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1. RESUMO

Introducion

O uso da ecografia en fisioterapia queda amparada polo recofiecemento que sofre esta
como competencia de fisioterapia ademais de pola diversa lexislacién vixente debido a gran
evidencia que, como técnica diagnostica, postie no sistema musculoesquelético. A pesar
disto, pédese ver que a formacion en materia de ecografia (tanto no grao como en posgrao)

€ insuficiente a pesar da evidencia que reporta como técnica.

Obxectivo

Determinar o nivel de competencia en ecografia que presentan os fisioterapeutas de Galicia.

Metodoloxia

Faise un estudo descritivo de tipo transversal e observacional grazas a realizacion e
pasamento dunha enquisa dirixida aos fisioterapeutas de Galicia a través do Colexio Oficial
onde se avalian 17 items, dividindose estes en varias categorias como son:
Sociodemografica, Caracteristicas da profesion, Caracteristicas laborais, Cofiecementos da

ecografia, Caracteristicas da ecografia, Caracteristicas da formacion.

Resultados

Obtéfiense un total de 71 respostas, véndose que a maioria dos suxeitos cofiecen o que é a
ecografia pero non posuen formacion especifica nela. Tamén se manifesta a utilidade que
ten esta técnica, quedando confirmado isto cos argumentos expresados polos suxeitos de

forma libre. Ademais tamén se manifesta a necesidade de mais formacién en ecografia.

Conclusiéns
A ecografia € unha técnica de gran utilidade tanto nun centro de fisioterapia como para o
diagnéstico desta. Tamén cabe mencionar que se require de mais formacién en ditos

cofiecementos de ecografia.

Por ultimo compre resaltar a importancia de formar aos fisioterapeutas en técnicas de
ecografia fomentando o desenvolvemento de cursos por parte das instituciébns para poder

defender a competencia da exploracion por imaxe para os fisioterapeutas.

Palabras clave

Fisioterapia; Ecografia; Competencia; Galicia; Enquisa.
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1. ABSTRACT

Introduction

The use of ultrasonography in physiotherapy is based on the recognition it suffers as a
competence of physiotherapy, in addition to the various legislation in force due to the
evidence that as a diagnostic technique presents in the musculoskeletal system. Despite
this, ultrasound training (both undergraduate and graduate) can be seen as insufficient
despite the evidence it reports as technique.

Objective
Determine the level of competence in ultrasound presented by the physiotherapists of
Galicia.

Methodology

A descriptive study of a transversal and observational type is carried out thanks to the
realization and distribution of a survey aimed at the physiotherapists of Galicia through the
Official College where 17 items are evaluated that are divided into several categories such
as: Sociodemographic, characteristics of the profession, work characteristics, ultrasound

knowledge, characteristics of ultrasound and characteristics of the training.

Results

A total of 71 responses are obtained, with most subjects being shown to know the ultrasound
but do not have specific training in it. It also shows the usefulness that this technique has,
which is also confirmed by the arguments expressed by free-form subjects. In addition, there

is a need for more ultrasound training.

Conclusions
Ultrasound is a very useful technique both in a physical therapy center and for the diagnosis
of physical therapy. It is also worth mentioning that more training is required in this

ultrasound knowledge.

Finally, highlight the importance of training physiotherapists in ultrasound techniques by
encouraging the development of courses by institutions in order to defend the competition of

image exploration for physiotherapists.

Keywords

Physiotherapy; Ultrasonography; Competence; Galicia; Survey.
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1. RESUMEN

Introduccion

El uso de la ecografia en fisioterapia queda amparada por el reconocimiento que sufre esta
como competencia de fisioterapia, ademas de por la diversa legislacion vigente debido a la
evidencia que como técnica diagnostica presenta en el sistema musculoesquelético. A pesar
de esto, se puede ver que la formacion en materia de ecografia (tanto en el grado como en
posgrado) es insuficiente a pesar de la evidencia que reporta como técnica.

Objetivo
Determinar el nivel de competencia en ecografia que presentan los fisioterapeutas de

Galicia.

Metodologia

Se realiza un estudio descriptivo de tipo transversal y observacional gracias a la realizacion
y distribucién de una encuesta dirigida a los fisioterapeutas de Galicia a través del Colegio
Oficial donde se evalltan 17 items que se dividen en varias categorias como son:
Sociodemografica, caracteristicas de la profesion, caracteristicas laborales, conocimientos

de ecografia, caracteristicas de la ecografia y caracteristicas de la formacion.

Resultados

Se obtienen un total de 71 respuestas, viéndose que la mayoria de los sujetos conocen la
ecografia pero no poseen formacién especifica en ella. También se manifiesta la utilidad que
esta técnica tiene, que se confirma también con los argumentos expresados por los sujetos

de forma libre. Ademas se manifiesta la necesidad de mas formacién en ecografia.

Conclusién
La ecografia es una técnica de gran utilidad tanto en un centro de fisioterapia como para el
diagnoéstico de esta. También cabe mencionar que se demanda mas formaciéon en dichos

conocimientos de ecografia.

Por dltimo, resaltar la importancia de formar a los fisioterapeutas en técnicas de ecografia
fomentando el desenvolvimiento de cursos por parte de las instituciones para poder

defender la competencia de la exploracion por imagen para los fisioterapeutas.

Palabras clave:

Fisioterapia; Ecografia; Competencia; Galicia; Encuesta.
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2. INTRODUCION

2.1. Tipo de traballo

Este traballo constitie un estudo de investigacion, realizandose un estudo de tipo
descritivo, posto que busca definir o nivel de competencia en ecografia dos fisioterapeutas
de Galicia. Ademais €é de tipo observacional xa que o investigador se limita a ser espectador
do fenédmeno a estudar, medindo este pero sen modificalo.

Tamén cabe dicir que presenta un corte transversal debido a que non existe un
seguimento das variables sen6n que estas son medidas unha soa vez no tempo e ante unha

mostra definida.

2.2. Motivacion persoal
A motivacion persoal que me levou a realizacion deste traballo foi o interese que tefio

na ecografia e na fisioterapia.

Este interese débese en gran parte a intriga e curiosidade que me produce a
ecografia como técnica e que xurde no momento en que esta se cruza na mifia vida, feito
gue sucede antes do inicio da formacién en fisioterapia cando cursaba estudos relacionados
co diagnostico por imaxe. Foi precisamente neses intres cando puiden ver de primeira man
a gran utilidade que posuia esta técnica, os seus beneficios e as oportunidades que poderia

chegar a ter.

Xa cursando os estudos de grao en fisioterapia e segundo ian avanzando os
mesmos, aparecian diversas imaxes ecograficas de mdultiples patoloxias que podian ser
tratadas con fisioterapia, momento no cal comecei a sentir a necesidade de unificar

dalgunha forma eses dous campos do saber, como eran a fisioterapia e a ecografia

No momento de comezar o presente traballo tiven claro e sen ningunha dubida que a
tematica deste estaria relacionada coa ecografia, unificando esta coa fisioterapia mediante
un estudo e levando a cabo as ideas que me vifian roldando a cabeza durante boa parte do

grao en fisioterapia.

Investigando descobrese que ainda contando con unha gran evidencia cientifica, a
ecografia non é unha das técnicas mais estendidas na fisioterapia para levar a cabo o
diagnéstico polo que foi nese momento no que se cree propio pescudar acerca do nivel de

competencia en ecografia dos fisioterapeutas.
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Tamén me motivou moito a idea de poder aportar o meu gran de area a investigacion en
fisioterapia podendo demostrar asi as necesidades que existen entre os profesionais desta
rama do saber e poder contribuir a pérlle solucién grazas a difusion do presente estudo.

3. CONTEXTUALIZACION

O termo fisioterapia provén, analizandose este de forma etioléxica, do grego Physis que
significa “natureza” e do termo Therapeia que se entende como “tratamento ou cura”, polo
que unha primeira definicion de fisioterapia poderia ser “aquela parte da terapéutica que

utiliza os axentes fisicos a excepcion das radiacions ionizantes”. (1)

A marxe do significado etioléxico, a fisioterapia foi evolucionando ao longo do tempo polo

gue a sua definicion tamén o fixo.

