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1. PROPOSITO.

Otorgar un tratamiento y manejo correctivo enfocado a los trastornos del sistema musculo esquelético y dafio
neurolégico, con el fin de mejorar la condicion del individuo.

2. ALCANCE.

Este documento aplica a todas aquellas personas que acudan a la Direccion de Rehabilitacion y Medicina Social
con algun dafio fisico y que requieran ser atendidos en términos de terapia fisica.

En este documento interviene el Responsable del ATF, los terapistas del ATF y los médicos especialistas.

El documento inicia al recibir al paciente en el area de terapia fisica y concluye al dar de alta al paciente y
elaborar los reportes del area.

3. POLITICAS DE OPERACION.

El paciente, al momento de la asistencia a la terapia debe de traer consigo su tarjeta de citas y el pago de los
derechos.

Se considera necesario que el paciente realice las tareas que se le asignan para trabajar en casa, apoyados por
el familiar, para que pueda tener una 6ptima recuperacién de su dafo fisico.

Los tipos de trastornos que son atendidos en el ATF son:
e Enfermedad vascular cerebral
e Lesién de nervios periféricos
o  Atrtritis
e Defectos de posturas
e Y Otros

Los pacientes deberan apegarse al reglamento interno del departamento de ATF

4. DOCUMENTOS DE REFERENCIA.

Ley de Integraciéon Social de Personas con Discapacidad
Estado de Sinaloa 06/09/2000 (L.1.S/2000).

Ley sobre el Sistema Estatal de Asistencia Social 11/09/2006.
Ley General de Salud

Ley de Salud del Estado de Sinaloa

NOM-004-SSA3-2012 del Expediente Clinico.

SELLO Elaboroé: Revisé: Aprobo:
Martin Alfredo Quintero Verduzco Anibal Lépez Cuadras Concepcion Zazueta Castro
Ndmero de Copia: Encargado del Area de Terapia Director de Rehabilitacion y Director General
Fisica Medicina Social.
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NOM-173-SSA1-1997 para la atencion integral a personas con discapacidad.
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica.
Reglamento Interno del departamento de terapia fisica

Expediente clinico electrénico

Agenda de registro de citas

Reporte semanal de operaciones
Reporte diario de atencién terapéutica

6. TERMINOS Y DEFINICIONES

ATF:

Paciente:

Discapacidad:

Rehabilitacion:

Persona con discapacidad:

Terapia fisica:

5. INFORMACION DOCUMENTADA PARA EVIDENCIA

RCREE-05.01
RCREE-13.01
RCREE-13.04
RCREE-03.01

Area de Terapia Fisica.

Persona (nifio y/o adulto) que presenta problema de trastorno musculo
esquelético.

Es la ausencia, restriccion o pérdida de la habilidad para desarrollar una
actividad en la forma o dentro del margen, considerado como normal
para un ser humano.

Conjunto de medidas encaminadas a mejorar la capacidad de una
persona para realizar por si misma, actividades necesarias para su
desempefio fisico, mental, social, ocupacional y econémico, por medio
de protesis, ayudas funcionales, cirugia reconstructiva o cualquier otro
procedimiento que le permita integrarse a la sociedad.

Todo ser humano que padece temporal o permanentemente una
disminucion de sus facultades fisicas, mentales o sensoriales que le
impide realizar una actividad normal.

También conocida como rehabilitacion funcional, es un programa
disefiado para ayudar al paciente a mejorar o mantener sus
capacidades funcionales (por ejemplo, actividades de la vida diaria).
Incluye el desarrollo de la fuerza, flexibilidad y resistencia, asi como el
aprendizaje de la biomecanica apropiada (por ejemplo, la postura) para
lograr la estabilidad de la columna y prevenir las lesiones.
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7. DIAGRAMA DE FLUJO.

RESPONSABLE DEL AREA DE TERAPIA FiSICA
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8. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES.

