER Rehabilitacion Integral para PCD estructuracion HUV
Humana Univalle Especialmente Victimas de Ley 550 por un periodo
Minas Antipersonal de 14 afos.

1973: Surgen 2004: Proyecto de 2015: Consolidacién
1963: Apertura programas Cooperacion de los equipos de
académicos de : ional bi e s
Departamento ea s internacional, Gobierno Rehabilitacion
de O di Rehabilitacién en del Japén bul ;
e Ortopedia Universidad del ' p K . ambulatoria,
Valle Vicepresidencia de la hospitalariay UCI.

Republica de Colombia,
Gobernacion del Valle
del Cauca

Unidad de MFR
HUV




Proyecto:
Un Centro de Rehabilitacion en Cali i

para Victimas de Minas y Violencia

Objetivo del Proyecto:

Brindar rehabilitacion fisica, psicosocial vy
ocupacional a la poblacién del Sur Occidente
Colombiano, que conlleve a la reinsercion
familiar, social y laboral del:

e 100% de victimas de MAP y MUSE

e 80% de personas en situacion de
discapacidad generada por la violencia

e 20% de personas en situacion de
discapacidad de causa distinta a la
violencia.




Programa Presidencial para la Accién
Integral contra Minas Antipersonal

Libertad y Orden
Ministerio de la Proteccién Social
e R £ Republica de Colombia

- FORTALECIMIENTO DEL SISTEMA DE REHABILITACION INTEGRAL
PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD, ESPECIALMENTE
VICTIMAS DE ACCIDENTES CON MINAS ANTIPERSONALES

7% Departamento del
Valle del Cauca

Colombia

DIRECCHON SECCIONAL DE SALUD

¥ PEOTECCHOM SOCIAL DE ANTIOULL

GOBERNACION DE ANTIOQUA
— Tt
A FUNDACION IDEAL
EL b/ PARA LA REHABILITACION INTEGRAL
DE REHABILITACIGN e “JULIO H. CALONJE" UNTI\J%?%EIE'FAIF{IO
SAN VICERTE B BADL HOSPITAL LINIVERSITARIC

L WALLE



http://anestesiologiaunivalle.googlepages.com/huv.jpg/huv-full;init:.jpg
http://anestesiologiaunivalle.googlepages.com/huv.jpg/huv-full;init:.jpg

Funcionamiento y apoyo
operativo

Componentes del
Proyecto

Centro de Referencia
Nacional e Internacional

Infraestructuray
dotacion tecnologica




L]
-..
L]

. Y

Profesionalesen * -,

*
L

»

“Etapa I: intervencién clinica | Proyecto | Rehabilitacion médica |
54 Médicos . .
: Enfermeras profesionales .
| Etapa Il. Rehabilitacion Fisioterapeutas
Hospitales / . ) médica -~ Terapeutas ocupacionales ‘.
i . m;} Protesista / Ortotista .
= Rehal:tl!lt;:rcmn- I . Terapeutas de lenguaje "
ecuperacion funcional | . .. .
‘. Etapa lll: Rehabilitacion Psicologos clinicos
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Entrenamiento para
la vida independiente
Capacitacion de habilidades
sociales

Profesionales en

.. . Etapa IV: Desarrollo
Trabajos.qciales

de habilidades sociales

Institutiones de
servicios
sociales

3

Especialistas en *
educacion-

Capacitador de trabajos
Trabajadores sqciales
Enfermedades de atencion

Trabajadores’sociales médico
P Asistentes sociales [

Organos
administrativos

Servicios de atencion médica

Rehabilitacion
Escolar y Laboral
Formacion previa de
habilidades vocacionales

Etapa IV: Promocion
de Vida individual y
autoatencion

Participacion en la communidad




Conceptualizacion
del Modelo



Trabajo en red

Articulacion
intersectorial

Modelo

QF

Atencion
centrada en la
persona

Equipo
interdisciplinario




Rehabilitacion Funcional con Enfoque
Biopsicosocial
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Enfoque

Enfoque poblacional:
Etapas del ciclo vital,
genero, procesos de
identidad.