A World Confederation for Physical Therapy (WCPT) que no ano 1967, e despois dunha
asamblea xeral definen a fisioterapia como “arte e a ciencia do tratamento fisico, € dicir, o
conxunto de técnicas que mediante a aplicacibn de medios fisicos, curan, prevefien,

recuperan e readaptan aos pacientes susceptibles de recibir tratamento fisico”. (2)

Tan s6 un ano despois a Organizacion Mundial da Saude (OMS) a través dun Comité de
expertos dan tamén a sua definicion desta disciplina, enumerando diferentes medios fisicos
gue se utilizan e engadindo tamén dentro desta definicion a parte de valoracion, deixando
asi a definicién como “arte e a ciencia do tratamento por medio do exercicio terapéutico,
calor, frio, auga, masaxe e electricidade. Ademais, tamén inclie a execucion de probas
eléctricas e manuais para determinar as capacidades funcionais, a amplitude do movemento
articular e as medidas da capacidade vital, asi como axudas diagndsticas para o control da

evolucion”. (3)

Despois de varios anos e chegando ao 1987 a Asociacion Espafiola de Fisioterapeutas
(AEF) no capitulo tres do seu reglamento nacional, define o termo fisioterapia tomando
como base a definicién dada pola WCPT e engadindo a esta que a aplicacion dos medios
fisicos pode ser tanto manual como instrumental, asi como engade o tipo de persoas
susceptibles de recibir fisioterapia como “persoas afectas de disfunciéns somaticas,

psicosomaticas e organicas ou as que se desexa manter nun nivel axeitado de saude”. (4)

O Consello Xeral de Colexios de Fisioterapia de Espafia (CGCFE) no ano 2002 coa
aprobacién no BOE dos seus estatutos, suscribe a definicion dada pola WCPT e a AEF

engadindo no artigo primeiro, no seu punto segundo que “o exercicio da fisioterapia inclue,

10
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ademais, a execucion polo fisioterapeuta, por si mesmo ou dentro do equipo
multidisciplinario, de probas eléctricas e manuais destinadas a determinar o grao de
afectacién da inervaciéon ou a forza muscular, probas para determinar as capacidades
funcionais, a amplitude de movemento articular e medidas de capacidade vital, todas elas
enfocadas a determinacion da valoracion de diagnostico fisioterapico, como paso previo a
calquer acto fisioterapico, asi como a utilizacion de axudas diagnésticas para o control da
evolucion dos usuarios”. Ademais de mencionar no punto terceiro deste mesmo artigo que
‘o obxectivo ultimo da fisioterapia € promover, manter, restablecer e aumentar o nivel de
saude dos cidadans a fin de mellorar a calidade de vida da persoa e facilitar a sta

reinsercion social plena”. (5)

Despois de ver as diferentes definicibns de fisioterapia ao longo dos anos e
achegandose ata a actualidade, vese que a fisioterapia tanto como ciencia como profesion
fai uso dos axentes fisicos, entendéndose estes como “ferramentas e instrumentos que
utiliza a fisioterapia para conseguir os seus obxectivos terapéuticos. Identifican unha forma
de facer e de ser dos fisioterapeutas e que son diferenciadores na forma de actuar, respecto
doutros profesionais da saude e que se utilizan para mellorar a saide dos cidadans que se
atenden”. Estes axentes pddense dividir en axentes fisicos naturais e artificiais, e a sta vez
no que refire a aplicacion por parte do profesional, dividense en axentes fisicos
electromagnéticos, como correntes alternas e continuas ou radiacién laser entre outros e
axentes fisicos cinéticos como € o caso entre outros de hidroterapia, mobilizaciéns,

masoterapia ou ultraséns. (6)

Centrandonos nos ultrasons, estes definense como “ondas mecanicas do mesmo tipo
gue as do son, pero con frecuencias superiores aos 20 kHz, o que as fai inaudibles ao oido
humano. Estas ondas propaganse por un medio determinado, aproveitando as
caracteristicas elasticas dese medio, e son capaces de transmitir enerxia dun punto a outro

a través do medio”. (7)

Para a producion dos ultraséns precisase duns procedementos que difiran dos sistemas
oscilantes mecanicos cotians. Co descubrimento por parte de Pierre Curie do efecto
piezoeléctrico, entendéndose por este a propiedade que tefien os cristais de cuarzo, os
cales tefien as superficies cortadas de forma perpendicular o eixo eléctrico, de produciren
cargas eléctricas con presiéns ou tracciéns, dou lugar a que se desenvolvese un dos
procedementos para a producion de ultrasbns como é o efecto piezoeléctrico invertido

descuberto por Langevin e que consistia en aplicar unha corrente eléctrica a un cristal de

11
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cuarzo con caracteristicas semellantes que conducia & contraccion e dilatacién deste cristal,
conseguindose asi 0 primeiro emisor de ultraséns.

Chegados a este punto moitos autores intentaron buscar aplicaciéns para diversas
patoloxias sen obter grandes resultados, ainda que non en van, xa que estas investigacions
serviron como punto de partida a Pohlman, que no 1938 logrou chegar a unha intensidade
de tratamento (1kHz) para lograr efectos beneficiosos coa aplicacién de ultraséns evitando
os efectos adversos. A partires de aqui comezaron a aparecer as primeiras patoloxias onde
se aplican os ultraséns principalmente con fins antiiflamatorios e analxésicos como é o caso
de neuralxias, mialxias, ciaticas, lumbagos, etc. Poucos anos mais tarde xa se estenden as
aplicacions cara enfermidades reumaticas como artrite ou artrose, Ulceras de dificil curacion

ou abscesos. (8)

Ainda hoxe en dia se seguen aplicando os ultraséns de forma terapéutica como é o caso
da fascite plantar (9), tendinopatias do tendén do supraespinoso (10), sindrome do tunel do
carpo, calcificaciobns tendinosas do ombro, osteoradionecrose, fracturas recentes,

pseudofracturas e retraso de consolidacion. (11)

Xa nos anos corenta, vislumbrabase a posibilidade de aplicar os ultraséns con fins
diagnésticos, o que daria lugar ao que hoxe en dia se cofiece como ecografia, definindose
esta como “un medio diagnédstico baseado en imaxes obtidas mediante o procesamento dos
ecos reflectidos por estruturas corporais, grazas a acciéon de pulsos de ondas ultrasénicas”
(12) “unha técnica diagnodstica que recolle os ultrasébns que emite a sonda, os cales
atravesan ata certa profundidade a parte do corpo que se quere explorar e aproveita a
diferente velocidade de propagacion dos tecidos do corpo para transformar estas sefiais que

chegan en impulsos eléctricos que se visualizan na pantalla en diferentes tons de grises”.

No 1942 Dussik e Denier fixeron os primeiros ensaios onde irradiaban con ultraséns o
cerebro para poder ver os ventriculos e poder observar se existe a presenza de tumores.
Pero esta técnica tifia o inconveniente de necesitar somerxer a zona a estudio nun
recipiente con unha solucién condutora como a auga. Tamén baseandose na técnica de eco
propia dos radares americanos, onde se emite un pulso sénico nun corpo e vese se chega

de novo o eco, utilizdbase para a procura de célculos vesiculares, renais ou outros fins. (8)

Estas imaxes distaban moito dunha boa imaxe diagndstica, ainda que xa se iba abrindo
0 camifio & aplicacién diagnéstica dos ultraséns. Asi €, que despois de rematar a segunda

guerra mundial, diversos grupos cientificos xaponeses, americanos e de multiples paises
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europeos fabrican paralelamente varios equipos de ultraséns para o diagnéstico médico en
modo A e despois en modo B con imaxe analdxica. (13)

Con todos estes estudos que se foron sucedendo nos anos, no 1950 as sociedades
médicas do momento aceptaron como método diagnostico os ultraséns. No 1951 Wild e
Reid elaboraron unha maquina de contacto en modo B que obtifia imaxes en tempo real

utilizada para visualizar o intestino e o tecido mamario para detectar lesiéns malignas. (14)

Esta aceptacion dou lugar a mdultiples investigaciéns e publicacions, sendo a primeira
destacable a realizada no ano 1958 en Lancet onde se describiu a cen persoas sans e con

patoloxia abdominal valoradas cos ultraséns. (13)

Este artigo publicado por lan Donald e colaboradores recalca a utilizacion da maquina de
ultrason bidimensional de contacto directo (evita somerxerse) creada por eles mesmos, e
gue fala ademais de patoloxia abdominal de imaxes do embarazo (complicacions precoces
e placentografia), feto (biometria fetal, circunferencia abdominal, embarazo tempera ou
anormalidades) ou tumores xinecoldxicos asi como as virtudes e defectos desta nova
técnica. Entre os defectos atopados esta que as imaxes eran carentes de escala de grises e
estéticas. (15)