Responsable Actividad Tareas Evidencia
1.1. Recibe al paciente que ya ha sido valorado por el
especialista y que posee el problema de musculo esquelético. Agenda de
Responsable del 1.2. Se le asigna el horario y los dias en los que sera ge .
Programa al . L registro de citas
ATF : atendido para el tratado de su padecimiento.
paciente. ; ) . RCREE-13.01
1.3. De igual forma, se le asigna el fisioterapeuta que lo
estara atendiendo.
2.1 Solicita el comprobante de servicio.
2.2 El fisioterapeuta del ATF recibe comprobante de servicio,
para posteriormente resguardarlo y anotar la asistencia del
paciente en el reporte diario de atencion terapéutica. Reporte diario de
Recibe al 2.3. Se cerciora de igual forma, que el paciente ya cuente con ate%cién
Fisioterapeuta paciente para | su ficha de pago. terapéutica
tratamiento 2.4. Revisa que el paciente esté en buenas condiciones fisicas RCF\F’)EE-O3 01

en base al reglamento para atencién al paciente de consulta y
tratamiento del CREE definidas en las politicas de éste
procedimiento, asi como el cumplimiento del reglamento
interno del departamento de terapia fisica
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3.1. Se presenta con el paciente y desarrolla una valoracion
inicial
3.2. En dicha evaluacion al paciente, se obtienen todos los
datos del mismo y se anotan en la hoja de evolucion del
expediente clinico electrénico.
3. Valora al 3.3. Se identifican las actividades que se habran de programar | Expediente
Fisioterapeuta ’ Paciente para el desarrollo de las terapias. clinico
(Electroterapia, hidroterapia, ejercicios terapéuticos y terapia | RCREE-05.01
ocupacional)
3.5. En el caso de que los pacientes que ya han sido valorados
tanto por el especialista y/o por el encargado del ATF, y no
sean aptos para ser dados de alta se valora unicamente el
avance que muestran a la fecha.
4. Desarrolla . .
Terapias Sellevan a (_:abo las tgraplas con los pacientes
- . 4.2. ; El paciente requiere trabajos en casa?
Fisioterapeuta asignadas ! L ,
por el Si.- Pasar a act|Y|(_1ad numero 9.
- No.- Pasar a actividad numero 5
especialista
5.1 Aun sin haber sido dado de alta por el médico especialista,
e incluso, sin haber sido consultado por el mismo, se evalua al
paciente con el fin de confirmar los avances que ha tenido con
el desarrollo de las terapias.
5.2 A causa de la valoracién, también se puede dar el caso de
5. Verifica el que el paciente muestre avances significativos en el
Responsable del : limiento tratamiento de su padecimiento, incluso, la culminacién de su
ATF gump imien proceso terapéutico
e sesiones ) . L .
5.3 ¢ El paciente cumplié con las sesiones programadas?
Si.- Continuar en la tarea 5.4
No.- Pasar a la actividad no.6
5.4 ; Es apto para darlo de alta?
Si.- Pasar a la actividad no. 7
No.- Volver a la actividad no. 3
Responsable del 6. CausaBaja 6.1 El paciente, al no haber cumplido con las sesiones que se
ATF ' le programaron, causa una baja.
7.1. Da la pre alta al paciente
7.2. Hasta no haber sido dado de alta por el especialista se
Responsable del | 7. Alta al procede a otorgar la alta al paciente
ATF Paciente 7.3. ¢ Ya fue dado de alta por el especialista?
Si.- Pasar a la actividad no. 8
No.- Volver a la actividad no. 3
8. Realiza Nota 8.1 Las observaciones mostradas en la evaluacion interna se
' de anotan en el expediente clinico electrénico, con el fin de
E . . constar de que ya ha sido dado de alta por el responsable del
valuacién ATE.
9.1 Al término de las terapias se le programan y se indican de
9. Indica manera verbal cuales son los trabajos que tendra que
Fisioterapeuta Programas de | desarrollar en su casa para mejor avance en el resultado.
Casa 9.2. Se anotan los ejercicios de casa en el programa de
actividades
Reporte diario de
10. Elabora 10.1 Elabora reporte diario de atencién terapéutica y se anexa | Atencion
Reporte comprobante de asistencia. Terapéutica
RCREE-03.01
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Reporte semanal
10.2 Elabora reporte semanal de operaciones. de operaciones
RCREE-13.04
Fin del Procedimiento
9. DOCUMENTACION DE ACTIVIDADES CRITICAS
- . . Valor para el Atributo Estandar Indicador de Periodicidad de
EITICER e PR Clients cliente de calidad | de calidad desempeno medicién
4. desarrollo c
. ontar con
de terapias Respon- avance
asignadas fisioterapeuta fisioterapeuta | sable del terapéutico efectividad
por el' . ATF significativo
especialista
ATF: area de terapia fisica
10. PRODUCTOS
Productos

