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Conocimiento de la funcién extra e intra hospitalaria y en la atencién primaria, realizando la integracion del resto del

curriculo a casos clinicos con aplicacion de las actuaciones y tratamientos fisioterapicos dentro del tratamiento general de

cada enfermo. Actuaciones dentro de la conservacién de la salud.

Conocer y comprender la morfologia, la fisiologia, la patologia y la conducta de las personas, tanto sanas como enfermas, en el medio

natural y social.

Conocer y comprender las ciencias, los modelos, las técnicas y los instrumentos sobre los que se fundamenta, articula y desarrolla la

fisioterapia.

Conocer y comprender los métodos, procedimientos y actuaciones fisioterapéuticas, encaminados tanto a la terapéutica propiamente

dicha a aplicar en la clinica para la reeducacion o recuperacion funcional, como a la realizacién de actividades dirigidas a la promocién y

mantenimiento de la salud.

Adquirir la experiencia clinica adecuada gque proporcione habilidades intelectuales y destrezas técnicas y manuales; que facilite la

incorporacion de valores éticos y profesionales; y que desarrolle la capacidad de integracion de los conocimientos adquiridos; de forma

que, al término de los estudios, los estudiantes sepan aplicarlos tanto a casos clinicos concretos en el medio hospitalario y

extrahospitalario, como a actuaciones en la atencién primaria y comunitaria.

Valorar el estado funcional del paciente, considerando los aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales.

Valoracién diagnostica de cuidados de fisioterapia segun las normas y con los instrumentos de validacién reconocidos

internacionalmente.

Disefiar el plan de intervencion de fisioterapia atendiendo a criterios de adecuacion, validez y eficiencia.
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A8 Ejecutar, dirigir y coordinar el plan de intervencién de fisioterapia, utilizando las herramientas terapéuticas propias y atendiendo a la
individualidad del usuario.

A9 Evaluar la evolucién de los resultados obtenidos con el tratamiento en relacién con los objetivos marcados.

A10 Elaborar el informe de alta de los cuidados de fisioterapia una vez cubiertos los objetivos propuestos.

All Proporcionar una atencion de fisioterapia eficaz, otorgando una asistencia integral a los pacientes.

A12 Intervenir en los &mbitos de promocién, prevencién, proteccién y recuperacion de la salud.

A13 Saber trabajar en equipos profesionales como unidad basica en la que se estructuran de forma uni o multidisciplinar e interdisciplinar los
profesionales y demés personal de las organizaciones asistenciales.

Al4 Incorporar los principios éticos y legales de la profesién a la practica profesional asi como integrar los aspectos sociales y comunitarios en
la toma de decisiones.

Al15 Participar en la elaboracion de protocolos asistenciales de fisioterapia basada en la evidencia cientifica, fomentando actividades
profesionales que dinamicen la investigacion en fisioterapia.

Al6 Llevar a cabo las intervenciones fisioterapéuticas basandose en la atencién integral de la salud que supone la cooperacién
multiprofesional, la integracion de los procesos y la continuidad asistencial.

A17 Comprender la importancia de actualizar los conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes que integran las competencias
profesionales del fisioterapeuta.

A19 Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los usuarios del sistema sanitario asi como con otros

profesionales.
C1 Expresarse correctamente, tanto de forma oral como escrita, en las lenguas oficiales de la comunidad auténoma.
C3 Utilizar las herramientas basicas de las tecnologias de la informacion y las comunicaciones (TIC) necesarias para el ejercicio de su

profesién y para el aprendizaje a lo largo de su vida.