No 1959 e reportado por Satomura o Doppler ultrasénico na valoracion do fluxo das
arterias periféricas, e no 1964 aplicase esta técnica Doppler ao estudo das carétidas, con

aplicacion en neuroloxia. (16)

Na década dos 70, chegou outro dos grandes avances no campo da ecografia, como € a
aplicacion do “scan-coverter’ a imaxe ecografica e a aplicacion da tecnoloxia dos
ordenadores & obtencion de imaxes de ecografia en tempo real, obtendo asi as imaxes da

anatomia humana en escala de grises. (14, 16)

As imaxes en tempo real foron posibles grazas 4 matriz lineal multielemento e aos
escaneres de matriz por fases introducidos a mediados e finais dos anos 70, ademais
apoiado este avance co da tecnoloxia propia dos circuitos integrados fixo que se producisen
magquinas con un pequeno tamafo e gran resolucion de imaxe e que permitian levar a cabo

procedementos invasivos grazas a guia que proporcionaba esta imaxe. (15)

Estes feitos anteriores fixeron que houbese a partires de aqui unha gran aceptacion
internacional dos ultrasons diagnésticos, ultrasonografia ou ecografia debido a certas
vantaxes que ten a ecografia como o seu baixo custo, facil de reproducir grazas as

exploraciéns estandarizadas, dinamica (exploracions en tempo real), permite controis
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repetidos para ver a evolucion por exemplo dun traumatismo (17), e tamén inocua xa que
non utiliza radiacions ionizantes e que tras mais de 40 anos de experiencia diagnéstica
podese case afirmar que e totalmente segura ainda que en potencias moi elevadas e en

células in vitro pode causar pequenos danos (18).

A ecografia desenvolvese e adaptase a multiples campos, que ademais da xinecoloxia
atopase a cardioloxia, cirurxia vascular, neuroloxia, cirurxians ou no campo do sistema
mulculoesquelético. (17)

Este dltimo relacionado entre outros, co campo do saber da fisioterapia. A exploracion do
sistema musculoesquelético dende a ecografia proporciona a vantaxe de poder avalialo

tanto en repouso como en movemento vendo 0s cambios no mesmo intre.

En canto a visualizacion das estruturas propias deste sistema dada a sla
superficialidade poden verse cunha magnifica resoluciéon grazas aos novos transdutores de

alta frecuencia. (19)

Debido ao aumento de multiples patoloxias musculoesqueléticas nos ultimos anos e ao
aumento da discapacidade e co obxectivo de reverter esta tendencia cobra mais importancia

a ecografia.

O uso do ecografo nos Ultimos anos estase a volver imprescindible, xa que demostrada
a sua eficacia tanto para a avaliacibn como o diagnéstico, asi como para biofeedback ou o

ensino de exercicios o paciente.

No ano 2005 Hodges reflectia que a ecografia era util para a actividade muscular e a
valoracion morfoléxica e despois unha vez obtidos estes datos poder elixir os mellores

tratamentos segundo a patoloxia.

Outro autor recofiecido deste campo, Tehyen, fala das liflas a seguir da ecografia no

campo da fisioterapia. (20)

Tal era 0 aumento e extensién do uso do ecdografo que no 2006 lévase a cabo o |
Symposium sobre Ultrasén en Terapia Fisica en Texas, onde se estableceu o rumbo que
debia seguir esta practica na fisioterapia, que competencias e cofiecementos deberia ter,
asi como a creacién do termo Rehabilitative Ultasound Imaging (RUSI) evitando asi as

discrepancias co corpo médico que utilizan os ultraséns e a ecografia con outros fins. (20)
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Despois deste suceso a WCPT recofiece 0 uso da ecografia como unha competencia da
fisioterapia e creouse a International Society in Electrophysical Agents (ISEAPT) ambas
recofiecidas nun congreso internacional que se celebrou en Nevada (EEUU) no 2009. (20,
21)

No caso de Espafia, e a par que se desenvolvian féra das fronteiras nacionais diversos
acontecementos, comezabase a levar a cabo o Libro Branco do Titulo de Grao en
Fisioterapia editado pola ANECA que nas competencias descritas que debe adquirir o futuro
graduado en fisioterapia aparece “valorar o estado funcional do paciente, considerando os
aspectos fisicos, psicoléxicos e sociais, para o cal debera de: [..] aplicar os procedementos
adecuados de valoracién en Fisioterapia, 0 que inclie executar as probas eléctricas e
manuais destinadas a determinar o grao de afectacion da inervacion e da forza muscular”.
Tamén na sua décima competencia profesional se di “determinar o diagnéstico de
Fisioterapia de acordo coas normas recofiecidas internacionalmente cos instrumentos de
validacién internacionais” (22). Isto queda amparado pola lei cando se publica no 2008 a
Orde CIN 2135/2008 do 3 de xullo (23).

Tameén nas Universidades se engade formacion en ecografia nos plans de estudo como
por exemplo o da UDC que se pode ver na seccién 92 do BOE do 18 de abril de 2011 onde
aparece unha materia chamada Ecografia en fisioterapia (24) ou o da Universidade de Vigo

(UVigo) onde se cursa a materia de Radioloxia (25).

Vendo o que estaba a ocorrer en todo o territorio nacional no relacionado coa ecografia
na fisioterapia, diversos profesionais agruparonse no 2013 formando a Sociedade Espafiola
de Ecografia en Fisioterapia (SEEFI) (20) que organizou o Il Symposium de Ultrasén en
Fisioterapia xunto a AEF da que forma parte e a Universidade Francisco de Vitoria (21).
Desde esta asociacién tamén se busca dar valor o uso da ecografia e apoiar este na

practica tanto clinica como investigadora en fisioterapia.

Un feito destacable fai apenas uns anos foi a celebracién por parte da Federacion
Europea da Sociedade de Ultras6n en Medicina e Bioloxia (FESUMB) do 26° Congreso
Europeo onde se expoén un traballo sobre a evidencia do ecografo en Fisioterapia obtendo o
recofiecemento da FESUMB (20).

A pesar dos axigantados e favorables pasos que esta dando o campo da ecografia na
Fisioterapia, a formacién recibida na titulacién de grao méstrase insuficiente como se pode
ver nunha publicacion da revista Manual Therapy que a pesar de ser un estudio piloto (por

tanto coa necesidade de mais investigacion), perfilase que o nivel de obtencién de
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capacidades e cofiecementos é preocupante, e que se deberia incidir mais neste tipo de
formacions, facendo un maior nimero delas e con caracter especifico para a fisioterapia
(26).

4. OBXETIVOS E HIPOTESES

4.1. Obxectivo xeral
O obxectivo principal deste traballo no cal se desenvolve un estudo descritivo é
determinar o nivel de competencia en ecografia que presentan os fisioterapeutas da

Comunidade Autbnoma de Galicia.

4.2.  Obxectivos especificos
1. Cofiecer a utilidade que os fisioterapeutas de Galicia atriblen a ecografia para a

elaboracion do diagnéstico de fisioterapia.

2. Corecer se os fisioterapeutas de Galicia consideran util dispor de ecografia nos

centros de fisioterapia.

3. Confecer se os fisioterapeutas de Galicia consideran adecuada a relacion custe-

beneficio do uso da ecografia en fisioterapia.

4. Corfiecer se os fisioterapeutas de Galicia consideran suficiente a formacion que

posuen en ecografia.

5. Comprobar se o prezo da formacion de posgrao en ecografia é considerado, polos

fisioterapeutas de Galicia, como un impedimento para a stua formacion.

4.3. Hipoteses

No referente as hipéteses e segundo o0s obxectivos, plantexanse as seguintes:

- Hipotese 1 (H1):
o H1,: A ecografia presenta unha gran utilidade diagndstica.

o H1;: A ecografia non presenta unha gran utilidade diagndstica.
- Hipotese 2 (H2):

o H2q: A ecografia ten unha gran utilidade nun centro de fisioterapia.

o H2;: A ecografia non ten unha gran utilidade nun centro de fisioterapia.
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Hipdtese 3 (H3):
o HS3y: O custo beneficio da ecografia é adecuado.
o HB3;: O custo beneficio da ecografia non é adecuado.

Hipétese 4 (H4):
o H4,: Existe demanda de mais formacion en materia de ecografia.

o H4,: Non existe demanda de mais formacién en materia de ecografia.

