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VALORACIÓN MÉDICA INICIAL

 A REALIZAR EN LOS CENTROS DE TECNIFICACIÓN DEPORTIVA

A) AREA DE SALUD 

RECURSOS HUMANOS: Un médico especialista en Medicina de la Educación Física y el Deporte.

RECURSOS MATERIALES: una sala para consulta

FECHA:

CONSENTIMIENTO INFORMADO GLOBAL PARA TODAS LAS PRUEBAS

DATOS PERSONALES

Nombre y Apellidos:

Fecha de nacimiento:




Edad actual:

Lugar de nacimiento:

Domicilio:

Teléfono:

MOTIVO DE LA CONSULTA.

ANAMNESIS DEPORTIVA

Deporte que practica:




Especialidad:

Categoría:

Logros deportivos (si procede):

Período de la temporada:

Edad de inicio del entrenamiento:

Años de práctica deportiva:

Número de días que entrena a la semana:

Horas de entrenamiento al día:


Horario:

Total de horas de entrenamiento a la semana:

Tipo de entrenamiento:

Horas que duerme al día:

Días de descanso a la semana:

Temporada de descanso deportivo al año:

Otras actividades:

OBSERVACIONES.

ANTECEDENTES DE INTERÉS

Antecedentes Familiares.

Padre

Madre

Hermanos

Hijos

Otros familiares

Antecedentes personales

Enfermedades de la infancia

Antecedentes de alergias

Intervenciones quirúrgicas

Tatuajes y/o “piercing”

(Adjuntar copia de calendario vacunal)

En mujeres: historia ginecológica

-Edad menarquia

-Regularidad menstrual antes de iniciar la práctica deportiva

-Regularidad menstrual después de iniciar la práctica deportiva

-Características del ciclo menstrual

-Uso de anticonceptivos

-Embarazos




Partos

-FUR





Fase  del ciclo en el momento del estudio

Interrogatorio por aparatos:

-Piel y faneras

-Cabeza

Necesidad de corrección óptica

-Aparato respiratorio

-Aparato circulatorio

-Aparato digestivo

-Aparato urinario

-Aparato genital

-Aparato locomotor

-Aparato nervioso

-Sangre 

-Sistema endocrino 

HISTORIA ACTUAL

Síntomas relacionados con la práctica deportiva

Toma de medicamentos

 Ayudas ergogénicas

EXPLORACIÓN

- Peso actual:


Talla:


IMC:

- Peso habitual


Cambio de peso reciente:

- FC:



T.A.:

Impresión general:

Piel

Cabeza y cuello:


Ojos


Agudeza visual


Permeabilidad nasal


Faringe 


Amígdalas


Presencia de adenopatías


Palpación tiroidea


Otoscopia

Tórax


AC


AP


Exploración de mamas

Abdomen

Genitales (cuando proceda)

Neurológico

Pulsos


Carotídeos


Radiales

Femorales


Pedios 

Columna y miembros


Objetivos:


- valorar estado inicial

· controlar repercusiones

· detectar nivel de adaptación

Areas

· Columna vertebral

· Extremidades superiores

· Extremidades inferiores

Material

· imprescindible : podoscopio

· útil: regla, goniómetros, plataforma de análisis de presiones plantares

Exploraciones complementarias

· no necesarias en primera instancia

· indicación tras historia clínica y exploración

· especial incidencia: columna vertebral

Historia clínica realizada con los padres a ser posible

· alteraciones congénitas

· lesiones previas: fracturas, luxaciones, esguinces lesiones músculo-tendinosas…

· uso de elementos ortésicos. Plantillas, calzado, otros dispositivos

· síntomas habituales. Pensar en el tipo específico de deporte

Puntos básicos

· Columna vertebral

- Morfología, estática, movilidad, puntos dolorosos

· Extremidades superiores

· Hombros. Codos, muñecas, manos, dedos

· Extremidades inferiores

· Caderas, rodillas, tobillos, pies

OBSERVACIONES

HABITOS DE ALIMENTACION


- Desayuno


- Media mañana


- Comida


- Merienda


- Cena


- Número de piezas de fruta al día


- Consumo de leche y productos lácteos al día

· Ingesta de líquidos al día

COMENTARIOS

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS incluídas en este apartado

· Bioquímica general: glucosa basal, Colesterol total, HDL c. Triglicéridos, A. Úrico, Urea, Creatina, CPK, F. A., Calcio, Fósforo, Na, K, Mg, GOT, GPT, GGT, LDH, Proteínas totales, Bilirrubina total, Hierro

· Sangre elemental: Hcto., Hb., VCM, HCM, hematíes, leucocitos: fórmula y recuento, plaquetas.