Pacientes con terapias fisicas

Pacientes atendidos en sus problemas musculo esqueléticos

Programa de actividades

11. CONTROL DE CAMBIOS.

Revision Fecha Revis6 Aprobé Descripcion del cambio
01 29/09/09 Cesar Augusto Acuiia Rafael Castro Version inicial del documento
Cérdoba Velazquez
Director Rehabilitacion Director General
y Medicina Social
Se cambiod el logotipo de la institucién, se modificaron
02 02/06/2011 Dr. Roberto Ivan Sofia Irene Valdez | el formato de encabezado y pie de pagina y los nombres
Avendafio Galvez. Riveros Sanchez de los titulares de la Direccion de Rehabilitacion y
Director de Directora General Medicina Social y Direccion General .
Rehabilitacion y Se modificaron sustantivamente las actividades del
Medicina Social. procedimiento, bajo la premisa de que tanto el
encargado del area de terapia fisica y el médico
especialista pueden dar de alta al paciente, Dentro de las
politicas del procedimiento se manifiesta ahora que es
necesario el pago de los derechos para poder ser
valorado y atendido el paciente.
03 26/10/2011 Dr. Roberto Ivan Sofia Irene Valdez | Elemento 5y 12:
Avendafo Galvez. Riveros Sanchez Se eliminaron los registros: bitacora de consulta
Director de Directora General | RCREE13.02. y programa de actividades RCREE13.03
Rehabilitacion y porque es un documento que se lleva el usuario
Medicina Social.
Elemento 7:
Se realiz6 correccion en el diagrama de flujo el termino
terapista del area de terapia fisica se cambio por
fisioterapeuta.
Elemento 8:
Se modifico el responsable de la actividad 2, 3,4y 9
Terapistas del ATF por Fisioterapeuta.
Se sustituyé Terapistas del ATF por Fisioterapeuta en
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las tareas 1.3, 2.2,

En la tarea 3.2, se cambi6 bitacora de consultas por
expediente clinico.

Se eliminaron las tares 3.6 y 3.7.

Se eliminé tarea 8.2 porque no tiene continuidad.

Se cambid la actividad 10 “Valoracion subsecuente del
paciente” por Control de Asistencia, también cambia el
responsable médico especialista por Fisioterapeuta.

Se cambio la tarea 10.1 El especialista realiza una serie
de pruebas con el paciente a fin de evaluar los avances
que ha tenido desde la primera consulta, quedando asi:
Registra asistencia en el calendario individual del
paciente anexo a la nota médica

Se eliminé la tarea 10.2,10.3,10.4 y 10.5

Se cambio la Actividad 11 “Dar de alta al paciente” por
Elaboracion de Reporte, cambia también’ el
responsable, médico especialista por Fisioterapeuta
Se cambia la actividad 11.1 “Se da de alta al paciente
cuando ya cumplié con los objetivos establecidos para el
programa”, por Elabora reporte diario de atencion
terapéutica y se anexa comprobante de asistencia.
Se elimina la tarea 11.2,11.3y 11.4

Se modificé el elemento

Elemento 9.