Hipétese 5 (H5):
o H5p: O prezo da formacion en ecografia € un impedimento para a sla
realizacion.
o Hb5;: O prezo da formacién en ecografia non € un impedimento para a sta

realizacion.

5. METODOLOXIA

5.1.

Tipo de traballo

Estudo descritivo de tipo transversal e observacional. (27)

5.2.

Falase de estudo descritivo xa que se busca definir o nivel de competencia dos
fisioterapeutas da Comunidade Autbnoma de Galicia.

Dise que é de tipo transversal porque non presenta un seguimento das variables no
tempo, xa que se limita a medicion destas unha soa vez, polo que os datos
presentan un intre no tempo.

Observacional debido a que o investigador se limita a ver o fenémeno a estudar sen

modificalo.

Ambito de estudo

Este estudo busca avaliar o nivel de competencia en ecografia, e a poboacién sobre

a cal se centra, son os fisioterapeutas que exercen na actualidade a sUa actividade

profesional na Comunidade Auténoma de Galicia.

5.3.

Periodo de estudo

A duracion do presente estudo abarca dende outubro do ano 2020 ata xufio do ano

2021, sendo por tanto, dunha duracién aproximada de oito meses.
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5.4. Plan de traballo

Comézase no mes de outubro co establecemento dos obxectivos que vai a ter o
estudo. Unha vez definidos, comézase coa procura bibliografica para a elaboracién da
enquisa (28) e elaborase unha enquisa provisional, que se envia ao titor do presente traballo
0 29 de outubro de 2020 para a sua valoracion e posible correccion. A dia 13 de novembro
establécense as correccions oportunas do borrador da enquisa e elabérase a sua version
definitiva xunto con un correo de presentacion, onde se explica o que se pretende conseguir

coa enquisa e a quen vai dirixido.

Unha vez feito isto, 0 24 de novembro do 2020 enviase a enquisa en formato Pdf
xunto co correo de presentacion ao CoFiGa (Anexo |), e o dia 30 do mesmo mes recibese
unha chamada telefénica por parte do colexio onde se explica que para poder obter o maior
namero de enquisas posibles se lle envie a enquisa en formato electrénico, polo que se
realiza como un cuestionario da plataforma gratuita Google Forms e posteriormente
enviaselle o enlace. No mesmo dia, recibese confirmacion de que o cuestionario foi enviado

aos colexiados e publicado na sta paxina web para que o respostaran.

Dase un prazo de dous meses e medio que abarca desde o dia 30 de novembro do

ano 2020 ata o 18 de febreiro de 2021 para a recepcion de enquisas respostadas.

Ao mesmo tempo que se agarda pola obtencién das respostas elabdrase o andlise

da bibliografia e a contextualizacién do traballo, asi como parte da metodoloxia.

A finais de abril de 2021 comézase co analise de datos, para o cal se crea unha base
de datos e se codifican as distintas variables coa posterior transcricibn das respostas.
Posteriormente interprétanse os resultados obtidos durante o mes de maio e fanse as
interpretacions e conclusién que se consideraron oportunas. (29)

En tanto se seguiu este plan de traballo coas sUas distintas etapas foise facendo a

redaccion do mesmo, solapandose no tempo.
5.5. Criterios de seleccion

5.5.1. Criterios de inclusién
- Ser fisioterapeuta da Comunidade Autbnoma de Galicia.
- Estar en activo (menos de 65 anos). Incliense aqui a todos aqueles profesionais que
no momento actual estean de baixa por enfermidade, vacacions ou calquera outro

permiso.
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5.5.2. Criterios de exclusion
- Non querer participar no estudo.
- Non exercer a fisioterapia na Comunidade Autbnoma de Galicia.
- Non cumprir os requisitos do apartado anterior.

5.6. Xustificacion do tamafio da mostra

A poboacién total obxectivo que se considerou inicialmente para responder a enquisa
seria todo o conxunto de fisioterapeutas que exercen a sua profesion na Comunidade
Auténoma de Galicia, que segundo datos do CoFiGa, a novembro do 2020 eran 3800
colexiados (30), pero que unha vez postos en contacto de forma telematica co CoFiGa e
pedindo a sua colaboracion para o pasamento da enquisa, respondeunos mediante
chamada telefonica que non se poderia enviar o cuestionario ao total dos colexiados debido
a que tan s6 178 deles tefien autorizado na sua condicion de membro o envio de enquisas e
diverso material a través do correo electronico facilitado a este organismo, polo que a

mostra total se ve moi reducida.

Unha vez transcorrido o periodo de recepcion de respostas, obtéfiense un total de 71

enquisas que se distribien polo total da comunidade.

5.7. Seleccién da mostra

De todos os fisioterapeutas que recibiron a enquisa a través do seu correo
electrénico por parte do CoFiGa ou a través da ligazon do formulario presente na sta paxina
web, estableceuse unha mostra non probabilistica de tipo convencional ou accidental. Para
isto, o que se fixo foi pedir a participacion de todos aqueles profesionais, que recibindo a
enquisa, quixesen participar e cumprisen cos criterios de seleccion establecidos. (31).

5.8. Descricion das variables
A enquisa que se levou a cabo fixose coa finalidade de dar resposta aos obxectivos
plantexados no presente estudo, e asi poder dar unha visidbn descritiva do nivel de

competencia en ecografia dos fisioterapeutas de Galicia.

Dita enquisa consta de 17 preguntas/variables que se pode consultar no Anexo Il e
gue son preguntas cerradas de seleccidén Unica tanto dicotémicas (home/muller ou si/non)
como politbmicas cando a resposta presenta varias categorias a eleccion. Tamén se
engadiron ddas preguntas de resposta aberta para poder analizar a relacién entre a opinion
dos fisioterapeutas enquisados e a realidade, de modo que se trasladen as ideas que estes

profesionais postien aos elementos competenciais da profesion.

19



Nivel de competencia en ecografia dos fisioterapeutas de Galicia

A continuacién establécense as diferentes variables, cada unha dentro da natureza

do contido ao que pertence e coa medida que cada unha presenta (Ver Taboa 1):

Taboa 1. Descricion das variables da enquisa

Tipo/natureza do contido

Sociodemografico

Caracteristicas da profesion

Variable Segundo a medida
Sexo. Nominal.
Idade. Intervalo de clase.
Estudos adicionais. Nominal.
Especialidade dos _
Nominal.
estudos.

Experiencia laboral.

Intervalo de clase.

Caracteristicas laborais Sector de traballo. Nominal.
Modalidade traballo. Nominal.
Cofiecementos _
i Nominal.
ecografia.
Cofiecementos da ecografia | Formacion en _
) Nominal.
ecografia.

Horas de formacion.

Intervalo de clase.

Utilidade ecografia na

un impedimento?

. Nominal.
clinica.
Utilidade ecografia para _
_ o Nominal.
_ o diagnastico.
Caracteristicas da ecografia —
Argumentos. Cualitativa
Exploracions a miado. Cualitativa
Custe beneficio da _
o Nominal.
técnica.
Gustariache mais _
. Nominal.
o » formacion?
Caracteristicas da formacion —
O prezo da formacién é _
Nominal.
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5.9. Andlise estatistica
Para a analise estatistica procedeuse a creacion dunha base de datos no paquete
estatistico IBM SPSS Stadistic version 27.0 para Windows 10 coa licenza que posue a UDC

NOS Seus escritorios remotos.

Unha vez creada a base de datos e codificadas as diferentes variables procedeuse a
transcribir as diferentes respostas obtidas mediante a enquisa. De seguido fixose unha
analise descritiva dos resultados obtidos para cofiecer a frecuencia e a porcentaxe para as

variables cualitativas.

Tamén se fixo unha andlise cualitativa das preguntas de resposta aberta onde se
analizou os elementos nucleares do texto e se procedeu a relacionalo posteriormente coas

competencias profesionais da fisioterapia.

5.10. Aspecto ético legal

Segundo a Lei Organica 3/2018, do 5 de Decembro de Proteccion de Datos Persoais
e garantia de dereitos dixitais (32) que no seu artigo 5, deber de confidencialidade, e
conforme co disposto no artigo 5.1.f) do Reglamento (UE) 2016/679 do Parlamento Europeo
e do Consello do 27 de Abril do 2016 (33) garantese o anonimato e confidencialidade dos
datos de cantos profesionais e diversas persoas participaron no presente estudo, tanto sexa

contestando a enquisa como mantendo calquera tipo de comunicacion.