· Orina elemental (tira de orina)

VALORACIÓN CARDIOLÓGICA 

RECURSOS HUMANOS: un médico especialista en Medicina de la Educación Física y el Deporte con amplios conocimientos en cardiología deportiva, o un cardiólogo deportivo

RECURSOS TÉCNICOS: E.C.G.

· Historia clínica cardiológica personal y familiar, haciendo hincapié en los signos y síntomas guía de muerte súbita en deportistas jóvenes. 

· Exploración cardiológica que incluya una auscultación meticulosa, palpación de pulsos arteriales, toma de FC y de TA en ambos brazos. 

· Electrocardiograma basal con tira de ritmo en II.

· Prueba de esfuerzo máxima con registro electrocardiográfico durante la prueba de esfuerzo, preferiblemente de 12 derivaciones con monitorización de tres derivaciones en tiempo real (V1, III ó aVF y V5). Posibilidad de registro en papel de los trazados para posterior análisis si fuera necesario. En caso de disponer únicamente de una derivación se deberá usar CM5.

· Ecocardiograma doppler-color si antecedentes de muerte súbita en familiar de primer grado.

· Consulta cardiológica,  si bradicardia sinusal severa, extrasistolia ventricular frecuente en el ECG basal o en la prueba de esfuerzo, historia de TPSV o de sincope.

B) AREA DE VALORACIÓN FUNCIONAL 
RECURSOS HUMANOS: Un médico especialista en Medicina de la Educación Física y el Deporte y un Diplomado en Enfermería familiarizado con la realización de ergometrías

RECURSOS TÉCNICOS: ergómetros (tapiz rodante o ciclioergómetro), analizador de gases y  ECG.

Se realizara una prueba de esfuerzo incremental continua y máxima con análisis de gases y con registro electrocardiográfico, en tres derivaciones como mínimo en papel y en pantalla en todo momento, durante la prueba y la recuperación. Se realizaran tomas de tensión arterial antes de la prueba, así como al termino de la misma y durante la recuperación.

Esta prueba de esfuerzo máxima y con determinación de gases se realizará durante el transcurso del año de permanencia en el CTD

Parámetros valorados :

Parámetros

mecánicos
Parámetros

espirométricos
Parámetros cardiovasculares

-Velocidad

-Pendiente 

-Potencia

-Frecuencia pedaleo
-Ventilación

-Consumo de oxígeno 

-Producción de CO2
-Equivalentes ventilatorios para el oxígeno y CO2      

-Pulso de oxígeno

-Cociente respiratorio

-Umbral aeróbico

-Umbral anaeróbico
-Frecuencia cardiaca

-Tensión arterial

Objetivos :

· Estudiar la adaptación al ejercicio de los diferentes aparatos y sistemas del organismo.

· Objetivar procesos patológicos que no aparecen en reposo.

· Valoración de la condición física. Control y planificación del entrenamiento.

· Valorar la evolución del deportista en distintos momentos de la temporada.

· Definir el perfil fisiológico y elaborar valores de referencia para los diferentes deportes.

PROTOCOLO ANTROPOMETRICO 

RECURSOS HUMANOS: un médico adiestrado en técnicas antropométricas 
FICHA DE TOMA DE DATOS ANTROPOMETRICOS

IDENTIFICACION:
ID TEST:
Técnico:

FECHA:

NOMBRE:
APELLIDOS:

DEPORTE:
ESPECIALIDAD/PUESTO:

MODALIDAD
ESPECIALIDAD

SEXO:     V   /   M
FECHA DE NACIMIENTO:

PAIS DE NACIMIENTO:
RAZA:

DATOS DE ENTRENAMIENTO:

AÑOS:
DIAS/SEMANA:

HORAS/DIA
INTENSIDAD:

SI MUJER: 
Menarquia: si/no
Menstruación: si/no

Si niño/adolescente:
Estado madurativo: prepuberal; puberal; pospuberal.