Enfoque de derechos: Sujeto activo con
derechos fundamentales inalienables e
irrenunciables.

Enfoque diferencial:
Reconocer diferencias en
los grupos poblacionales.




Postulados Teodricos del
Modelo

Clasificacion Internacional del Funcionamiento,
de la Discapacidad y de la Salud -CIF.

n Clasificacion

Internacional

' del Funcionamiento
de la Discapacidad

y de la Salud

|
e

: Version para

la Infancia y
Adolescencla
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Clasificacion Infernacional dal Funcionamiento, de /a Discapacidad y de la Salud, OMS - 2007




Postulados Teoricos del
Modelo

Funcionamiento :

Término genérico que incluye funcionesy
estructuras corporales, actividades y
participacion.

Indica los aspectos positivos de la
interaccion entre un individuo con una
condicion de salud y sus factores
contextuales.

Organizaciéon Mundial de la Salud (2001). Clasificacion internacional del funcionamiento de la discapacidad y de la salud: CIF.



Postulados Teoricos del
Modelo

Calidad de Vida: Para la OMS, esta determinada
por el estado fisico, psicologico y de salud, las
creencias personales, relaciones sociales y su
relacion con las caracteristicas del medio
ambiente.

Su propuesta de analisis incluye la percepcion
que tiene el individuo de su posicidén en la vida,
en el contexto de la cultura y el sistema de
valores.



Postulados Teoricos del
Modelo

Actividades de la Vida Diaria

Areas de la ocupacién que apoyan la salud y la
participacion en la vida a traves de la ejecucion
de diversas tareas, las cuales organizan la vida
diaria de la persona contribuyendo de esta forma
a la salud y al bienestar.

Marco de Trabajo de Terapia Ocupacional, el cual es un documento oficial de la
Asociacion Americana de Terapia Ocupacional (AOTA) emitido en el afio 2008



Rehabilitacion

Componente esencial de la atencidon integral en
salud. Estrategia que posibilita prevenir, restaurar,
compensar o retardar el deterioro del
funcionamiento humano.

Actividades:

* Promocion de la salud

* Promocion de la participacion

* Prevencion

e Desarrollo, recuperacion y mantenimiento funcional
e Preparacion para la Inclusion

Stucki G, Cieza A, Melvin J. The International Classification of Functioning, Disability and Health (ICF): a
unifying model for the conceptual description of the rehabilitation strategy. ] Rehabil Med. 2007
May;39(4):279-85.



Principios del Modelo
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Enfoque Biopsicosocial

Psico Social

( |
/ Cultural /

Familiar
Individual _
Comunidad

Ambiental




Modelo del HUV

y

Modelo conceptual de la rehabilitacidn centrado en las
capacidades, la autonomia vy vida independiente de las personas
No en las Deficiencias




Estructura del Modelo
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Independencia y Autonomia en las AVD




Ciclo de Rehabilitacion

~
Evaluacion inicial
Necesidades y expectativas
Planteamiento AVD
\ J
7 N
- g p - N
Evaluacion final

Definicion de la

Verificacion de R

cumplimiento necesidades

\_ Y, ~
AN /

4 Intervencion )

Equipo Interdisciplinario

Logro en las AVD Yy

Dirigida a mejorar la
independencia y autonomia
_ en las AVD )




Evaluacion Inicial




Definicion de la Intervencion

Trabajo
Interdisciplinario

En equipo

AVD

Autonomia
Independencia

Inclusion social




Componentes de la Intervencion




Evaluacion Final - Egreso

 Evaluar adquisicion de competencias,
habilidades y capacidades de acuerdo a su ciclo
vital, para proyectar la inclusion.

 Actividades relacionadas con las acciones vy
estrategias propias de las instituciones de
acuerdo a su red intersectorial en donde se
busca generar la inclusion familiar, educativa,
laboral, deportiva, cultural.




Aspectos Relevantes

(o Niveles de W ( e Talento Humano A
atencion e Redes
e Programas
e Intervencion
oportuna
\§ S . J
Accesibilidad § Oportunidad
Pertinencia Calidad
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« Investigacion

o Estandares
Internacionales

Entrenamiento
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*Trabajo en equipo
eTecnologia
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. usuario
kadhe:rencua J




Lecciones Aprendidas

. Promover un cambio de
paradigma en las formas de
intervencion desde un modelo
centrado en la capacidad.