6. RESULTADOS

6.1. Caracteristicas sociodemograficas

Despois de analizar os datos obtidos co cuestionario pédese observar que de 71
respostas obtidas, a maior parte das persoas enquisadas son mulleres (60,6%) (Ver Taboa
2).

Taboa 2. Datos sobre 0 sexo dos enquisados

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe vélido acumulado
Vélido Home 28 39,4 39,4 39,4
Muller 43 60,6 60,6 100,0
Total 71 100,0 100,0
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No referente a idade a meirande parte dos enquisados sitianse nunha idade entre
30-40 anos (53,5%), obtendo mais da metade do total das respostas, seguido de entre 40-
50 anos (23,9%), menos de 30 (15,5%) e entre 50-65 anos (7%). (Ver Taboa 3).

Taboa 3. Datos sobre aidade dos enquisados

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Vaélido Menos de 30 anos 11 15,5 15,5 15,5
Entre 30-40 anos 38 53,5 53,5 69,0
Entre 40-50 anos 17 23,9 23,9 93,0
Entre 50-65 anos 5 7,0 7,0 100,0
Total 71 100,0 100,0

6.2.  Caracteristicas profesionais
Respecto aos estudos adicionais que posuUen 0s suxeitos vese que un elevado nimero ten a
titulacion de experto universitario (40,8%), un 16,9% posuen unha titulacién de mestrado e

tan s6 o 1,4% dos enquisados chegou a estudos de terceiro ciclo.

Cabe destacar que o 40,8% non tefien ningun destes tipos de estudos adicionais

mencionados. (Ver Taboa 4).

Taboa 4. Estudos adicionais a graduado/diplomado en fisioterapia

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Valido Experto 29 40,8 40,8 40,8
Mestrado 12 16,9 16,9 57,7
Doutorado 1 14 14 59,2
Ningln dos anteriores 29 40,8 40,8 100,0
Total 71 100,0 100,0

No caso de dispofier de estudos adicionais deberiase contestar en que especialidade
se atopaba dita formacién, o que supuxo que o 50,8% das respostas fosen & especialidade
de Aparato locomotor, 0 6,8% abdominopelviperineal, o 3,4% en neuroloxia e 0 39% non

correspondese a ningunha das anteriores respostas. (Ver Taboa 5).

O numero de respostas perdido é a consecuencia dos profesionais que non posien
ningunha formaciéon da mencionada na pregunta anterior e que tampouco se corresponde
ninglin dos campos de cofiecemento, por tanto, son agueles profesionais que non dispofien

de formacién algunha.
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Taboa 5. Especialidade dos estudos adicionais.

Porcentaxe
Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Vaélido Aparato locomotor 30 42,3 50,8 50,8
Abdominopelviperineal 4 5,6 6,8 57,6
Neuroloxia 2 2,8 3,4 61,0
Ningln dos anteriores 23 32,4 39,0 100,0
Total 59 83,1 100,0
Perdidos Sistema 12 16,9
Total 71 100,0

6.3. Caracteristicas laborais

En canto a experiencia laboral p6dese apreciar que a maioria atépase entre os 10-20
anos traballando como fisioterapeuta, supofiendo isto case a metade dos enquisados
(49,3%) e a resposta menos frecuente foi a de menos de 5 anos traballados (8,5%).

Detallandose as diferentes categorias na Taboa 6:

Taboa 6. Experiencia laboral dos enquisados

Porcentaxe
Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Vaélido Menos de 5 anos 6 8,5 8,5 8,5
Entre 5-10 anos 16 22,5 22,5 31,0
Entre 10-20 anos 35 49,3 49,3 80,3
Mais de 20 anos 14 19,7 19,7 100,0

Total 71 100,0 100,0

No referente ao sector no que estdn a traballar os suxeitos case a totalidade das
respostas con un 93% son ao sector privado, sendo tan s6 o 7% traballadores da sanidade
publica. (Ver Taboa 7).

Taboa 7. Sector no que traballan os enquisados

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Valido Publico 5 7,0 7,0 7,0
Privado 66 93,0 93,0 100,0

Total 71 100,0 100,0
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No caso de traballar no sector privado deberiase contestar en que modalidade se

traballaba, se conta axena (12,7%) ou conta propia (80,3%) véndose que a maioria das

respostas se sitlan na conta propia. (Ver Taboa 8).

Tamén hai que dicir que se perden un total de 5 respostas (7%) que se corresponden

coas persoas que na pregunta anterior responderon que traballaban no sector publico e, por

tanto, non tifian que responder a esta cuestion.

Taboa 8. Modalidade de traballo dos enquisados

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido Porcentaxe acumulado

Vélido  Conta axena 9 12,7 13,6 13,6
Conta propia 57 80,3 86,4 100,0
Total 66 93,0 100,0

Perdidos Sistema 5 7,0

Total 71 100,0

6.4. Cofiecementos da ecografia

O cofiecemento da ecografia como técnica e o seu funcionamento reflexa que case

na sla totalidade (94,4%), os enquisados afirman ter ditos cofiecementos fronte ao 5,6%

das persoas que non saben o que € ou como funciona a ecografia. (Ver Taboa 9).

Taboa 9. Cofiecemento sobre a técnica da ecografia

Sabes o que é e como funciona a ecografia?

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe vélido acumulado
Vélido Si 67 94,4 94,4 94,4
Non 4 5,6 5,6 100,0
Total 71 100,0 100,0

En canto a posesién de formacion especifica

no campo da ecografia, mais da

metade dos fisioterapeutas enquisados (69%) non poslen ningunha formacién neste campo,

tendo por tanto, s6 o 31% algunha formacién. (Ver Taboa 10)

24



Nivel de competencia en ecografia dos fisioterapeutas de Galicia

Taboa 10. Posesion de formacion especifica en ecografia dos enquisados

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Vaélido Si 22 31,0 31,0 31,0
Non 49 69,0 69,0 100,0
Total 71 100,0 100,0

No caso de dispor de formacion neste campo do saber como € a ecografia, indagase
nas caracteristicas desta permitindo cofiecer asi o numero de horas desa formacion,
véndose que nun porcentaxe do 34,8% tifian mais de 80 horas de formacion, seguido do
30,4% da formacion que se situaba entre 20-40 horas, quedando a formacion entre 10-20
horas e entre 40-80 horas cunha porcentaxe do 21,7% e 13% respectivamente.

Estas porcentaxes preséntase respecto ao total de persoas que posuian a formacion,

xa que das 71 respostas obtidas do cuestionario 48 non posuen formacién. (Ver Taboa 11)

Taboa 11. Namero de horas da formacion en ecografia

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado

Vaélido Entre 10-20 horas 5 7,0 21,7 21,7
Entre 20-40 horas 7 9,9 30,4 52,2
Entre 40-80 horas 3 4,2 13,0 65,2
Méis de 80 horas 8 11,3 34,8 100,0
Total 23 32,4 100,0

Perdidos Sistema 48 67,6

Total 71 100,0

6.5. Caracteristicas da ecografia
En canto a utilidade nun centro de fisioterapia, pédese apreciar que a ecografia para
0 91,5% dos fisioterapeutas enquisados é unha ferramenta Gtil no centro en contrapartida co

8,5% restante que non a ven de utilidade. (Ver Taboa 12).

Taboa 12. Utilidade da ecografia nun centro de fisioterapia

Crees que € (til a ecografia nun centro de fisioterapia?

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Valido Si 65 91,5 91,5 91,5
Non 6 8,5 8,5 100,0
Total 71 100,0 100,0
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A utilidade da ecografia para o diagndstico de fisioterapia queda comprobada ao
verse que unha ampla maioria dos fisioterapeutas (93%) expresan a conformidade con dita
utilidade mentres tan s6 o 7% opina o contrario. (Ver Taboa 13)

Taboa 13. Utilidade ecografia para o diagnostico de fisioterapia

Crees que € (til a ecografia para o diagnostico en fisioterapia?

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado
Valido Si 66 93,0 93,0 93,0
Non 5 7,0 7,0 100,0
Total 71 100,0 100,0

Ademais das preguntas de resposta pechada, incliense no cuestionario preguntas
de resposta aberta onde, na primeira delas se recollen as impresions e argumentos de
porque os enquisados creen de utilidade ou non a ecografia para o diagndéstico en

fisioterapia.