C6 Valorar criticamente el conocimiento, la tecnologia y la informacién disponible para resolver los problemas con los que deben enfrentarse.
Cc7 Asumir como profesional y ciudadano la importancia del aprendizaje a lo largo de la vida.
Cc8 Valorar la importancia que tiene la investigacion, la innovacion y el desarrollo tecnolégico en el avance socioeconémico y cultural de la
sociedad.
Adquirir la experiencia clinica adecuada que proporcione habilidades intelectuales y destrezas técnicas y manuales; para Al C1
aplicarlas tanto a casos clinicos concretos en el medio hospitalario y extrahospitalario, como a actuaciones en la atencién A2 C6
primaria y comunitaria. A3 c7
A4
Al9
Iniciar el Razonamiento Clinico, es decir, el método a través del cual cada estudiante sera capaz de: Al C3
A3 C6
- identificar (diagnostico) los problemas del usuario considerando los aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales Ad Cc7
- planificar y disefiar el programa de intervencién clinica A5
- ejecutar la terapéutica atendiendo a criterios de adecuacion, validez y eficiencia; proporcionando una asistencia integral a A6
los pacientes. A7
- evaluar los resultados obtenidos con el tratamiento en relacién con los objetivos marcados A8
- elaborar un informe de alta de Fisioterapia una vez cubiertos los objetivos propuestos, proporcionando pautas y A9
recomendaciones domiciliarias. A10
All
Al2
A15
A16
Al7
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Adquirir las habilidades comunicativas, psicosociales y técnicas, asi como el saber comportarse con rigor y deontologia A13
profesional. Incorporacién de principios éticos y conocimientos legales de la Fisioterapia para el ejercicio practico profesional. = Al4
Potenciar el trabajo en equipos multidisciplinares para asi poder comunicarse de modo efectivo y claro, tanto oral como A19
escrito, con sus compafieros, otros profesionales y familiares, en un &mbito sociosanitario.

Fomentar la importancia de la investigacién y la blisqueda de informacién actualizada, para el desarrollo profesional en el

ambito de la Fisioterapia.

MODULO I: Rehabilitacién Respiratoria y cardiovascular Estudio de la historia clinica y posterior valoracion fisioterapica del paciente

respiratorio: andlisis de los signos y sintomas, patrén ventilatorio, espirometria,

C1
Cc7

C3
C6
Cc7
C8

pruebas funcionales, test simples de tolerancia el esfuerzo, analisis gasomeétrico y/el

pulsioximétrico, andlisis de los ruidos pulmonares (auscultacion, percusion), y

establecimiento del patrén ventilatorio dominante (obstructivo vs restrictivo).

Elaboracion de la historia de Fisioterapia.

Aplicacion de un protocolo de permeabilizacién bronquial basado en el uso de las

ondas de choque, variaciones del flujo aéreo, presion espiratoria positiva y

aerosolterapia.

Aplicacion de un protocolo de cinesiterapia respiratoria en el enfermo quirdrgico

restrictivo.

Indicacién de los diferentes sistemas de espirometria.

Fisioterapia en el paciente amputado de origen vascular, trauméatico, oncoldgico, y

otros procesos cardiovasculares.
Preparacion del mufién para la protetizacion.

Reeducacién de la marcha y actividades de la vida diaria.

Valoracion del linfedema. Tipos de linfedema.
Drenaje linfatico manual y presoterapia secuencial intermitente.

Vendaje multicapa.

MODULDO II: Fisioterapia del sistema nervioso central y Fisioterapia Neurologica:

periférico Andlisis del movimiento normal. Mecanismo de Control Postural.
Elaboracioén de la historia y valoracién neurolégica.
Tratamiento postural en un enfermo con afectacién del SNC
Técnicas de fisioterapia en enfermos con afectacion del SNC.
Sindrome del hombro doloroso en enfermos hemipléjicos.

Tipos de marcha. Reeducacién de la marcha.

Recuerdo del sistema nervioso periférico: nervios espinales y craneales.

Lesiones del sistema nervioso periférico.

Nervios raquideos o espinales: patologias de mayor prevalencia.
Sindromes radiculares compresivos .

Sindromes compartimentales del miembro superior e inferior.
Neuropatias periféricas.

Polineuritis desmielizante: Guillain-Barré.

Neuropatias axonales: metabdlicas, carenciales, vasculares.

