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DIAGNOSTICO FACTICO

\_

Se evidencian alteraciones respiratorias en pacientes con Ataxia
Espinocerebelosa tipo 2, lo cual limita su desempeno en el proceso
fisico terapéutico

La carencia de procederes y orientaciones metodologicas en el
proceso fisico terapéutico dificulta la atencion a las alteraciones
respiratorias de pacientes con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2, por
parte de los profesionales de la Cultura Fisica que laboran en areas de
salud.

Limitado aprovechamiento de las potencialidades de los medios y
mecanismos de la Cultura Fisica Terapéutica para mejorar la atencion

a las alteraciones respiratorias de pacientes con Ataxia
Espinocerebelosa tipo 2




U8 DIAGNOSTICO FACTICO

e Existe un pobre conocimiento tedrico y metodologico de los
profesionales de la Cultura Fisica que laboran en las areas de salud
para desarrollar la atencion a las alteraciones respiratorias de
pacientes con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2

* En el Programa integral de rehabilitacion fisica de pacientes con
Ataxia Espinocerebelosa tipo 2, no se reflejan contenidos especificos
en todas las partes de la sesion de rehabilitacion para la atencion a
las  alteraciones respiratorias de pacientes con  Ataxia

Qpinocerebelosa tipo 2 /




Ejercicios fisicos en la SCA 2




con SCA 2

Resultados del estudio del sistema respiratorio en pacientes

U

Sriranjini y col,
(2009)

Veldzquez, (2011)

L |

Sanchez, (2012)

s 4

La disfuncion pulmonar en
pacientes con Ataxia
Espinocerebelosa tipo 2,
puede ser provocada por la
proximidad de las neuronas
respiratorias al area del
sistema
olivopontocerebeloso. Por
tanto, es ldgico encontrar
anomalias funcionales en
los mecanismos del control
nervioso.

Estudio de la evaluacion de
apneas centrales del Sueio
en pacientes con Ataxia

Espinocerebelosa tipo 2

~—

Existe una
tendencia a Ia
muerte de los
pacientes por
bronconeumonia y
bronco aspiraciones

Y

Necesidad de continuar profundizando en esta tematica
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Objetivo de la investigacion

4 N

Elaborar una metodologia para la atencion fisico-terapéutica, que
contribuya al mejoramiento de las alteraciones respiratorias de
pacientes con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2 en estadio 1

N /




Gimnasias

Medios de la
Factores  Cultura Fisica ~ Juesosy

naturales deportes

\(sol, agua)/ Tera péutica adaptados

\ Popov S (1988)/

EJERCICIOS
FiSICOS

Todo movimiento corporal que se realiza con una determinada
estructura, caracter repetitivo y objetivos definidos...

F

Rosales F, (2016)




° Un analisis del control fisiolégico de la respiracion y las

U'l' evidencias anatomopatologicas disponibles en la SCA2, permitio
-- justificar las bases de las alteraciones de la CVP en estos

pacientes

| Degeneracion | Degeneracion del tallo cerebral
cerebelosa (médula oblonga y puente)

i

Alteraciones de la
capacidad vital pulmonar
en la SCA2

I

Disfuncion
autonomica

Gordo et. al, (2018) Alteraciones respiratorias de la Ataxia Espinocerebelosa Tipo 2:
de las bases fisiopatoldgicas a su impacto en la neurorrehabilitacion



Objetivo

Poblacidony
muestra

- =9
Dimensiones

& /)

- =9

Elaboracion de
los instrumentos

alteraciones respiratorias de pacientes con SCA 2

~

Identificar el estado inicial de la atencion a las

Se seleccion6 una muestra de 30 pacientes con SCA 2 en
estadio 1 utilizando un MAS técnica de Témbola y 30
profesores de Cultura fisica que laboran en las areas de

\salud )
Vi B

Cognitiva, Metodoldgica y Aplicativa

& Y
- N
Resultados
& )

. i
P N
Encuestas, revision de documentos y medicion
\ 4
P N
Principales resultados emanados del diagndstico.

\ 4

Ramirez, (2014)
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Resultados de la dimension cognitiva
<
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Conocen Conocen algo No conocen

Insuficientes conocimientos teodricos y metodoldgicos de los profesores de
Cultura Fisica que laboran en las areas de salud sobre las principales
alteraciones respiratorias de los pacientes con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2
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Resultados de la dimension metodoldgica

Resultados obtenidos del indicador accionar metodolégico de los profesores de
Cultura Fisica que laboran en las areas de salud en la atencidn a las alteraciones
respiratorias de pacientes con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2 en estadio 1
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Limitado accionar metodolégico de los profesores de Cultura Fisica que
laboran en las areas de salud en la atencidn a las alteraciones respiratorias de
pacientes con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2 en estadio 1