Unha vez recollidos estes argumentos e respostas procedese a unha andlise de tipo
cualitativo das mesmas, onde se localizan as palabras clave das respostas, se clasifican en
categorias en funcion do nexo comun, saindo as seguintes: categoria diagnostica, avaliativa

e terapéutica. (Ver Taboa 14)

Posteriormente relacibnanse estas categorias e as respostas dos enquisados cos
elementos competenciais da profesion de fisioterapeuta. Estas competencias de fisioterapia
(CF) que se relacionan coas categorias das respostas estan explicadas e relacionadas no

anexo V.

Taboa 14. Clasificacién dos diferentes argumentos expostos polos enquisados

Individuo Palabras clave naresposta Categoria
1,6 Axudar ao diagnostico (localizar e interpretar lesions) Diagndstica.
2 Axuda a cuantificar lesion e tratamento. Diagndstica

avaliativa.
3, 43, 59 e | Complementar a valoracion de estruturas aportado mais | Diagnostica.
60 datos.
5, 29, 41, 47, | Confirmar/descartar hip6tese diagndstica. Diagndstica.
58, 67 e 69
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7 e 65 Alto custo do ecografo.
8 Avaliar estrutura e comportamento dindmico de forma | Diagnoéstica.
complementaria.
9,26e50 Permite obxectivar o diagnostico e corroborar sospeitas | Diagnostica.
manuais.
10, 32, 33, | Maior informacibn para mellorar o tratamento | Terapéutica.
52 e 56 (individualizado)
11 Relacionar grado exacto de afectacion coa sintomatoloxia. | Diagnoéstica.
12 Ver estado e evolucion dos tecidos. Avaliativa.
13 Cuantificar resultados. Avaliativa.
14 Axudar a confirmar diagnostico, evolucion e técnicas | Diagnéstica
invasivas. Demostrar evolucién e eficacia tratamento. avaliativa e
terapéutica.
15 Identificar patoloxia contraindicada ante certas técnicas. Diagnéstica.
16 Diagnosticar con rapidez certas patoloxias. Diagndstica.
18 Traballar neuromodulacion. Terapéutica.
19 Aportar unha vision real do estado das estruturas. Diagndstica
20 Diagnostico diferencial e evolucion. Diagndstica
avaliativa.
21 Aportar informacion estrutural e funcional e mellorar | Diagnéstica
eficiencia tratamento. Traballar con técnicas de fisioterapia | avaliativa e
invasiva. terapéutica
22 e 57 Mellorar diagnostico. Axudar a esclarecer diagndstico | Diagnéstica
fisioterapia e recuperacion lesion. avaliativa.
24 Confirmar lesions e ver magnitude. Diagndstica.
25 Asegurar diagnostico, ver estado e evolucion dos tecidos. Diagndstica e
avaliativa.
27 Valorar con precisién lesiéon e alcance. Diagndstica.
28 Entender tipo de lesion. Diagndstica.
30 Asegurar diagnostico e focalizar a lesion. Diagndstica.
31 Valorar estruturas dificiles de valorar de forma manual. Diagndstica.
34 Mellorar diagndéstico e seguir evolucion de forma concreta. Diagndstica
avaliativa.
35 Acercar ao tecido brando. Diagndstica.
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36 Diagnostico diferencial e rapido. Diagnostica.

37 Valorar alcance e orientar tratamento. Informar paciente | Diagnéstica e
pronadstico. avaliativa.

38 No depender diagnostico doutro profesional. Diagnostica.

39,42 e 45 No ter capacidade nin competencia de diagnostico coa
actual formacion.

40 Ver e comprobar funcionalidade mediante probas | Diagnostica.
dinamicas.

46 Adiantar proceso recuperacion. Avaliativa.

48 e 53 Complementar diagnéstico (de probas ortopédicas) Diagnostica.

49 Constitie boa ferramenta de diagnose e valoracion. Diagnéstica

51 Verificar existencia lesions e facer o seguimento destas. | Diagnéstica,
Combinar con técnicas invasivas (mais informacion). avaliativa e

terapéutica.

54 Ver evolucion de tecidos. Avaliativa.

55e 68 Aumenta precisién imaxe e diagnéstico. Diagndstica.

62 Axuda na valoracion e en técnicas guiadas. Diagndstica e

terapéutica

63 Verificar diagnoéstico e mellorar tratamento. Diagndstica e

terapéutica.

64 Ver evolucion e intervencion ecoguiadas. Avaliativa e

terapéutica.

70 Ser inocua, confirmar sospeita diagnostica e facer | Diagnoéstica
seguimento e evolucion. Imprescindible en técnicas | avaliativa e
guiadas e como biofeedback en reforzo muscular. terapéutica.

71 Ver zona afecta e evolucion. Avaliativa.

En canto a segunda pregunta de resposta aberta recollese informacion acerca de
cales son as exploraciéns que se realizan mais a milido co ecdégrafo, quedando de 71
cuestionarios recibidos, un total de 40 respostas en branco e rexistrandose un total de 31

respostas (das cales 5 non tefien ningun valor cualitativo, polo que se desbotan) que se

poden ver na seguinte tdboa (Ver taboa 15):
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Taboa 15. Exploracions feitas a miado

Individuo Probas que realizan (estruturas)
le54 Ombro e MI
3e24 Estruturas tendinosas: manguito rotador.
8 Seguimento de lesions a tratamento rehabilitador
5 Cuadriceps, isquiotibiais, gastrocnemios, tendén
rotuliano, pata de ganso e tendén de Aquiles
11e64 Tendon e musculo
12e 16 Tendinopatias
14 Roturas fibrilares e lesions tendinosas
17 Chan pélvico
18 Ombro, nocello e epicondilo
19 e 67 Ombro, xeonllo e cobado
21 Ombreiro, xeonllo e nocello/pé
26 Abdominal
40 Ombro e xeonllo
6,41 e 66 | Ombro.
Rotura fibras, lesién ligamentosa ou tendinosa sen
= melloria diastases abdominal
62 Tendinopatias, calcificacions e roturas musculares
63 Tendinopatia manguito rotador e meniscopatias
70 Exploracions anatémicas complementarias

Destas exploracions que os enquisados realizan mais a mitido pertencentes a rexion

do membro superior, 13 delas inclien a rexiébn anatbmica do ombro e 3 o epicéndilo.

Das respostas que inclien algunha parte anatémica do membro inferior, 4 pertencen

ao xeonllo, 2 ao nocello e 2 & totalidade do membro. Tamén 3 persoas exploran con

frecuencia a rexion abdominal.

O restante de contestacions recibidas (7) non especifican a rexidbn na que se realiza

a proba pero si o tipo de estrutura (7 respostas o tenddn, 3 o musculo e 1 o ligamento). (Ver

Taboa 16):
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Taboa 16. Distribucién das respostas segundo a rexiéon corporal onde se realizan

Rexion anatdémica

Resposta/individuo

Total de respostas

Ombro 1,3, 6,18, 19, 21, 24, 40, 41, 54, 63, 66 e 67 13
Epicondilo/cébado 18,19 e 63 3
Xeonllo 19, 21, 40, 63 e 67 5
Membro
o Nocello 18e21 2
inferior
Completo | 1 e 54 2
Abdominal 17,26 e 52 3
Tenddn 11, 12, 14, 16, 52, 62 e 64 7
Sen
N Musculo 11,62 e 64 3
especificar
Ligamento | 52 il

No relativo ao custo-beneficio da técnica ecogréafica a resposta esta bastante parella

xa que para o 54,9% dos enquisados, dita técnica non presenta unha relacion coste

beneficio favorable fronte ao 45,1% que opina o contrario. (Ver taboa 17)

Taboa 17. Custo beneficio da ecografia

Frecuencia

Crees que a ecografia ten un custo-beneficio adecuado?

Porcentaxe

Porcentaxe Porcentaxe valido acumulado

Valido Si

Non

Total

32 45,1 45,1 45,1
39 54,9 54,9 100,0
71 100,0 100,0

6.6. Caracteristicas da formacion de ecografia

No relativo a se aos fisioterapeutas lles gustaria que houbese mais formacién en

ecografia, 59 dos fisioterapeutas enquisados (83,1%) opinan que si fronte a 12 que non

prefiren mais formacién en materia de ecografia. (Ver Taboa 18)

Taboa 18. Desexo de formacion por parte dos enquisados

Porcentaxe

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido

acumulado

Valido

Si 59 83,1 83,1
Non 12 16,9 16,9
Total 71 100,0 100,0

83,1
100,0
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En canto ao prezo da formacién en ecografia, para 45 dos fisioterapeutas
enquisados (63,4%) non ven o prezo da formacién como un impedimento para a realizacion

da mesma. (Ver Taboa 19).