Sindromes de compresioén de los pares craneales
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MODULDO lll: Fisioterapia en Atencion primaria Papel del fisioterapeuta en el &mbito de la atencion primaria y comunitaria.

y comunitaria Valoracioén funcional y psicosocial.
Definicién de los objetivos de la salud a nivel individual, grupal y comunitario, de cara
a la mejora de la funcionalidad y de la calidad.
Planificaciéon y desarrollo de actividades grupales e individuales de tipo ambulatorio y
comunitario con fines preventivos y/o terapéuticos.

MODULO IV: Fisioterapia en la actividad fisica Papel del fisioterapeuta en el ambito del deporte.

y deportiva. Fisioterapia en patologia deportiva del miembro inferior y superior.
Fisioterapia en patologia deportiva de raquis y pelvis.
Prescripcion del ejercicio terapéutico adaptado a la practica deportiva.

MODULO V: Fisioterapia en las discapacidades asociadas al | Fisioterapia en los mayores.

envejecimiento Valoracion integral del adulto mayor e identificacion de los problemas principales.
Abordaje por sistemas. Pluripatologia.
Definicion de objetivos a corto plazo a nivel individual y grupal, con fines preventivos
y/o terapéuticos dirigidos la poblacion mayor.
Elaboracion y ejecucién del plan de intervencion preventivo/terapéutico individual el
grupal.
Abordaje del adulto mayor en un programa de revitalizacion.

MODULO VI: Ejercicio terapéutico y Fisioterapia Fisioterapia en reumatologia, traumatologia y otras alteraciones del aparato

en las alteraciones del aparato locomotor locomotor.

Identificacion de las principales pruebas de valoracién del dolor, de la incapacidad
funcional y de la exploracién fisica. Aplicacién a un caso clinico.
Identificacion de los principales objetivos del ejercicio terapéutico en enfermos con
dolor mecanico y/o con alteraciones de la estatica del sistema musculo-esquelético.
Aplicacion grupal de las diferentes modalidades de ejercicio terapéutico.

MODULO VII: Fisioterapia Pediatrica Fisioterapia en el procesos, tanto congénitos como adquiridos, relacionados con los
problemas neuroldgicos, respiratorios, reumatolégicos, ortopédicos, genéticos y/o
circulatorios.

Fisioterapia en el célico del lactante.

Seminario Al4 A17 A19 C1C3 8 0 8
C6C7C8
Practicas clinicas Al19 A17 A16 A15 222 58 280
Al4 A13 A12 All
A10 A9 A8 A7 A6 A5
A4 A3 A2 A1C1C3
C6C7C8
Prueba clinica Al A2 A3 A4 A5 A6 10 0 10
A7 A8 A11 A12 A13
Al4 A16 A19 C1
Atencion personalizada 2 0 2
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Al inicio de la materia se realizaran unos seminarios presenciales en grupo-clase para introducir al estudiante en el &mbito
clinico; donde ademas se expondran por parte de los coordinadores de la materia los contenidos generales, comunes a todas
las unidades docente-asistenciales.

Se corresponde con la clase clinica: el profesor transmite sus conocimientos y las destrezas clinicas al estudiante en
experiencias reales, con el objetivo de garantizar que los discentes adquieran la necesaria competencia clinica, que se inicia

en tercer curso y se complementa en el cuarto curso.

Dentro de las practicas clinicas, cada estudiante tendra que elaborar un portafolio relacionado con su aprendizaje clinico, que
engloba todo el material que el alumno acumula fruto de las tutorias, sesiones clinicas, seminarios formativos, lecturas,
busquedas bibliograficas e historias clinicas.

Prueba que se realiza a la cabecera del paciente, en la que el alumno reproduce de forma préactica la actuacion clinica

necesaria para realizar un diagnéstico o tratamiento especifico en relacién al proceso funcional que presente dicho paciente.

El objetivo primordial sera orientacién, apoyo y motivacion para facilitar el proceso de aprendizaje.

Se haréa de forma presencial (directamente en la clinica y en los momentos que el profesor tiene asignados a tutorias de

despacho) y/o de forma no presencial (a través de correo electrénico o del campus virtual).