. Plantear la articulacion de las acciones
autonomia, independencia e inclusién
laboral y social de las personas.

e  Visibilizar la dimensién integral del
sujeto.

e Qrientar los lineamientos de
atencion en Rehabilitacion

. Plantear acciones de
trabajo
interinstitucional e
intersectorial.




Lecciones Aprendidas

e ElI funcionamiento humano
integra la salud biologica y la
salud vivida

Desafia el sistema de salud

e Esunindicador de salud

Reconceptualiza las
ciencias de la salud
multidisciplinarias
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Funcionamiento y rehabilitacion

Bickenbach, J., Rubinelli, S., Baffone, C., & Stucki, G. (2023). The human functioning revolution: implications for health systems and sciences.
Frontiers in Science, 0.




Funcionamiento y rehabilitacion

Bickenbach, J., Rubinelli, S., Baffone, C., & Stucki, G. (2023). The human functioning revolution: implications for health systems and
sciences.
Frontiers in Science, 0.
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Portafolio de Servicios

« Consulta médica especializada en Medicina
Fisica y Rehabilitacion

 Electrodiagndstico

» Fisioterapia

« Laboratorio de Funcién Pulmonar

« Terapia respiratoria

« Terapia Ocupacional

- Fonoaudiologia

« Psicologia

« Trabajo Social

 Certificacion de Discapacidad




Programas

Rehabilitaciéon Cardiaca
Rehabilitacion Pulmonar
Rehabilitacion de Piso Pélvico

Rehabilitacion Visual
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Peso: 100 Kg 6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228 Ant
- | Talla: 165 cm ) .
| N Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias)
‘ ’ fs“d"fﬁdF masa cc'l'?gml"" 33'? kg/m2 Espedialidad tratante: MEDICINA GENERAL
uperficie corporal: 215 m Financiador; EMSSANAR 5.A.5
1
Diagndsticos de la atencién: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEEIDO AL NUEVO COROMAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIANA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORNQS DE LA INGESTION DE S

ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESOQ DE CALORIAS, EMBOLIA PULMONAR SIM MENCION DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX NO ESPECIFICADO

diagndsticos

Estado del padiente | Histdrico | Terapias X|

Condiciones del padente | (Selecdionar Todos) || Baridtrico Materna Paciente Crdnico| Tipos de Terapia | Terapia Fisica

-~
~ | Tipo de consulta |O Primera vez (@) Control () Tlatamierlm| Tl

'| Termina terapias

Diagndstico |
Consentimiento informada | () 51 () No
Subjetivo

obtienen mediante

Expectativas con la terapia

« Percepcion de salud relatada

Examen fisico

Presian arterial (mmHag)

Frecuendia cardiaca (Lat/min) | | Pulso (Pulsa/min) q u e 0 b S erva eI p rofes I 0 n aI
Saturacion de oxigeno (%) Con axigeno | ) 5i () No (F102) Fraccidn inspirada de oxigeno (3&) . ., .
g gl LN ST« Revisién por sistemas

Historico  Antecedentes  Monitoreo y otros controles  Aplicaciones  Registro de documentos

Terapias (chpevoter) | HAMILTON ELIAS ROSERO CARVAJAL | FISIOTERAPEUTA |

=2 EREF

HOSPITAL UNIVERSITARIO
L /ALLE

o 1. Datos descriptivos gue se

entrevista u observacion.

