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INTRODUCCION

Dentro de las intervenciones que realiza el Fisioterapeuta en el 4rea de la salud, éste se
encuentra interpretando un rol de gran importancia debido a ser uno de los pilares
fundamentales del equipo multidisciplinario que participa en el restablecimiento
funcional, reinsercion social y laboral de pacientes que sufren insuficiencia respiratoria,
la cual puede ser de tipo aguda o crénica. Dicho tratamiento se realiza mediante la
intervencion de técnicas y maniobras kinésicas a las cuales se les denomina

Kinesioterapia Respiratoria.

La intervencion se realiza mediante la aplicacion de conocimientos te6ricos y practicos
los cuales han sido impartidos a lo largo de la vida universitaria, razon por la que la
capacidad y profesionalismo con la que se ejecutan dichas maniobras han logrado
disminuir los indices de mortalidad a causa de Infecciones Respiratorias Agudas (IRAS);
infecciones que incrementan de gran manera dichos indices, junto a las enfermedades

digestivas que traen como consecuencia las diarreas agudas.

Los datos obtenidos en el 4rea estadistica son informes que corresponden a informacién
estadistica de dicho Nosocomio, ya que se dificulté el acceso a dicha informacion
mediante el Sedes ya que no contaban con datos establecidos, pero que deberian estar

incluidos en las politicas y estrategias de salud de la poblacion boliviana.

De acuerdo a la recoleccion de datos obtenida, se logré recabar informacion que indica
que el 70% de nifios que ingresan al Instituto Maternoloégico German Urquidi en
temporada de invierno se encuentran con diagnéstico de Neumonia Bacteriana trayendo
como consecuencia insuficiencias respiratorias agudas, que mediante la intervencion
kinésica figjica se logran disminuir los costes de internacién y de tratamiento, evitando

asi las complicaciones que conlleva la enfermedad.



En la organizacién de la presente monografia se ha tomado en cuenta las diferentes
técnicas con las cuales cuenta la kinesioterapia respiratoria como ser la respiracion
abdominal, la respiracion abdominal resistida, toracica resistida, drenaje postural,
clapping, palmoteo y ejercicios activos que permitan mejorar la expansibilidad

toracoabdominal como su correcta aplicacion.

El objetivo de la kinesioterapia respiratoria es obtener el restablecimiento de los
pacientes, consiguiendo aumentar las capacidades y volumenes funcionales que han sido

alteradas como consecuencia del proceso patologico.

La Kinesioterapia Respiratoria se emplea en diversas enfermedades obstructivas del
sistema respiratorio, las cuales producen diferentes alteraciones que van a causar
insuficiencias respiratorias como ser el caso de la patologia en estudio denominada

Neumonia bacteriana.

Las técnicas de la kinesioterapia respiratoria suelen llevarse a cabo dos veces al dia,
preferentemente antes del desayuno y la cena, y sobre todo en aquellas situaciones en las

que existe un incremento de la secrecion bronquial.

El presente trabajo esta dirigido a favorecer investigaciones futuras que se puedan
desarrollarse sobre el tema, colaborando a los estudiantes a contar con documentaciéon

que puedan requerir para su aplicacion practica.

Para una mejor comprension de la presente investigacion se ha desarrollado de acuerdo a
parametros establecidos de acuerdo a metodologia establecida, motivo por el cual se
encuentra dividido en tres capitulos, los cuales se encentran desarrollados de la
siguiente manera; el primer capitulo engloba a la presentacion de la patologia tratada,
Junto al tratamiento kinésico fisico aplicado, lo cual permite que la investigacion esté

basada en una presentacion de caso.



El segundo capitulo desarrolla la sustentacion teérica basada en la anatofisiologia de
las vias aéreas, la descripcion de la patologia, el tratamiento médico y la aplicacion del
tratamiento kinésico fisico empleado.

El tercer capitulo detalla de manera exhaustiva el protocolo de tratamiento aplicado al
paciente tratado, mediante objetivos de tratamiento, ficha de evaluacion, y ficha de
evolucién, la cual permite demostrar los resultados obtenidos en el paciente,
demostrando que la intervencion kinésica favorece de gran manera a este tipo de
pacientes, permitiendo lograr un restablecimiento total, en menor tiempo, evita

complicaciones posteriores, y disminuye los costes de internacion.



