RECOMENDACIONES DE DOTACION
DE PERSONAL DE KINESIOLOGIA
EN EL CONTEXTO DE
PANDEMIA COVID-19




AD CHILENA
DICINA INTENSIVA

Dado el escenario actual de pandemia por COVID-19, la Divisidn de kinesiologia intensiva
de la Sociedad Chilena de Medicina Intensiva (DIKISOCHIMI), manifiesta su preocupacién por
mantener la calidad en la intervencién kinesioldgica de forma oportuna, segura, eficiente y
eficaz. Para ello ponemos a disposicion el perfil del kinesiélogo en intensivo y la recomendacion
de dotacion del personal de kinesiologia intensiva en la UPC.

El kinesidlogo/a es el encargado de la gestion del movimiento humano y de velar por la
funcionalidad cardiorrespiratoria y neuromotora de las personas que se encuentran en la UPC
con condiciones criticas de salud. Ademas, realiza acciones de terapia respiratoria como apoyo a
la intervencion kinesioldgica.

El objetivo de la intervencién se centra en el movimiento en cuanto a su prevencion,
proteccion, intervencidn y recuperacion. Debe ser capaz de gestionar el desempeno profesional
respecto de recursos fisicos, humanos, técnicos y de activacion de redes para conseguir sus
objetivos, en forma segura, oportuna, eficiente y eficaz. El fin Gltimo es lograr el mayor grado de
funcionalidad, calidad de vida de las personas y su reintegracion a la sociedad.

En este contexto, la DIKISOCHIMI recomienda que:

1. Es indispensable mantener personal kinesidlogo capacitado y con experiencia para brindar
una intervencion kinesiolégica segura y de calidad a las personas con condiciones de salud
critica en la UPC en turnos con cobertura 24/7.

2. Para conseguir este objetivo, la recomendacién minima es mantener las 24 horas del dia,
1 kinesidlogo/a cada 6 camas en UCI (1:6) y 1 kinesidlogo/a cada 8 camas en UTI (1:8)

3. Esta recomendacion esta sugerida por la complejidad de las condiciones de salud de las
personas y con el propdsito de brindar una intervenciéon con enfoque integral, con acciones
a nivel cardiorrespiratorio y neuromotor, ademas de realizar acciones de terapia respiratoria.

4. Dada la reconversion de camas y la extension de la UCI, se recomienda revisar la estructura de
los turnos de manera de mantener por cada turno un kinesiélogo/a experimentado que
pueda ser de apoyo a los kinesiologos menos experimentados o novato. Esta medida
también va en la linea de asegurar la seguridad y la calidad de las intervenciones
kinesioldgicas.



Finalmente, recomendamos la figura de un/a profesional de Kinesiologia senior o experto/a
en el rol de coordinacidn, con objetivo de realizar la supervisiéon y continuidad de la atencién
de manera de brindar una atencion segura y de calidad en el quehacer kinesiolégico.
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