COMPARATIVA ENTRE ATENCIÓ FISIOTERAPÈUTICA DOMICILIÀRIA URBANA I RURAL.

OBJECTIUS

Conèixer i comparar la incidència de les patologies derivades a atenció fisioterapèutica domiciliària entre una àrea bàsica de salut (ABS) rural i una altra d’urbana.

METODOLOGIA

Hem estudiat les estadístiques mensuals enregistrades en les ABS Constantí (rural) i les de la ciutat de Tarragona (urbana),  per poder comparar si difereixen molt les patologies que ens deriven entre una ABS i l’altra, durant el 2006.

RESULTATS

Durant l’any 2006 es van realitzar a l’ABS Constantí 12 primeres visites i 103 sessions de fisioteràpia domiciliària. A la ciutat de Tarragona van ser 30 primeres visites i 218 sessions de tractament.

Les 5 patologies més tractades a l’ABS Constantí van ser: síndrome d’ immobilitat: 60 sessions (58,25% del total); pròtesis: 23 sessions (22,33%); afeccions neurològiques del sistema nerviós perifèric: 12 sessions (11,65%); parkinson: 6 sessions (5,82%);  amputacions: 2 sessions (1,94%).

Les 5 patologies més tractades a Tarragona van ser: hemiplègies: 44 sessions (19,9% del total); reumatismes degeneratius o artròsics de les EEII: 35 sessions (15,83%); enfermetats o lesions de la medul.la espinal: 28 sessions (12,66%); traumatismes osteoarticulars de les EEII: 25 (11,31%); i pròtesis: 25 (11,31%).

CONCLUSIONS

La majoria de patologies més tractades tant a l’ ABS rural com a la urbana demostren la necessitat de la cada vegada  més demandada fisioteràpia domiciliària, ja que gairebé totes elles constitueixen un impediment per a que el pacient acudeixi per ell mateix al gimnàs per realitzar la seva rehabilitació. El desplaçament del fisioterapeuta al domicili del pacient hauria de ser una pràctica més habitual.

