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Antecedentes historicos:

En el afio 1983 se crea la primera y hasta el presente, unica
Residencia de Medicina Fisica y Rehabilitacion de la Prov. De Bs. As.
Con un ingreso promedio de 2 (dos) profesionales por afio se ha
registrado un total de 37 ingresos, de los cuales 4 (cuatro)
abandonaron en el primer afio.

De los 27 residentes que completaron su formacion, hasta el afio
1996, 2 efectuaron otras residencias a posteriori.

En la actualidad se mantiene el contacto con 21 ex residentes que
ejercen la Especialidad en la Provincia de Buenos As., 17 en el ambito
estatal, 9 de ellos en regiones sanitarias que no contaban con este
recurso humano, hecho favorecido por la articulacion con el
Programa Provincial de Rehabilitaciéon, que permitié implementar la red
asistencial con la creacion de Servicios de Medicina Fisica y
Rehabilitacion y Centros de Rehabilitacion pertenecientes a O.N.G,
servicios éstos de los que carecia la Provincia.

Duracion:

Por tratarse de una residencia de primer nivel de formacién tendra una
duracion total de 3 afos.

Perfil profesional

El médico Rehabilitador es un profesional especializado en la pre-
vencion del deterioro fisico y mental, en la identificacion oportuna y
evaluacién en forma integral de los procesos invalidantes de todo
tipo; en la prescripcidn, direccién y supervision de los procedimien-
tos terapéuticos y  programas de rehabilitacion, utilizando recursos
médicos, familiares y comunitarios orientados a la integracién social
del paciente.

En la investigacion de las causas y mecanismos de la invalidez y las
respuestas a las acciones terapéuticas y correctoras de su compe-

tencia.
Capacitado para evaluar y disefiar estrategias frente a los problemas
detectados como prevalentes en el contexto d realiza su practica

profesional.
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Objetivo general:

Brindar a los médicos residentes, formacion de postgrado cientifico
académico tedrico practico asistencial, considerando al hombre
como una unidad bio-psico-social y orientada a la resolucion de los
problemas actuales de la poblacién de la Prov. De Bs.As., vinculados
a la prevencién y tratamiento de la discapacidad conforme al perfil
explicitado.

Objetivos especificos:

g Diagnosticar deficiencias, discapacidades y minusvalias.

I Planificar, ejecutar, supervisar y evaluar los programas terapéuti-
cos de pacientes internados 'y ambulatorios

[ Brindar asistencial profesional al grupo familiar (orientacién, de-
rivacion, capacitacion y asesoramiento.)

g Disefar e implementar estrategias de accion profesional
disciplinares e interdisciplinares orientadas a la integracion so-
cial del paciente.

0~ Aplicar los sistemas de registros e informacion estadistica que le
permitan mantener actualizado el perfil epidemiol6gico de las
discapacidades. Establecer la situacion del mismo en la comu-
nidad.

fa—Efaborar programas que amplien la cobertura de atencion (Pro-
grama Provincial de Rehabilitacion del Ministerio de Salud de la
Provincia de Buenos Aires).

I Planificar, implementar actividades y programas referidos a pre-
vencion y promocion de la salud.

g Entrenamiento en Administracion, acreditacion y categorizacion
de servicios de salud y otras modalidades prestacionales para
personas con discapacidad. Organizacion a nivel local, regional
y nacional. Referencia, contrareferencia. Aspectos legales de la
Rehabilitacion.
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Expectativas de logro:

Al concluir el primer afio el residente estara capacitado para:

Diagnosticar deficiencias, discapacidades y minusvalias.

Solicitar racionalmente los estudios complementarios de acuerdo al

diagnéstico presuntivo, segun las necesidades consultar otros
especialistas.

Confeccionar correctamente la documentacion pertinente (ejemplo:

historia clinica , protocolos de evaluacion , certificados de

discapacidad).

Jerarquizar las etapas a cumplir y los distintos problemas, en la

terapia de pacientes internados y ambulatorios.

