El fisioterapeuta es aquel profesional que
desarrolla el acto fisioterdpico (1), con el
objetivo de prevenir, tratar y reeducar altera-
ciones; restaurando el movimiento funcional
y teniendo en cuenta la esfera biopsicosocial
que envuelve al paciente. Ademads, la actividad
fisioterdpica va mas alld del entorno clinico
alcanzando representatividad primaria en
muchas dreas de nuestro marco competencial
a través de la docencia, la promocién y la
educacion para la salud (2).

La evidencia sugiere que los fisioterapeutas
proporcionamos precision diagndstica y
efectividad terapéutica, asf como un adecuado
uso de recursos y costes, consiguiendo la sa-
tisfaccién del paciente (3). De ahf, la creciente
demanda a la que nos vemos sometidos hace
convertirnos en profesionales muy cotizados
y de prestigioso reconocimiento.

Conocemos, entendemos, sentimos y sufri-
mos el dolor del paciente en nuestra piel. De
hecho, necesitamos que el paciente perciba
inicialmente el dolor para que podamos ense-
fiarle a interpretarlo, educandole a través de
pautas que le ayuden a generar una respuesta
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efectiva, y lo conduzcan a mejorar su nivel de
salud y calidad de vida (4). Solo asf, empatizando,
podremos llegar a ayudarlo verdaderamente.

Nos enfrentamos a nuestros desafios e incor-
poramos perspectivas psicosociales, avances en
investigacion y programas educativos (5). Por
ello, en el camino hacia la recuperacién median-
te la fisioterapia, el paciente aprenderd a sentir y
a conocer su cuerpo, sus acciones y su dfa a dfa,
sabiendo asf si su actividad diaria implica o no
algln perjuicio para su condicién funcional.

Debemos trabajar dfa a dfa para mejorar
nuestra adherencia terapéutica (6). Un buen
feedback generado por la confianza que
deposita el paciente en nosotros facilitard tanto
esa adherencia como el éxito terapéutico (4).
Ademds, las muestras de gratitud que recibimos
por parte del paciente y su familia hacen

que cada dfa pequefios detalles nos hagan refr,
llorar, emocionarnos y sentirnos parte de ellos.

Nos importa el paciente y su entorno, y eso
nos permite mejorar juntos y afrontar la lesién.
Somos ciencia, somos evidencia y sobre todo,

SOMOS personas.
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