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Los pacientes con patología oncológica muestran una diversidad de escenarios 
clínicos que involucran disímiles abordajes terapéuticos. Desde aquellos pacientes que 
requieren simplemente una cirugía y se consideran recuperados de su padecimiento, 
pasando por otros que necesitan quimioterapia, hormonoterapia, inmunoterapia y/o 
radioterapia, por nombrar los más oportunos, con distintos propósitos tanto curativos, 
de mantenimiento, y aquellos que en su pasar o aún en su inicio de enfermedad requieren 
cuidados paliativos únicamente. Considerando esta última premisa, se considera 
que los cuidados paliativos establecen un modelo de atención integral sanitario 
para personas con enfermedades crónicas, progresivas, avanzadas y potencialmente 
limitantes de la vida teniendo como objetivo optimizar la calidad de vida y apaciguar su 
sufrimiento, como así también acompañar a sus familiares y cercanos, contribuyendo 
una perspectiva inclusiva para los pacientes que cursan enfermedades sin oportunidad 
de curación, pero para quienes la rehabilitación tiene un significado de gran importancia 
como es el de habilitar el acceso a una vida digna hasta la muerte, independientemente 
su edad, sexo, presentación y evolución (Astudillo & Mendinueta, 2006).

Cuando se evalúa un paciente desde su cronicidad surge una clínica variada, 
necesidades, como también, limitación de las posibilidades de respuesta al tratamiento 
determinado. Dentro de los signos y/o síntomas que pueden ser múltiples y que 
dependerán de cada situación según su cronicidad, suelen ser varios: presencia de 
dolor, cansancio, dificultad cardiorespiratoria, limitaciones músculo- esqueléticas, 
alteraciones neurológicas centrales y periféricas, cambios circulatorios, alteraciones 
en las actividades cotidianas, además de lo que concierne en la esfera nutricional y 
emocional ((Tripodoro et al., 2016); (Paz-Pitto et al., 2024); (Vera Carrasco, 2024); (Benítez 
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del Rosario & Asensio Fraile, 2002); (León-Delgado et 
al., 2010); (Ayala-Salinas et al., 2023)).

La atención oncológica es llevada a cabo 
por un grupo interdisciplinar conformado por 
profesionales especializados en oncología, abordaje 
del dolor y cuidados paliativos, como profesionales 
en medicina, enfermería, trabajo social, psicología, 
nutrición, rehabilitación física y personas con 
orientación espiritual, de modo que se centralicen 
en un único objetivo compartido con la disciplina 
de cada integrante, basándose en la experiencia 
de los demás y no en forma individual donde cada 
especialista se centra en sus propios objetivos 
((Astudillo & Mendinueta, 2006); (Bustos et al., 2021); 
(Ibáñez et al., 2008); (Pillay et al., 2016); (Díez et al., 
2019); (Chirgwin et al., 2010); (Tamagno et al., 2013); 
(Horvath et al., 2010); (Dubois et al., 2018); (Brismat 
et al., 2022))

Dentro de la esfera pediátrica en Colombia 
particularmente, los cuidados paliativos procuran 
mejorar o sostener la calidad de vida de los niños 
con enfermedades avanzadas y acompañar a sus 
familias, proveyendo un manejo integral del dolor y 
otros síntomas físicos como emocionales. Aunque 
si bien la fisioterapia está fuertemente determinada 
en ambientes de rehabilitación, su papel dentro del 
escenario de los cuidados paliativos pediátricos aún 
es poco explorado. 

Es por ello tan importante destacar la 
colaboración interdisciplinaria en el abordaje del 
paciente paliativo pediátrico y/o adulto oncológico 
a través de un proceso interpersonal eficaz que 
facilite el logro de objetivos que no se pueden 
alcanzar cuando los profesionales actúan por su 
cuenta. Este concepto manifiesta la forma de trabajo 
colaborativo e interdisciplinario (Bronstein, 2003). 
Estos equipos interdisciplinarios en el ámbito de la 
oncología paliativa tienen implicaciones favorables 
a nivel tanto de los pacientes y familiares como de 
los profesionales e incluso, las instituciones que los 
vinculan sean públicas como privadas ((Pillay et 
al., 2016); (Díez et al., 2019); (Chirgwin et al., 2010); 
(Tamagno et al., 2013); (Horvath et al., 2010); (Dubois 
et al., 2018)).