Conocer el diagnéstico de la dindmica familiar de los pacientes.

Orientar al grupo familiar de los pacientes que estan bajo su
responsabilidad (orientacion, derivacion, capacitacion y asesoramiento).
Aplicar normas de derivacion, referencia, contrareferencia de acuerdo a
red asistencial (P.P.R.).

Al concluir el segundo ano el residente estara capacitado para:

Planificar, ejecutar, supervisar y evaluar programas de atencion de
rehabilitacion (control de calidad de atencion médica).

Planificar, ejecutar, supervisar y evaluar los programas de capacitacion
para el personal médico y del equipo técnico profesional de los servicios
de medicina fisica y rehabilitacion.

Planificar, supervisar, y evaluar las actividades del personal médico y
del equipo de rehabilitacion bajo su direccion.

Planificar, supervisar y evaluar el proceso de mantenimiento de equipos y
materiales utilizados en los servicios de rehabilitacion.

Establecer la situacion epidemioldgica de las deficiencias ,
discapacidades y minusvalias en la comunidad.

Aplicar los sistemas de registros e informacion estadistica que le
permiten mantener actualizado el perfil epidemiolégico de las
discapacidades.

Disefiar, implementar un proyecto de investigacion.

Integrar juntas médicas aplicando la reglamentacion segun legislacion
vigente.
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Al concluir el tercer afio el residente estara capacitado para:

Utilizar técnicas de auditoria de acreditacion: estructura, organizacion,
normas y funcionamientos de servicios de medicina fisica y
rehabilitacion y otras modalidades prestacionales para personas con
discapacidad, ejemplo: centros de dia y hogares, etc.

Elaborar programas que amplien la cobertura articulados con el P.P.R.
Elaborar presupuestos y programas utilizdndolos adecuadamente en
los servicios de rehabilitacion.

Actividades:

1. Actividad asistencial tedrico practica

La misma se efectivizara de lunes a sabados de 8 a 12 hs. En las
salas y consultorios externos de las distintas unidades asistenciales,
bajo supervisiéon y responsabilidad de un médico de planta o Jefe de
Sala el que actuara como instructor natural durante este horario. El
residente participara activamente en todas las reuniones cientificas
del servicio.

En los consultorios externos actuara también supervisado por un
meédico de planta con el objetivo de aprender el manejo del paciente
ambulatorio y los criterios de internacion y derivacion.

Participara en el desarrollo de actividades de prevencion y promo-

cion de la salud.

2. Actividad tedrica y tedrica-practica

De lunes a viernes de 13 a 17 hs. Se desarrollaran actividades
vinculadas con la formacién académica tales como: clases tedricas,
cursos, congresos, jornadas, ateneos clinicos, ateneos bibliograficos
y otros.

3. Actividades de investigacion

De acuerdo a los objetivos de la residencia se promoveran actividades
de investigaciones clinicas, epidemioldgicas y operativas.
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Rotaciones:

Por tratarse de una residencia que contempla la formacién para la
asistencia de pacientes pediatricos, adultos y gerontes se ha siste-
matizado la rotacion semestral durante los tres afos por servicios
de medicina fisica y rehabilitacion en hospitales de agudos para adul-
tos y nifios.

En tercer afio se incluyen una rotacién optativa por establecimiento
monovalentes de medicina fisica y rehabilitacion de referencia a nivel
nacional.

Desde el afo 1995 con la implementacion del P.P.R. se ha incorporado
la rotacién de residente de tercer afio (con un régimen de un dia semanal
0 quincenal) por distintos niveles de la red asistencial: atencion
primaria, hospitales zonales ejemplo Dolores, Pehuajo,
Caruelas, Chascomus, supervisados por el médico referente regional
dependiente del nivel central.

Como en la problematica del discapacitado requiere de otras
modalidades prestacionales se efectian visitas sistematizadas a
escuelas especiales, taller protegido, centro de dia y hogares.