! Presion arterial media (mmhg) Lugar toma PA p a.Ci ente, fam i I i a.r y/O C U i d a.d 0 r 0 I O

por el

3 12 5




Peso: 100 Kg & PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA SZZBI
- ||Talla: 165 cm ) .
- | N Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias)
~ ’ fs“d"fﬁdF masa cc'l'?gml"" 33'? kg/m2 Espedialidad tratante: MEDICINA GENERAL
i uperticia corporal: 214 m Financiador: EMSSANAR 5.A.S
1
Diagnosticos de la atencion: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVQ CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIAMNA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORNOS DE LA INGESTIOM DE Ver todos los
ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS, EMBOLIA PULMONAR SIN MENCIOM DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX MO ESPECIFICADC :agmisﬁms
Estado del padiente | Histdrico | Terapias X |
Condiciones del paciente | (Seleccionar Todos) || Baridtrico || | Materna || Paciente Crdnico| Tipos de Terapia | Terapia Fisica = | Tipo de consulta | ) Primera vez (@) Control () Tlatamierlm| 7l

Diagnéstico |

|i Termina terapias n

Consentimiento informado | EMBOLIA PULMONAR SIN MENCION DE CORAZON PULMONAR AGUDO

ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVO CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO
NEUMONIA BACTERIANA MO ESPECIFICADA

NEUMOTORAX MO ESPECIFICADO

OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS

OTROS TRASTORNOS DE LA INGESTION DE ALIMENTOS

Subjetivo

Expectativas con la terapia

o familiar refiera.

Examen fisico

Presian arterial (mmHag) \:\ f\:\ Presidn arterial media (mmhg)\:l Lugar toma PA

Frecuendia cardiaca (Lat/min) | | Pulso (Pulsa/min) | | Frecuendia respiratoria (Respi/min) |

) 2. Expectativas que el paciente

Saturacion de oxigeno (%) \:I Con oxigeno ) si N (F102) Fraccidn inspirada de oxigeno (3&) |

A4

Consulta de Resultados  Obstetricia

Terapias (chpevoter) | HAMILTON ELIAS ROSERO CARVAJAL | FISIOTERAPEUTA |

=2 EREF

HOSPITAL UNIVERSITARIO
EL VALLE

Historico  Antecedentes  Monitoreo y otros controles  Aplicaciones  Registro de documentos Motas Medicas  Motas de Enfermeria  Mecesidades del Paciente

Oncologia

Servicio de apoye  Qdentologia  Registro de resultados

Motificacion Obligatoria  Trasplante  FIRMAR
oyo3/022 11:32  ~| @ |

3 12 5




Peso: 100 Kg 6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228 Antec

Talla: 165 cm ; -

| N Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias
‘ ‘ Indice de masa corporal: 36.7 ka/m2|| e iaiidad tratante: MEDICINA GENEZRAL !

Superficie corporal: 2.14 m2 Financiador: EMSSANAR 5.A.5

Diagnésticos de la atencion: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVO CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIANA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORMNOS DE LA INGESTION DE
ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS, EMBOLIA PULMONAR SIN MENCION DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX MO ESPECIFICADO

Ver todes los
diagndsticos

| Estado del padiente | Histdrico | Terapias X|
T

-~
~ | Tipo de consulta |O Primera vez (@) Control () Tlatamierlm| Tl

3a Fisioterapia: Pruebas y medidas ? "] Temina teapes [© 5 © o]

+ Capacidad aerd6bicay resistencia

« Caracteristicas antropométricas Objetivo

»+ Comunicacién, atencién y cognicion | e

* Mecénica corporal y ergonomia

« Marchay equilibrio

« Calidad muscular (incluyendo fuerza, potenciay
resistencia)

« AMA

» Ventilacion, respiracién/intercambio gaseoso

* Lapuntuacion por dominio y total de la FIM.

« Estratificacion de riesgo de la AACVPR

« Clasificacién funcional NYHA Frecuenc resprstors (Respfi) | |

« Escalade disnea segin mMRC )| |

+ Escalade Wood

A4

Motas Medicas  Motas de Enfermeria  Mecesidades del Paciente  Servicio de apoye  Odontologia  Registro de resultados
Consulta de Resultados  Obstetricia  Oncologia  Motificacion Obligatoria  Trasplante  FIRMAR

I ElapIay LCIPEVULEL] | FIAIVIIL DI ELIFS IMYSENU CANVAUAL | T30 T ERAFEY 1A 01/03/2022 11:32 - I@ |

e ] e

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DEL VALLE




OBS5. MED. INTERNA HOMBRES

Fecha de ingreso: 29/01/2020 09:54 (6 dias)
. ‘°?°1':; :‘72"" a2 | eynaciniidad tratants: MEDICINA GENERAL

al

. -

Diagndsticos activos: TUBERCULOSIS DEL FULMON CONFIRMADA POR HALLAZGO MICROSCOPICO DEL BACILO TUBERCULOSO EN ESPUTO CON O SIN CULTIVO