Resultados de la dimensidn aplicativa

1. Resultados del analisis al programa implementado por el Cirah

Aspectos
analizados

Presenta elementos | Funcion que

Explica y orienta

Objetivos No presenta -
objetivos
Contenidos del

Programa para la

Recuperacion
de los pacientes

Solo presenta
ejercicios y juegos
parte final de la
sesion de

atencion a las
alteraciones
respiratoria rehabilitacion

Indicaciones Cémo realizarloen  Recuperacion del

el fs = E[EF |la parte final de la  paciente
la atencion a las
alteraciones
respiratorias
eldnE G EVEITETS No presenta formas

la =~z (o l011=0 de evaluar la -

sesion de
rehabilitacion

respiratorias

funcion respiratoria

Solo plantea la
necesidad de
realizar ejercicios
respiratorios

Solo explica algunos
juegos de
movimiento y
ejercicios de
relajacion



LIN

Resultados de la dimensidn aplicativa

\ Edad (Afios) LIN: 2= 0,1778; r=-04217:p=0,0358: y= 440172507 - 0,023185??62*::\ \ Edad (Afios) FVC (Litros) r*=0,2843; r=-05332, p =0,0106; y = 354797673 - 0,0258194462'x
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Se confirma la existencia de alteraciones respiratorias en pacientes con Ataxia
Espinocerebelosa tipo 2, aspectos que demandan el perfeccionamiento del
proceso de neurorrehabilitacion fisica de los mismos.

90



Metodologia para la atencion fisico-terapeutica

Objetivo ] — — ————————
l Fundamentacion 1
Aparato cognitivo Aparato Instrumental
| F‘rer'ltﬂisas | | Etapa 1. Diagnostico |
| Principios | COORDINACION > I
t | Etapa 2. Planificacion |

| Reglas |

: Etapa 3. Aplicacion
| Categorias | <: SUBORDINACION | P Ip |

| Conceptos |

| Etapa 4. Evaluacion y ajuste |

Iyt 1y

La Atencion Fisico-Terapeutica a las alteraciones de pacientes
con ataxia espinocerebelosa tipo 2 en estadio 1

1
|
|

L—-:=O~—ﬂ!=-—l=m!—l-:!=-cfl?=—|m?=j-——J
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R

Reglas para
contextualizar y aplicar
( los principios a la
naturaleza del objeto

- o

e

/




[ Cuerpo categorial ]

U ﬂ

| —

Categorias y conceptos

EJERCICIOS FiSICOS

EJERCICIOS FiSICOS CON FINES
TERAPEUTICOS

EJERCICIOS RESPIRATORIOS

ATAXIA ESPINOCEREBELOSA TIPO 2

CULTURA FiSICA TERAPEUTICA

CAPACIDAD VITAL PULMONAR

<

«un proceso terapéutico y pedagodgico que utiliza al ejercicio fisico como medio
fundamental, el que se realiza en correspondencia a las manifestaciones clinicas
de la enfermedad y las alteraciones respiratorias que presente el paciente»




Aparato instrumental

| —

[ Etapa 1. Diagndstico ﬂ

Seleccion de
los
instrumentos |

|

’ . . \"
Analisis de ™
los Aplicacion de
resultados ~ los
Instrumentos |
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10

[ Aparato instrumental

{ Etapa 2 -Planificacion D

de los

Preparacion
implicados

Estructuracion
de |la bateria de
pruebas
funcionales

fisicos
respiratorios

" Elaboracién de
L los ejercicios




OBIJETIVO

CONTENIDO

PARTICIPAN

Ejemplo de taller 2

e Elevar la preparacion de los actores implicados
respecto a las principales alteraciones respiratorias

e Principales alteraciones respiratorias de los pacientes
con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2

e Profesores de Cultura fisica que laboran en las areas
de salud y miembros del grupo de investigacion

Gordo, et al., (2020)
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Grupo de ejercicios fisicos respiratorios para la

rehabilitacion de pacientes

con SCA2

Bipedestacion (27

Subgrupo 1 ejercicios y de gi-gong)

Subgrupo 2

Sedestacion (14
ejercicios)

/

Ejercicios fisicos
respiratorios Subgrupo 3

N

Subgrupo 4

Cubito supino (8
ejercicios)

Cubito prono (7
ejercicios)

Subgrupo 5

Ejercicios de masaje
terapéutico




Ejemplo de la bateria de pruebas funcionales

e Espirometria (CVF)

e Tiempo de apnea en expiracion

e Tiempo de apnea en inspiracion

e Curva espiromeétrica




U42 ﬁ Aparato instrumental D

H Etapa 3 Aplicacion B

Ejercicios fisicos

Y

| Ejercicios de qi- _ |
! gong Mas,aje
‘ | terapeutico




H Aparato instrumental ﬂ

ﬂ Etapa 4 Evaluacion ]