Contenidos:

Los contenidos se han organizado en médulos y éstos en bloques.

Blogue: Formacion académica

Moédulo: Fundamentos de la especialidad
Médulo: Aprendizaje motor

Maodulo: Fisiopatologia

Maodulo: Neurodesarrollo

Blogue: Formacion tedrico-practica asistencial
Mddulo: Valoracion de la discapacidad

Maodulo: Terapéutica
Maodulo: Rehabilitacion
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Bloque: Salud publica

Maodulo: Sistema de salud, Politicas y estrategias

Modulo: Redes, centros de salud y otras instituciones para
discapacitados

Modulo: Planificacion social de la salud

Blogue: Metodologia de la investigacion
Maodulo: introduccion a la metodologia cientifica
Médulo: Aplicacién de la metodologia cientifica al campo especifico.

Blogue: Formacion académica

Maédulo: Fundamentos de la especialidad

o Historia de la Rehabilitacion

o Fisiologia de la Rehabilitacion

o Perfil del Médico Rehabilitador

o Aspectos bioéticos y legales de la rehabilitacion
o—Sttaacion demografica. Necesidades y recursos

Maédulo: Aprendizaje motor

m]

Revision anatomo funcional y embriolégica del sistema
osteoarticular y neuromuscular

Estudio del movimiento voluntario y actividad refleja
Biomecanica

Postura y marcha normal

Ejercicio y fatiga

Dgoo

Maodulo: Fisiopatologia

g—Fisiopatologia del tono muscular

O Patologia mecanica del cuerpo

O Degeneracion y regeneracion nerviosa , teoria de la
neuroplasticidad

O Parélisis centrales y periféricas

O Postura y marcha patolégica
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O Dolor, inflamacion e inmovilizacion
O Vejiga neurogénica

Mdédulo: Neurodesarrollo

Nociones de genética humana

Recién nacido normal y patoldgico

Desarrollo psicomotor

Evolucién sensorial

Desarrollo intelectual, funciones nerviosas superiores
o Desarrollo del lenguaje

O Desarrollo social

== p=N=y=|

Blogue: Formacion tedrica-practica y Asistencial

Maddulo: Valoracion de la Discapacidad

o Valoraciéon clinica. Técnicas biométricas. Balance articular y mus-
cular. Examen neuroortopédico. Examen de neurodesarrollo. Test
de AVD.

g Valoracion de déficit sensorial

g Evaluacién vocacional

g Perfil Psico-social-laboral

g—Et—reconocimiento y tratamiento de todas las alteraciones
posturales y afecciones musculoesqueléticas

Maddulo: Terapéutica

o Enfermeria de rehabilitacion

o Clinicas del hogar

o Farmacologia en rehabilitacion

g Fisioterapia, Kinesiologia, Técnicas, Medicina Fisica. Aparatolo-
gia.

Terapia  ocupacional

Terapia del lenguaje

Psicologia

Psicomotricidad. Educacion fisica

Servicio Social

Equipamiento. Ayudas técnicas. Ortesis y Prétesis

oOogogQ




PROGRAMA DE LA RESIDENCIA DE MEDICINA FISICA Y REHABILITACION
A AR AR AR RO R RERRRRRRRRRORRRRRRORRRRORRRRRRRRRORRRRRN!

Educacion especial. Psicopedagogia

Informatica

Recreacion y deportes

Cirugia Ortopédica y neuroquirdrgica

Barreras arquitectonicas

Reinsercion socio-laboral y educativa del discapacitado.

oooog o

Mddulo: Rehabilitacion

En grandes sindromes discapacitantes pediatricos y de adultos En
afecciones ortopédicas y reumaticas

De secuelas neuroldgicas

En amputados

Cardiorrespiratoria

Sensorial

En deficiencia mental y trastornos de aprendizaje En
O patologia genética. Malformaciones

g Oncoldgica y del quemado

o En medicina del deporte

g Laboral

ODoooonOooQ

BLOQUE: SALUD PUBLICA

MODULO: SISTEMA DE SALUD, POLITICAS Y ESTRATEGIAS.