Financiador: MEDIMAS EPS 5.A.S SUBSIDIADO

- RE.-

: Estado del pacente l Histirico | Terapias X

Condiciones del paciente 'l (Sebeccionar Todes) [ | Baridtrico (] Paciente Crérico) Rehabilitacién | Terapia Fisica - | Tipo de consulta | @) Primera vez ©) Control ©) Tratamiento |
Diagndstico = Sesidm | 1
Consentimiento informado ¢ 08 No ]
Subjetivo Objetivo
. Ve
3b Fonoaudiologia ©

. * Evaluacion postural
"+ Habilidades en el lenguaje comprensivo y expresivo
+ Estado del complejo muscular orolinguofacial: tono,
fuerza,movilidad, disociacion, resistencia, sensibilidad
. y coloracién.
~« Area Refleja: orales, de busqueda, succion, mordedura Frecuend reaproria (e
y de proteccién de via aérea.
~» Pruebas subjetivas de alimentacion.
"« Proceso de ingestion de alimentos: etapas fndce de mesa conpora (Kgm2)
anticipatoria, preparatoria, oral y faringea. ]
-« Evaluacion de la deglucién: diferentes consistencias
segun el grado de severidad. Para el caso de paciente = tom s o
tragueostomizado se utiliza Prueba de tincién con azul c
vegetal (subjetiva).
» Cualidades acustico perceptuales de la voz.
* Lapuntuaciéon por dominio y total de la FIM.

ey e e PR - P—— NotasMedicas Notas de Enfermeria  Servicio de apoyo  Registro de Notificacién Obligatoria  FIRMAR

HOSPITAL UNIVERSITARIO
e e




SER
OBS5. MED. INTERNA HOMBRES
Fecha de ingreso: 29/01/2020 09:54 (6 dias)
c:{”;:.‘ :‘?24 K8IM2 | ynecisudad tratante: MEDICINA GENERAL
. r Emaal |r|lnﬂldw MEDIMAS EPS 5.A.S SUBSIDIADO

Diagndsticos DGIVO! TUBERCULOSIS DEL PULMON CONFIRMADA POR HALLAZGO MICROSCOPICO DEL BACILO TUBERCULOSO EN ESPUTO CON O SIN CULTIVO

: Estado del pacente l Histirico | Terapias X

Condidones del paciente 'l (Sebeccionar Todes) [ | Baridtrico (] Paciente Crérico) Rehabilitacidn | Terapia Fisica

Diagndstico

= | Tipo de consulta

@) Primera vez () Control () Tratamiento

Consentimiento informade | ) Si () Ne

Subjetivo

. 3c Terapia Ocupacional

HOSPITAL UNIVERSITARIO
e e

= Sesidm | 1

Areas Ocupacionales: actividades basicas de la
vida diaria, actividades instrumentales, trabajo,
juego, tiempo libre, participacion social.

La puntuacién por dominioy total de la FIM. s vt i

Habilidades de desempefio: motoras, de

procesamiento, de comunicacion/interaccion
Patrones de Desempefio: habitos, rutinas y s
roles.

Entorno N el

Caracteristicas del cliente: funciones mentales,
funciones sensoriales y dolor, funciones de la
piel.