Valorar la pertinencia y funcionalidad de la metodologia para
la atencidn fisico-terapéutica, que contribuya al
mejoramiento de las alteraciones respiratorias de pacientes
con Ataxia Espinocerebelosa tipo 2 en estadio 1

/ Métodos \

Estadistica descriptiva:
Las frecuencias absolutas Yy relativas.
Analisis de medidas de tendencias
central. Criterio de expertos
Pruebas de coeficiente de

Empiricos

Experimento (cuasi-
experimento)

concordancia de Kendall, Prueba de
Wilcoxon




Valoracion de la pertinencia
UEE criterio de expertos

Criterios para la seleccion de los posibles expertos

v'Experiencia profesional vinculada con la tematica que se investiga
v'Mas de 5 afos de experiencia laboral

v'Tener un nivel alto o medio de competencia

25 posibles expertos -15 seleccionados
5 con el grado de Dr. C y categoria docente titular o auxiliar
9 con el titulo académico de M. Sc. y categoria docente asistente y auxiliar
1 Especialista de 2do grado en medicina fisica y rehabilitacion
Coeficiente k (0.8)

Coeficiente de Valor N-1 GL |S2/CHI S2/CHI (Calculado)

concordancia de alfa

Kendall

7 14,067 88,511

Mesa, (2021



| Organizacion del cuasi-experimento

|
| 142
Analisis de
elegibilidad n= 35
Inclusicon Y, > Excluidos n= 15
aleatorizacién |
de la muestra Aleatorizacion
n= 20
-Grupo J/ J/
experimental
Grupo
recibe el efecto . P tal Grupo de control
de los ejercicios expenmentd
respiratorio s
-Grupo de
control
ejercicios del Comparacién

Ho:

programa Cirah

la atencidn a las alteraciones respiratorias de pacientes de Ataxia espinocerebelosa

tipo 2, no mejora significativamente (MD< MA). (control y experimental)

Hi: la atencidn a las alteraciones respiratorias de pacientes de Ataxia espinocerebelosa
tipo 2, mejora significativamente (MD< MA). (control y experimental)



o | Resultados de la capacidad vital pulmonar forzada

UH

Ecuacion predictiva de (Roca y Sunyer, 1998)

6
5,25 5,25 5,29 5,29
5
4.114,1863 4,2617 4,114,1813 4,1813
a1 3,62 3,62
3,3594
3,1846
B Media
3 -
2,502 2,407 ® Desviacion tipica
® Minimo
2 - -
I Maximo
1 -
0
CVF antes CVF CVF Debida | CVF Debida | CVF antes CVF CVF Debida | CVF Debida
después antes después después antes después
Control Experimental

Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon

Grupo de control: p 0, 066 Grupo experimental p 0,005




Resultados del indicador comportamiento del tiempo de

o . ] ° 7/
U-I- dapnea en Inspliracion
/ 39
40 -
35 36 35
35+
30 v 27,18
/ 23,35

25 229 22,59 22
B Media

20 - 18 o

17 17 M Desviacion tipica

= Minimo

15 -
7 Maximo

10 -

5 a
0
Tiempo de apnea en Tiempo de apnea en Tiempo de apnea en Tiempo de apnea en
inspiracion control antes inspiracion control inspiracion experimental inspiracion experimental
después antes después

Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon

Grupo de control: p 0,008 Grupo experimental p 0,005
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45

40

35

30

25

20

15

10

Resultados del tiempo de apnea en expiracion

. 41,4
_/ 36’7 37 36,2
24,14 .
_ B Media
18,48 18,75 182 M Desviacion tipica
- ; 16,7 )
= Minimo
) 109 10.6 1 Maximo
| 94 69 10 26
Tiempo de apnea en Tiempo de apnea en Tiempo de apnea en Tiempo de apnea en
expiracion control antes expiracion control expiracion experimental  expiracion experimental
después antes después

Grupo de control: p 0, 011

Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon

Grupo experimental p 0,005




| Resultados de la curva espirométrica

Grupo control

35 m Prueba de los rangos con

30 signo de Wilcoxon
25

20 20 20 20 20 20

u Cantidad antes p 0,023
u Porcentaje antes

i Cantidad después

Porcentaje después

Aumenta Aumenta Aumenta Aumenta Aumenta  No
enlas 5 en 4 en 3 en?2 en1tomaaumenta
tomas tomas tomas tomas

Grupo experimental
Prueba de los rangos con

signo de Wilcoxon

= Cantidad antes
m Porcentaje antes

P 0,005

3 u Cantidad después

| Porcentaje después
Aumenta Aumenta Aumenta Aumenta Aumenta No

enlas5 en4tomasen 3tomasen 2 tomas en 1 foma aumenta

tomas
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Muchas gracias