El sistema de salud: Caracterizacion general. Modelos de atencion
de la salud. Publico, seguridad social y privado. Politicas sociales y
de salud. Economia y mercado de salud. Atencion primaria de la
salud.

MODULO: REDES Y CENTROS DE SALUD.

Redes y servicios. El hospital publico. Centros de atencion. Recursos
humanos. El equipo de salud: Caracterizacion y propuestas de
trabajo. Capacitacion como estrategia de cambio.
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MODULO: PLANIFICACION LOCAL DE LA SALUD

Andlisis de la situacion local de la salud. Analisis y procedimientos
epidemioldgicos. Evaluaciéon de los principales problemas de salud de
la poblacion y del sistema de atencion local. Definicion de prioridades.
Métodos de programacion. Atencion de la salud en el primer nivel de
atencion.

BLOQUE: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

MODULO: INTRODUCCION A LA METODOLOGIA CIENTIFI-
CA

o Bioestadistica aplicada. Estudios de investigacion retrospectivos ( o
de casos u contral), Estudios prospectivos (o de cohortes). Ensayos
clinicos controlados.

O Concepto de universo. Tamano de la muestra. definicion de
hipétesis. (nula y alternativas) Errores de tipo alfa y beta. Variables
de estudio. Como seleccionarlas.

O Estadistica descriptiva: recoleccion, clasificacion, representacion y
resumen de datos. Estadistica analitica.

O Pruebas de significacion. Conceptos. Las mas usuales.
Indicaciones y errores en su aplicacion. Nivel de significacion.
Intervalos de confianza.

O Eleccién de modelos experimentales de acuerdo con los propositos
de alguna investigacion. Aleatoriedad.

MODULO: APLICACION DE LA METODOLOGIA CIENTIFICA AL
CAMPO ESPECIFICO.

O Estructura y redacciéon de u trabajo cientifico. Conceptos y
estructura de editorial. ensayo, gacetilla, monografia, trabajo
cientifico y tesis. Reglamentos de publicacion . Concepto de
resumenes estructurados.

O Concepto de protocolo de investigacion y desarrollo de uno bas co.
Sus componentes e importancia de cada item.

o Proyecto de investigacion: Elaboracién de un disefio basico

o~ Analisis y critica de publicaciones médicas.
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m—Ejemplos y lecciones extraidas de publicaciones.
O Presentacion y analisis critico de protocolo de investigacion.

BLOQUE: FORMACION COMPLEMENTARIA

MODULO: IDIOMA INGLES

Cada unidad de residencia establecera los contenidos y modalidad del
curso de idiomas. Al terminar la residencia los educandos seran
capaces de interpretar un texto referido a temas de las especialidad en
idioma inglés. Serd optativo para aquellos residentes que acrediten
conocimientos previos.

MODULO: INFORMATICA

Cada unidad de residencia establecera los contenidos y modalidad
del curso de informatica. Al concluir la residencia los educandos seran
capaces de utilizar el procesador de textos, base de datos y acce-
der a bibliografia por este medio, por ej: Internet. Sera optativo para
aquellos residentes que acrediten conocimientos previos.

MODULO: CURSOS OPCIONALES

Cada unidad de residencia planificara la concurrencia a cursos ofre-
cidos por diferentes instituciones reconocidas, teniendo en cuenta
la calidad de la oferta educativa, la posibilidad de ampliar la forma-
cién en funcion del perfil profesional, y los intereses del médico resi-
dente.
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MINISTERIO DE SALUD DE LA PROVINCIA DE BUENOS AIRES

SUBSECRETARIA DE PLANIFICACION DE LA SALUD

Dirsccién Provinciol de Capacitadién pora la Salud
Direccién de Capadtadén de Profesiongles de la Selud