VARIABLES: 

1 PESO (kg).
2 ESTATURA(cm):


1
2
3
Media/Mediana

PLIEGUES CUTANEOS (mm)

3
Tríceps





4
Subescapular





5
Bíceps





6
Iliocrestal





7
Supraespinal





8 
Abdominal





9
Muslo Anterior





10
Pierna Medial







PERIMETROS (cm)
DIAMETROS (cm)

11
Brazo relajado

18
Biepicondíleo de húmero


12
Brazo (flexionado y contraido)

19
Biestiloideo de muñeca


13
Antebrazo (máximo)

20
Bicondíleo de fémur


14
Cintura (mínima)





15
Cadera 

LONGITUDES (cm)

16
Muslo medio

21
Envergadura


17
Pierna (máxima)

22
Talla Sentada









C) AREA  ASISTENCIAL 
OBJETIVOS

1. Asistencia médica a la población de referencia y remisión al centro especializado concertado así como realizar el seguimiento de la evolución estos pacientes.

2. Valoración funcional del deportista lesionado

3. Recuperación de lesiones de la población de referencia.

4.Prevención de las posibles lesiones propias de cada deporte y de las enfermedades comunes.

RECURSOS:

Los  recursos materiales y humanos en cuanto a la necesidad cuantitativa se establecerán en función del número de deportistas y  el régimen de alojamiento, en residencias o centros. (En el anexo I se propone una encuesta para establecer los mínimos)

La siguiente propuesta es el establecimiento de los recursos según el aspecto cualitativo para una adecuada asistencia a los deportistas de los centros de tecnificación.

RECURSOS MATERIALES

1. Consulta médica diaria dotada con tratamiento informático de la Historia Clínica. Con apoyo concertado de interconsulta y hospitalización con los centros asistenciales de referencia previstos.

2.  Sistema informático con base de datos programada "ad hoc" para la gestión global e integrada  de Historias Clínicas, Programas de recuperación de lesiones e Informes 

3. Sala de fisioterapia deportiva.

4. Utilización de las  instalaciones deportivas para desarrollo de los programas preventivos de readaptación física.

RECURSOS HUMANOS 

· Médicos especialistas en Medicina de la educación física y el deporte

· ATS-DUE (1/2)

· Fisioterapeutas  y masajistas (1/2)

Madrid, 2 de diciembre de 2002

Fernando Gutiérrez Ortega

Director del Centro de Medicina del Deporte 

  Consejo Superior de Deportes

ENCUESTA A RELLENAR POR LOS CENTROS DE MEDICINA DEPORTIVA  

Denominación del Centro de Medicina  Deportiva: ……………………………………………………………………………………………

Titularidad del Centro ………………………………………………………

Dirección: ………………………………………………..

Teléfono: ………………………………………………..

E.mail: ………………………………………..

Nombre del Responsable: …………………………………..

Presta el servicio médico deportivo a los siguientes Centros de Tecnificación:

  .……………………………………………………………………………………………..

  ………………………………………………………………………………………………

  ………………………………………………………………………………………………

  ………………………………………………………………………………………………

--------------------------------------------------------

Enviar, debidamente cumplimentada, a:

Consejo Superior de Deportes - Tecnificación Deportiva - c/ Martín Fierrop s/n - Ciudad Universitaria 

20240-MADRID

Recursos humanos propios:




Recursos materiales propios:




Seguro de accidente deportivo contratado:




Cobertura de ese seguro:




Centros Asistenciales del Seguro( valorar la isocronía al centro de tecnificación).:


Sistema de salud  ( Nacional o Regional ) Centros asistenciales: (valorar la isocronia al centro de tecnificación).


[image: image3.bmp]
PÁGINA  
10