Taboa 19. O custe como impedimento da realizacion da formacion en ecografia

Frecuencia Porcentaxe Porcentaxe valido Porcentaxe acumulado
Vaélido Si 26 36,6 36,6 36,6
Non 45 63,4 63,4 100,0
Total 71 100,0 100,0

7. DISCUSION

7.1. Aspectos sociodemograficos e caracteristicas profesionais:
Podese apreciar en relacion ao sexo dos enquisados que a maioria son mulleres o
gue concorda coa estatistica a nivel galego como nacional onde o predominio da profesién é

maioritariamente feminino.

En canto a idade vese que practicamente a totalidade dos fisioterapeutas que
respostaron a enquisa tefien unha idade comprendida entre menos de 30 anos e 50 anos,
datos que concordan cos datos publicados no INE (entre menos de 30 a 45 anos). (34)

No referente a se posuian estudos adicionais, moitos dos fisioterapeutas sinalaron
diversos tipos de estudos, ainda que unha certa porcentaxe marcou que ningun deles. Isto
concorda co estudo feito en Galicia onde sinalan que a formacién de grao capacita para
exercer a profesién, por iso moitos dos profesionais non se seguen formando, pero que
deixa certas carencias, de ai que unha certa porcentaxe realiza formacién de posgrao para
desenvolver mais a suUa carreira profesional. (35)

En canto a especialidade dos estudos de posgrao apreciase que mais da metade
dos enquisados (50,8%) que posuen formacién mais ald do grao, esta é no campo do
aparello locomotor o que se explica debido a que o motivo maioritario dunha consulta de
fisioterapia son os trastornos en dito aparello onde cada vez hai mais prevalencia en
afecciéns musculoesqueléticas, de ai que unha alta porcentaxe de profesionais se formen

en dito campo. (20).

31



Nivel de competencia en ecografia dos fisioterapeutas de Galicia

7.2. Caracteristicas laborais

No referente ao sector onde desenvolven a sta actividade os fisioterapeutas pédese
apreciar que unha ampla maioria (93%) o fai no sector privado, dato que se demostra logo
de ver que no plantel de empregados do sector publico, soamente se conta con 373
fisioterapeutas (36), 0 que supon aproximadamente o 9,8% do total de colexiados en
Galicia (30). No caso das respostas recibidas o sector publico representa o 7% dos
enquisados.

A modalidade na que se esta a traballar dentro do sector privado vese claro que a
gran maioria (86,4%) o fai por conta propia, € dicir, sendo o seu propio xefe. Este dato
concorda con un estudo levado a cabo en Galicia onde se evidencia que a gran maioria do
sector privado se concentra en pequenos centros de fisioterapia ou algunha de maximo 3
empregados. (35)

7.3. Cofiecementos en ecografia

0O 94,4% dos enquisados cree saber o que é e como funciona a ecografia, algo que
se fai verosimil xa que ditos cofiecementos forman parte do plan de estudos da titulacién en
fisioterapia. (24, 25)

Unha alta porcentaxe de fisioterapeutas di non posuir formacion ningunha en
ecografia o que concorda cun estudo levado a cabo no Reino Unido onde se pon de
manifesto a carencia de formacién dos fisioterapeutas. (26).

7.4. Caracteristicas da ecografia

En canto a utilidade que a técnica da ecografia presenta para unha clinica de
fisioterapia e para o diagnéstico de fisioterapia cun 91,5% e 93% respectivamente faise
notar a concordancia con dita utiidade, o que non € de estrafiar xa que o0s diversos
beneficios e evidencia cientifica que posue a técnica da ecografia pddese atopar en multiple
bibliografia. (17, 19, 20).

Na pregunta de resposta aberta onde os enquisados deberian argumentar a resposta
anterior e onde se recollen as diferentes crenzas que tefien os profesionais sobre a
ecografia e tras a sUa categorizacion, e relacion coas diferentes competencias da
fisioterapia pddese ver que en 48 das respostas se cita o diagndéstico ou termos semellantes
gue se refiren a aquelas axudas para clasificar a lesion, ver o alcance desta, o grao de
lesion, o estado dos tecidos, etc, por iso, a categoria a que pertencen é a diagndstica, o cal
esta ligado coas competencias en fisioterapia (CF) relativas ao diagnéstico como é o caso

da CF1, CF2 e CF6 que se poden ver no Anexo IV.
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Outras 17 respostas presentan contido referente & capacidade de avaliar os
procesos de tratamento, tanto para o grao de lesion como para medir a sta evolucion, polo
gue se inclien na categoria avaliativa relacionada coas competencia en fisioterapia 1, 4 e 5.

Tamén hai un total de 13 respostas que mencionan actividades terapéuticas que
precisan para a sUa seguridade de procesos ecoguiados como son as actividades de tipo
invasivo, polo que se agrupan todas elas na categoria terapéutica que se relaciona coas
competencias de fisioterapia CF3 e CF4.

Aparte de verse que estes argumentos que aportan 0s enquisados unha vez
categorizadas se relacionan coas competencias da profesion de fisioterapia, podese ver
tamén que multiples argumentos proporcionados concordan coas utilidades da ecografia na
diferente bibliografia analizada no campo da fisioterapia como por exemplo: utilidade en
técnicas ecoguiadas (puncioén dirixida), ecopalpacion, ver evolucion da lesion ou establecer
biobeedback co paciente. (17, 19, 20).

7.5. Caracteristicas formacién

No referente ao custo beneficio que aporta a técnica da ecografia, nun 54,9% opinan
gue non presenta un custo beneficio adecuado, parte disto pode deberse a que o ecégrafo,
peza imprescindible para levar a cabo a técnica ecografica, ten un custo moi elevado como

asi o recollen alguns dos fisioterapeutas enquisados na pregunta de resposta aberta.

No entanto & demanda de mais formacion en materia de ecografia, un 83,1% cree que si
deberia de habela, coincidindo isto co estudo feito en Reino Unido onde se fala da

necesidade de mais cursos en ecografia para fisioterapeutas. (26).

8. LIMITACIONS DO ESTUDO

En canto as limitacions que pode presentar o estudo atépase que os escasos datos
oficiais e os escasos traballos de investigacién cientifica sobre o nivel e as competencias en
ecografia na fisioterapia, polo que resulta dificil poder atopar certas xustificaciéns e

similitudes dos datos obtidos con este traballo coa bibliografia existente.

Tampouco temos forma algunha de asegurar que as persoas que responderon a enquisa
estean distribuidos de forma equitativa por toda a Comunidade Autébnoma de Galicia xa que
ao ser un cuestionario anénimo e enviado a través do CoFiGa aos profesionais que tifian

permitido a recepcion deste tipo de comunicaciéns.
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Tamén cabe mencionar a reducida mostra obtida en relacion ao total dos colexiados no
CoFiGa, o que fai pensar que a mostra non sexa todo o representativa a poboacién
obxectivo que deberia. Ademais ao non ser a seleccién da mostra feita por un modelo
probabilistico senén de tipo accidental ou convencional pode que os resultados non sexan

totalmente representativos.

En definitiva, o presente traballo de investigacion realizado proporciona unha vision
orientativa do nivel de competencia en ecografia dos fisioterapeutas da Comunidade
Auténoma galega que require de mais estudos que corroboren ditos resultados xa que estes

non tefien porque axustarse totalmente a realidade existente.

9. CONCLUSIONS

Despois de ver as respostas recollidas en canto a utilidade da técnica da ecografia tanto
para o seu uso nun centro de fisioterapia como para o diagnéstico desta e tras corroborar
gue ditas respostas concordan coa bibliografia existente pédese aceptar as hipéteses Hl, e
H2, onde se establecia que a ecografia tifia unha gran utilidade tanto para o centro como

para o diagndstico de fisioterapia.

Isto queda reforzado tras a recollida e andalise dos argumentos que os enguisados
aportaron na pregunta de resposta aberta onde se aprecia que 0s argumentos expostos se
inclien en tres categorias diferentes (diagnostica, avaliativa e terapéutica) e que estas se
relacionan coas competencias profesionais do fisioterapeuta, pofiéndose asi de manifesto e
segundo as expresions dos enquisados a evidencia que dita técnica posue, asi como as

diferentes utilidades que presenta no campo da fisioterapia.