Se cambid la actividad critica Numero 3 “ Valora al
paciente” por la nimero 4 Desarrollo de terapias
asignada por el especialista

Cambié el ejecutor y proveedor de “Responsable del
ATF” por fisioterapeuta, el atributo de calidad ” certeza’
por efectividad el estandar de calidad por 6500
sesiones .

Se cambid el indicador de desempefio “No. De terapias
aplicadas de acuerdo al diagnostico / No. Total de
terapias aplicadas x100 por # de sesiones otorgadas /
#de sesiones establecidas como meta en el POA

04

1/07/2013

Dr. Roberto Ivan

Avendafio Galvez.

Director de
Rehabilitacion y
Medicina Social.

Ivan Aguilar Enriquez
Director General

Se cambid titular de direccion general de Sofia Irene
Valdéz Riveros Sanchez por Ivan Aguilar Enriquez.

Se agreg6 anexo 1 tabla de disposicion de registros, se
eliminé indicador:

# de sesiones otorgadas / # de sesiones establecidas
como meta en el POA) x 100 con periodicidad de
mediciéon mensual

05

05/11/2013

Dr. Roberto Ivan

Avendafo Galvez.

Director de
Rehabilitacion y
Medicina Social.

Jorge Miller Benitez
Director General

Se cambié el nombre del titular de la Direccion General
Ivan Aguilar Enriquez por Jorge Miller Benitez.
Elemento 4.- “Documentos de Referencia”

Se cambié la NOM-168-SSA1-1998 del expediente
clinico por “NOM-004-SSA3-2012”

06

03/10/2014

Dr. Roberto Ivan

Avendafio Galvez.

Director de
Rehabilitacion y
Medicina Social.

Jorge Miller Benitez
Director General

Sustituir Tabla de Disposicion de Registros por Tabla de
Control de Registros.

07

13/11/2015

Dr. Roberto Ivan

Avendafo Galvez.

Director de
Rehabilitacion y
Medicina Social.

Jorge Miller Benitez
Director General

Elemento 12, anexo 1, tabla de control de registros:
modificar “almacenamiento” (responsable ATF) por
(control de citas de TF), “proteccion” (oficina de terapia
fisica) por (PC de TF) “recuperacion” (por nombre) por
(c:/misdocumentos/horarios), “retencién” permanente
“disposicion” (triturar con maquina) por (durante
periodo de tratamiento).

08

05/05/2017

Rehabilitacion y
Medicina Social.

Director General

Se actualiza logotipo, cambiar nombre del director de
rehabilitacion y medicina social de Roberto Avendaio
Galvez por Anibal Lopez Cuadras, y nombre del director
general de Jorge Miller Benitez por Concepcién
Zazueta Castro.
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Elemento 5: se remplaza titulo REGISTROS” por
“INFORMACION DOCUMENTADA PARA EVIDENCIA”.
Elemento 8: se remplaza titulo “DESCRIPCION DEL
PROCEDIMIENTO” por “DESCRIPCION DE
Rehabilitacion y . ACTIVIDADES”.
09 26-03-2018 Medicina Social. Director General Elemento 8: se remplaza titulo de la columna
“REGISTROS” por “EVIDENCIA”.
Elemento 12: Anexo 1, se remplaza “Tabla de control
de registros” por Tabla de control de informacion
documentada para evidencia
12. ANEXOS.
Expediente clinico RCREE-05.01
Agenda de registro de citas RCREE-13.01
Reporte semanal de operaciones RCREE-13.04
Reporte diario de atencion terapéutica RCREE-03.01

Anexo 1
Tabla de control de informacion documentada para evidencia

IDENTIFICACION | ALMACENAMIENTO | PROTECCION | RECUPERACION | RETENCION | DISPOSICION
Agenda de registro . . Durante
de citas Control (.jl_?: citas de PC de TF ﬁg';'rsi' oiocumenms’ Permanente periodo de
RCREE-13.01 tratamiento
Reporte semanal Coordinacion de - .
. s Oficina de ~ Triturar con
de operaciones valoracién y terapia fisica Por fecha 1 afo maaquina
RCREE-13.04 tratamiento P q
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