- RE.-

mmmmmmmmmmmmmmmmmm y s e P—— NotasMedicas  Notas de Enfermeria  Servicio de apoyo

Registro de




Peso: 100 Kg

Talla: 165 em

Indice de masa corporal: 36.7 kg/m2
Superficie corporal: 2,14 m2

6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228

Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias)
Espedialidad tratante: MEDICINA GENERAL
Financiador: EMSSANAR 5.A.5

Diagnosticos de la atencion: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVQ CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIAMNA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORNOS DE LA INGESTIOM DE Ver todos los

ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS, EMBOLIA PULMONAR SIN MENCIOM DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX MO ESPECIFICADC diagnésticos
Estado del padiente | Histdrico | Terapias X

Expectativas con la terapia

Examen fisico a

Presian arterial (mmHag) \:\ f\:\ Presion arterial media (mmhg)\:l Lugar toma PA

Frecuencdia cardiaca (Lat/min) | | Pulso (Pulsa/min) |

Saturacion de oxigeno (3%) \:I Con oxigeno )5 N (FI102) Fraccidn inspirada de oxigeno (3&) |

4. Registro de signos vitales s6lo en esta seccion.

Frecuencia respiratoria (Respi/min) |

Temperatura (*C) \:\ Escala del dolarl

'| Estado de conciencia |

Peso (Kg)| | Talla {cm) | | Superficie corporal (m2) | indice de masa corporal (Ka/m2) | |
Reqistrar otros datos de monitoreo
Examen fisico
Regidn Detalle Mo Evaluado Mormal  Anormal  Hallazgos
b | Aspecto general Aspecto general M ] ] =
Cabezn Cuero cabelludo M O O |:]
Craneo ) O |
Ojos il O O
. = /1 /1

A4

Historico  Antecedentes  Monitoreo y otros controles  Aplicaciones  Registro de documentos

Terapias (chpevoter) | HAMILTON ELIAS ROSERO CARVAJAL | FISIOTERAPEUTA |

=5 Y Bls]

JNIVERSITARIO
VALLE
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Peso: 100 Kg 6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228 Antecedent

I :

E Tai'j'_"” 355"“ § Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias) | [MMunizaciones: U
‘ C fs“ "fﬁ € masa cc'l'?gml;‘ 33'? kg/m2 Espedialidad tratante: MEDICINA GENERAL philed

L uperiaie corporal: 215 m Financiador: EMSSANAR 5.A.5

Tl

OhonE

Dietics e o steaco: ENCRUEAD I HATORIA ACUDSDEBDD L WUEVD COROWAVIUS (COVD 1) VIR DEVTYICAD NEUHONIA BACTERIANA WO ESPECIFICADA. OTROS TRASTORNGSDE LA THGESTON Ver todos os
! ‘ ! diagndsticos

| Estado depaciente | ristiico | Terapies 5. Interpretacion de los hallazgos incluidos en
Resultados paracinicos los anteriores puntos de acuerdo al marco
[0 i resuadosnuevos | Coneutadeseslados conceptual de la Clasificacion
e T Internacionalidad del Funcionamiento, la
‘ 6 discapacidad y la salud CIF.

e — El desempefio Ocupacional de acuerdo al

marco de Trabajo de Terapia Ocupacional
de la AOTA.

Mecesidades v cuidadores Educacidn - El an é'l i S I S d eS d e I a' AS 0 C i aC I é n
Recomendciones Americana de Habla, Lenguaje y Audicion
Recomendaciones para el paciente y la familia (AS HA)

Observaciones de la epicrisis | Fecha: 01/03/2022 11:32
Trmminn | EICTATERAREL A
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= |Peso: 100 Kg 6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228 Antec

Talla: 165 cm - B

S Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias) | [ s
I“d"fﬁdF masa cc'l'?“"a" 36.7 kg/m2 Espedialidad tratante: MEDICINA GENERAL philed
Superficie corporal: 2.14 m2 Financiador: EMSSANAR S.A.S

1

OhonE

Diagnosticos de la atencion: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVQ CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIAMNA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORNOS DE LA INGESTIOM DE Ver todos los
ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS, EMBOLIA PULMONAR SIN MENCIOM DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX MO ESPECIFICADC ;;gnésﬁms
| Estado del padiente | Histdrico | Terapias X

FY

Resultados paradinicos

| Sin resultados nuevos | Consulta de resultados

foee— 6a. Objetivos de tratamiento

‘ « Se formulan de acuerdo a |las
expectativas/metas funcionales del paciente,

Plan de Tratamiento

Intevenci familiar y/o cuidador
@ * Plantear los objetivos de tratamiento a corto
— plazo en orden de prioridades. Los objetivos |
Necesidades y cidoderes  Educacén también me permiten describir un plan de
Recomendacines conducta concertado en la revista
S e CECL interdisciplinaria con el paciente.
Obsenvacons dela s | Feche SRR U2 L
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\Peso: 100 Kg 6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228 Ant