En relación al rol de la rehabilitación física 
en pacientes oncológicos adultos que reciben 
tratamientos quirúrgicos y médicos, en general, 
se pretende limitar los déficits y las secuelas 
debidas a los efectos secundarios de los diferentes 
procedimientos para que el paciente pueda 
recuperar su calidad de vida ((Pereira Rodríguez et 
al., 2019);(Vallejo Valenzuela, 2009)) . Pero, en los 
casos en los que esto no fuera posible, la meta se 
centra en acrecentar la capacidad del paciente y sus 
familiares o allegados para enfrentarlos al deterioro 
producto de la enfermedad en los que se sostiene 
su estado de confort de la forma como fuera posible 
limitando el impacto de la enfermedad avanzada con 
una propuesta de tratamiento realista reparando las 
necesidades del paciente, controlando o reduciendo 
la intensidad de sus síntomas, teniendo en cuenta 
que en muchas ocasiones, la evolución natural del 
proceso determina un deterioro de velocidades 
variables por lo cual disminuir esta velocidad implica 
un hecho favorable (Sainz-de Murieta & Cisneros, 
2022).

En el caso de los pacientes pediátricos, los 
cuidados paliativos consideran, además, la capacidad 
aeróbica que suele encontrarse disminuida debido 
al impacto de la enfermedad, pero también por los 
efectos adversos de los tratamientos que reciben 
como la quimioterapia y radioterapia, los cuales 
pueden condicionar el rendimiento cardiorespiratorio.

Es por todo esto, por lo que la comprensión 
de la presentación, desarrollo y características 
del tipo de cáncer como las características de los 
tratamientos médicos recibidos, pero tan necesarios, 
son claves para permitir al fisioterapeuta establecer 
una evaluación diagnóstica específica y orientar 
mejor la acción durante todo el proceso asistencial. 
Esto permite alcanzar un nuevo paradigma en la 
rehabilitación acerca de los tratamientos en los 
pacientes oncológicos debido a que, dependiendo 
del estadio del padecimiento y la condición actual 
del paciente, los objetivos de la intervención deben 
ser flexibles, sujetos a cambios en periodos cortos 
de tiempo y, sobre todo, que faciliten la adaptación 
del paciente a su posible condición clínica con una 
mirada objetiva, clara y adaptada a cada situación. 
((Pereira Rodríguez et al., 2019);(Vallejo Valenzuela, 
2009)).



iii

M
ov

im
ie

nt
o 

Ci
en

tí
fic

o
IS

SN
-L

: 2
01

1-
71

97
 

M
CT

   1
9 

(2
)  

pá
g.

 I -
iv

Correa Estupiñán 

Por lo tanto, se evidencia la intervención 
del profesional fisioterapeuta en el equipo 
interdisciplinario en Colombia a partir de la necesidad 
de integrar su abordaje dentro de los otros tratamientos, 
donde no solo se busca mejorar o sostener las 
capacidades cinético- funcionales condicionadas 
por la propia enfermedad oncológica o por los 
efectos secundarios de los tratamientos médicos 
indicados según presentación y etapa oncológica 
sino que, además, genera un impacto positivo en el 
equipo interdisciplinario donde diferentes actores 
puedan trabajar mancomunadamente al servicio del 
paciente considerando líneas transversales como la 
rehabilitación y otras derivaciones mediante gestión 
de casos.

La mirada futura es, desde el punto de vista de 
donde se lo analice, promover, difundir más líneas 
de investigación y recursos terapéuticos pertinentes 

para alcanzar la especificidad en la atención 
fisioterapéutica oncológica en cualquier contexto 
de atención y no solo luego de la intervención sino 
desde la pre- habilitación cuya meta es alcanzar 
mejores condiciones físicas posibles o preparación al 
momento de su tratamiento médico para disminuir 
los riesgos propios de la intervención sea quirúrgica 
como neoadyuvante, además de la rehabilitación 
pos- tratamiento propiamente dicho para incluso, 
disminuir los tiempos de estancia hospitalaria y 
de esta forma los costos que esto genera, siendo 
esto motivo de estudios de costo-beneficio a nivel 
internacional en los cuales se remarca lo importante 
de la inversión en salud en ciertas áreas para evitar 
el incremento de costos y uso de recursos como 
consecuencia de situaciones no abordadas en un 
primer momento.
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