No referente a terceira hipétese de que a ecografia tifia un custo beneficio adecuado e
tras a analise das respostas obtidas, deberemos de rexeitar a hipétese H3, e aceptar a

alternativa (H3;) que describia que a ecografia non tifia un custo beneficio adecuado.

En canto a demanda de mais formacion en ecografia, despois de traballar as diferentes
respostas obtidas mediante a enquisa e correlacionalas coa bibliografia existente pddese
afirmar que a hipétese H4, sera aceptada debido a que si hai unha gran falta de mais

formacion neste campo.

Por dltimo, a hipétese H5, describia que o prezo da formacién en ecografia para a

fisioterapia era un impedimento para a realizaciobn da mesma, pero que, tras analizar as
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multiples respostas recibidas cabe rexeitar a hipdtese H5, e aceptar a sta alternativa (H5,)

gue di que o prezo da formacion non € un impedimento para a realizacion desta.

Por tanto, e tras a realizacion do presente traballo descritivo e a obtencién e andlise dos
resultados obtidos con el, cabe mencionar a importancia de formar aos fisioterapeutas en
técnicas de ecografia e fomentar ou promover o desenvolvemento de cursos por parte das
institucions competentes, tanto académicas, cientificas e de representacion profesional en
base a manter unha estratexia orientada a defender a competencia da exploracion por

imaxe ecogréfica por parte dos fisioterapeutas.
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10.
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11. ANEXOS

Anexo |I. Comunicacions co CoFiGa
Martes 24/11/2020 11:38

“Buenos dias, mi nombre es Daniel Martinez y soy alumno del grado de fisioterapia de la
Universidade da Corufia (UDC) y escribo este correo con motivo de mi trabajo fin de grado,
cuyo director es el profesor DR. Ramén Fernandez Cervantes, y cuyo tema es mirar

mediante un estudio el nivel de competencia en ecografia de los fisioterapeutas gallegos.

Por ello me seria de gran utilidad que pudiese pasar a través del colegio la encuesta adjunta

en este correo para poder obtener los datos necesarios para la realizacion del trabajo.

La envio en formato Pdf, de no ser posible pasarla asi rogaria me avisen para poder pasar a

formato electrénico.

Muchas gracias.”

Lun 30/11/2020 13:58

“https://forms.qgle/CV41gBenosmLPjrs6

Esta é a direccion do formulario electrénico, se hai calquera incidencia facedemo saber para

modificar o que sexa. Moitas gracias.”

Contestacion CoFiGa;
Lun 30/11/2020 15:09
Buenos dias Daniel,

Segun conversacion telefonica, le confirmo que esta publicada una noticia en la pagina web

del CoFiGa en el siguiente enlace:

https://www.cofiga.org/ciudadanos/sala-de-prensa/noticias/1200/Solicitan-a-colaboracion-do-

colectivo-de-fisioterapeutas-de-Galicia-para-Traballos-Fin-de-Grao-e-de-Master

Un cordial saludo.
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Anexo Il. Enquisa Nivel de competencia en ecografia dos fisioterapeutas da
Comunidade Autdonoma de Galicia

Formulario para averiguar o nivel de competencia en ecografia que tefien os fisioterapeutas
da comunidade auténoma de Galicia para a realizacion dun Traballo Fin de Grao da
Universidade de A Corufia cuxo titor e o profesor Dr. Ramén Fernandez Cervantes.

1. Sexo:
Home Muller
2. ldade:

Menos de 30 anos.
Entre 30-40 anos.
Entre 40-50 anos.
Entre 50-65 anos.

3. Estudios adicionais a graduado/diplomado en fisioterapia?

Experto.

Mestrado.

Doutorado.

Ningun dos anteriores.

4. En qué especialidade son eses estudos? (en caso de disporfier deles):

Aparato locomotor.

Abdomino pelviperineal.

Neuroloxia.

Ningun dos anteriores.

5. Anos traballados:

Menos de 5 anos.

Entre 5-10 anos.

Entre 10-20 anos.

Mais de 20 anos.
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6. En qué sector?

Publico.

Privado.

7. No caso de traballar no sector privado conteste:

Conta propia.

Conta axena.

8. Sabes o que é e cdmo funciona a ecografia?
Si.

Non.

9. Formacién especifica en ecografia?
Si.

Non.

10. Numero de horas de formacion en ecografia. (Responder en caso afirmativo na
pregunta anterior):

Entre 10-20 horas.

Entre 20-40 horas.

Entre 40-80 horas.

Mais de 80 horas.

11. Crees qué é util a ecografia nun centro de fisioterapia?
Si.

Non.

12. Crees qué é util a ecografia para o diagnéstico en fisioterapia?
Si.

Non.

13. Describe o porqué da ta opinién na pregunta anterior:
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14. Cales son as exploraciéns que realizas mais a miudo co ecografo?

15. Crees qué ten un custo-beneficio adecuado?
Si.

Non.

16. Gustariache que houbese mais formacién en ecografia?
Si.

Non.

17. O prezo da formacion é un impedimento para a realizacion desta?
Si.

Non.
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Anexo lll. Codificacién variables

Nome da variable Cédigos das variables
Home=1

Sexo
Muller= 2

Menos de 30 anos=1
Entre 30-40 anos= 2
Entre 40-50 anos= 3
Entre 50-65 anos= 4

Idade

Experto= 1
o ) Mestrado= 2
Estudos adicionais
Doutorado= 3
Ningun dos anteriores= 4
Aparato locomotor= 1
Abdominopelviperineal= 2
o Neuroloxia= 3
Especialidade dos estudos o _
Ningun dos anteriores= 4
Menos de 5 anos=1

Entre 5-10 anos= 2

Anos traballados Entre 10-20 anos= 3
Mais de 20 anos= 4
Publico=1

Sector )
Privado= 2

) Conta axena=1
Modalidade traballo _
Conta propia= 2

Si= 1
Cofiecemento ecografia
Non=2
-, . Si= 1
Formacion ecografia
Non= 2

Entre 10-20 horas=1
Entre 20-40 horas= 2
Entre 40-80 horas= 3
Mais de 80 horas= 4
Si= 1
Non= 2

Horas formacion

Utilidade centro
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. L Si= 1
Utilidade diagnostica
Non= 2
o Si= 1
Custo-beneficio
Non= 2
_ . Si= 1
Mais formacién
Non= 2
» Si= 1
Prezo formacion
Non= 2
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Anexo IV. Competencias en ecografia
No presente Anexo describense as competencias en Fisioterapia que estan recollidas en

diversos documentos como o Libro Branco da Fisioterapia elaborado pola ANECA, as

competencias do titulo do grao en Fisioterapia da UDC, a Orde CIN 2135/2008 e da guia

docente da asignatura Ecografia en Fisioterapia da UDC. Ademais relacionanse estas

competencias coas categorias establecidas na aglutinacién das respostas de indole aberta.

1.

Examinar e valorar estado funcional do paciente considerando os aspectos fisicos,
psicoléxicos e sociais. Para iso débese recoller os datos subxectivos do paciente,
aplicar procedementos adecuados de valoracién en fisioterapia como executar
probas eléctricas e manuais destinadas a determinar o grao de afectacion do

paciente.

Determinar o diagnostico de fisioterapia de acordo coas normas recofiecidas
internacionalmente e cos instrumentos de validacion internacionais. Xerarquizar

prioridades/ necesidades atendendo a isto.

Desefiar o plan de intervencion/ tratamento en fisioterapia atendendo a criterios de
adecuacion, validez e eficacia. Seleccionarase o protocolo, formulase obxectivos de

intervencion.

Desefar, executar, dirixir e coordinar o plan de intervencion/tratamento de
fisioterapia, atendendo ao principio de individualidade e utilizando as ferramentas

propias da fisioterapia.
Avaliar a evolucién dos resultados obtidos co tratamento en relacion aos obxectivos
marcados e aos criterios de resultados establecidos. (valoracion da evolucién do

paciente).

Conecer e comprender a morfoloxia, fisioloxia, patoloxia e conduta de persoas, tanto

sas como enfermas no medio natural e social.

Cofecer e comprender as ciencias, modelos, técnicas e instrumentos sobre os que

se fundamenta, articula e desenvolve a fisioterapia.
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Competencias en fisioterapia (CF)

CF1
CF2
CF3
CF 4
CF5
CF6
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Categorias das respostas
Diagnostica e avaliativa

Diagnostica
Terapéutica

Avaliativa e terapéutica
Avaliativa

Diagnostica