Talla: 165 am - B

o Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias)

fs“d"fﬁdF masa cc'l'?gml"" 33'? kg/m2 Espedialidad tratante: MEDICINA GENERAL
uperiae corporal: 215 m Financiador: EMSSANAR 5.A.5

Diagnésticos de la atencion: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVO CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIANA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORMNOS DE LA INGESTION DE Ver todos los
ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS, er

EMBOLIA PULMONAR SIN MENCION DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX MO ESPECIFICADCO diagnésticos

| Estado del padiente | Histdrico | Terapias X

o6b. Intervencion

Resultados paradinicos

| Sin resultados nuevos | Consulta de resultados

Andlisis Terapéutico

 Procedimientos, téecnicas y

prescripcion del ejercicio que

Plan de Tratamiento

Intervencidn

fueron aplicados al paciente.

* Procedimientos de tratamiento

Necesidades y educacion

Mecesidades v cuidadores

Recomendaciones

N ——— trabajo social.

en fisioterapia, fonoaudiologia y
terapia Ocupacional, psicologia,

Observaciones de la epicrisis Ffd“’ nlfD3I2022 11:32
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SERVINTE CLINICAL SUITE - HCECLI 1.3 - HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE Evaristo Garcia ES.E -8 x

IPeso: 100 Kg

& PISO TORRE B SEDE NORTE -CJ\HHSZZB“ \ntecedentes:
Talla: 165 cm e inaca -

< 4

[,

- = Educacis
Diagnésticos de la atencién: ENFERMEDAD F Heacion

ALTMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE J Plan educative

| Estado del padiente | Histdrico | Terapias X

Resultados paradinicos

| Sin resultados nuevos | Consulta de res

A guien educs? |O Paciente O Cuidador O Ambos |

1. Material de apoyo educativo utilizado - |
Andlisis Terapéutico |7|
‘ 2. ;Cémao verificd la comprension? | 'l |
3. Temas en los que educd ~ | Comprendis el tema
Plan de Tratamiento Describa brevemente los temas en que educd

Intervencidn

Registrar la educacion en salud estructurada, es decir, dentro de un esquema de
educacion, con material de apoyo, con verificacion de la comprension del temay
la descripcidon de la actividad.

Necesidades y educacion

Mecesidades v cuidadores Educacidn

Recomendaciones

Recomendaciones para el paciente y la familia E

i 7

Observaciones de la epicrisis | Fecha: 01/03/2022
imn | CrETATE

Tremmine
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“~! [peso: 100 Ka 6 PISO TORRE B SEDE NORTE - CAMA 6228

Talla: 165 cm ) .
v 1: Fecha de ingreso: 24/01/2022 22:03 (35 dias)
“ Indice de masa corporal: 36.7 kg/m2 e )
‘ o Superficie corporal: 2.14 m2 Espedalidad tratante: MEDICINA GENERAL

Financiador: EMSSANAR S.A.5

Diagnosticos de la atencion: ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA DEBIDO AL NUEVQ CORONAVIRUS (COVID-19) VIRUS IDENTIFICADO, NEUMONIA BACTERIAMNA NO ESPECIFICADA, OTROS TRASTORNOS DE LA INGESTIOM DE Ver todos los
ALIMENTOS, OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS, EMBOLIA PULMONAR SIN MENCIOM DE CORAZON PULMONAR AGUDO, NEUMOTORAX MO ESPECIFICADC diagnésticos
| Estado del padiente | Histdrico | Terapias X
Analsis | erapeutico a
Plan de Tratamiento
Intervencidn
Mecesidades y educacion
Mecesidades v cuidadores Educacién
Recomendacdiones
Recomendaciones para el paciente v la familia
Cudles
Si son recomendaciones relacionadas con la intervencion. Deben ir en este ‘
recuadro
Observaciones de la epicrisis f_‘fﬂf:jlf 2'3512212_‘2:"13“2?"” = | =
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Episodio: 2195508

CARGUE AUTOMATICO DE LA TERAPIA

Régimen: SUBSIDIADO

[#] Nimero de Prescripddn

Padente: Edad y Sexo: Nro. Identificacidn: Grupo y RH: Mro Consecutivo: Cama: Dias Estanda: H
1 55 Afios, Femenino CC 24739902 2600802 1 8228 35 |
1m.. Espedalidad del Tratante: Responsable: Foto:
& PISO TORRE B SEDE MORTE MEDICINA GEMERAL EMSSAMAR 5.A.5 :

Seleccone los criterios de Blsgueda

Tipo de Orden; Rehabilitacion

~ | Pendiente de:

Estructura Adminsitrativa:

[] Pendiente por facturar

() Ordenes Externas. () Ambas

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL WALLE Evaristo Gar...

[ Induir Terminadas/Canceladas,Suspendidas

Estado:

[ Ordenes Terminadas/Canceladas /Suspendida

|E| | Buscar

|| tmprimir || Exporter ||

Limpiar |

Informacién Adicional del Paciente [F-] Estados de la Orden Médica Cambiar Estado ~ ) Visualizar la Orden Médica ﬁ Instructivos - |:| Adicionar Observacicnes

Mo Tipo de Orden Fecha de Ejecucion « | Actividad

Posologia

- mch%bé“f“ﬁ%ahz"wﬁ‘---

74 Rehabilitacion 2022/03/01 13:57:02

73 Rehabilitadon 20220301 13:57:15
72 Rehabilitacion 2022/03/01 15:40:56

71 Rehahilitarion N22NZIN2 N1:RA:24

937000 Ter{ ), Visualizar la Orden Médica
933303 Ter| ] Estados de la Orden Médica
933601 Terd ) Instructivos »

331001 Terania Fisira Tntenral

Inte... Indicader E...

ORNDFMANG

79 2022/03/01 01:56:24 931001 Teramia Ficies 1 v
Informacion Adicional del Paciente
78 Rehabilitacion 2022/03/0101:56:46 939403 Ter = i ORDEMNADO CHEQUEAR E
] Adicionar Observaciones
77 Rehabiitacon  2022/03/0106:22:00 938303 Ter / ORDENAR Q ORDENADO CHEQUEAR ¥
{ AR
76 Rehabiltacon  2022/03/01 11:11:54 937000 Ter — /I g ORDENADO CHEQUEAR W
75 Rehabiitacon — 2022f03/01 13:56:46 939403 Ter CANCELAR _ ORDENADO CHEQUEAR

 —— siel paciente fﬂlece o défifien sal@a

mc)RDENADO

CHEQUEAR

CHFOILIFAR

ERSITARIC)

HOSPITAL UNI
DELV
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EVALUACIONES AMBULATORIAS

EVELUACKIN F BOTERAPEUTICE - CON FULTA EXTERNS

Fodha: T Homa: I Eridat I

LI T T A | B

SooH N Esociar dad. [ Efade Tt [Eria

Twncoan [E5=a T | S
| Tﬁ-'kw

HIITORIA DE LA CONDICI0M ACTUAL

—mm IT-E'aﬂ'lAﬂh'a:

INTEQLUWENT ARID

Caradoridicas 9 b pel y i (Coor, esdora e imiegndad |

Dretoripoin de horidas o de s coainoes:

firugs o prELN O puaas

MU FCULD EMGUELETICD: Peca [ == Jwc

Poidora (Vsta atenor, laberal y podenon]

Huroces de Mowiidad Airarn

Evaluacién de Fusrza Muscular

valLuacion oe Iarcha

0o A wpﬂ'! marc :" mia [F2Talay i
[RETRCMTECUCER
Dioiar (EvA) | 1 [? [* [* [5 [® T T ¥ Ii'l_
ara n aokar

Sensibikdad. (Superfical y pralunda):

Mrems=an

Coordracion;

[TEquibno:

[Tranaiciones y Taslados

DGR ETICOD FISIOTERAPEDTICT.




Gracias

lina.osoriov@quironsalud.com
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