Durante las sesiones clinicas se recomienda el planteamiento de cuestiones por parte de los alumnos/las (la participacion es

un elemento a tener en cuenta durante la evaluacién continuada).

Se abriran diversos foros en moodle para tratar las dudas y otras cuestiones, para que todos los estudiantes puedan

beneficiarse de las aportaciones de sus compafieros.

Por tanto, la atencién personalizada esta orientada a ayudar al alumno en la clarificacién de conceptos interrelacionados,

resolucion de dudas y adquirir una vision integrada de este cuerpo de conocimientos.

Ademas, tiene el objetivo de orientar al estudiante en la busqueda e interpretacion de las fuentes bibliograficas.

Calificacion
Al A2 A3 A4 A5 A6 | Prueba que se realiza a la cabecera del enfermo, en la que el alumno reproduce de 50
A7 A8 A11 A12 A13 | forma préactica la actuacion clinica necesaria para realizar un diagnéstico o

Al14 A16 A19 C1 tratamiento especifico en relacion al proceso funcional que presente el enfermo.
Se valorara la integracién de los conocimientos y el proceso de organizacién de los

mismos, la relacién teoria-practica, la resolucién de nuevos problemas, las destrezas

y actitudes.

5/8



:"-"-r“" .=-"-'= UNIVERSIDADE DA CORUNA

Préacticas clinicas A19 A17 A16 A15 | Se valorara el conocimiento de los métodos, procedimientos y actuaciones 50
Al14 A13 A12 A11  fisioterapicas, asimismo los conocimientos aplicados a la practica clinica: habilidades
A10 A9 A8 A7 A6 A5 | intelectuales, aptitudes, destrezas y habilidades técnicas y manuales.
A4 A3 A2 A1 C1C3
C6 C7C8 Portafolio/Cuaderno de practicas clinicas: engloba el diverso material que el alumno
elabora fruto de las tutorias, sesiones clinicas, seminarios formativos, lecturas,

busquedas bibliograficas e historias clinicas de los pacientes.

No obstante, dentro de la evaluacién continuada de la materia, se valorara también la
asistencia, puntualidad, actitud, participacién razonada, trabajo en equipo, resolucién

de casos y ayuda a los compafieros durante las practicas.

La asistencia a las practicas clinicas es obligatoria, para segurar la completa adquisicion de las competencias de la materia. La ausencia sin justificar
de més de un 10% de las practicas de una unidad, implica que la calificacién de dicha unidad sera de suspenso. Las ausencias puntuales y
justificadas tendran que recuperarse en los términos indicados por el responsable de la unidad.

CALIFICACION DE LA MATERIA:

La calificacién de la materia seré la media obtenida de la suma de las calificaciones de cada una de las unidades docente-asistenciales. Para superar
la materia, la NOTA obtenida debera ser igual o superior al 50% de la puntuacion posible.

Si presenta mas de 4 unidades docente-asistenciales con calificaciones inferiores al 50% de la puntuacién posible, no se calculara la media, y la
calificacion final sera de suspenso.

La calificacién de cada unidad docente-asistencial vendra determinada de la siguiente manera:

- 50% Evaluacion continuada: la calificacién de la evaluacién continuada se guardara exclusivamente hasta la convocatoria de 22 oportunidad (julio).

- 50% Prueba clinica.

Los porcentajes asignados a cada metodologia pueden sufrir pequefias modificaciones de un curso a otro en funcién de las necesidades de la
materia; no obstante, el valor de la prueba clinica nunca sera inferior al 50% de la nota final y el valor de la evaluacién continuada nunca sera superior

al 50%.
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ANATOMIA | E HISTOLOGIA/651G01001

ANATOMIA 11/651G01002

CINESITERAPIA GENERAL/651G01005

VALORACION FUNCIONAL Y PSICOSOCIAL/651G01007
FISIOTERAPIA GENERAL/651G01008

BIOMECANICA/651G01009

PATOLOGIA MEDICO-QUIRURGICA 1/651G01011

CINESITERAPIA: BASES DEL EJERCICIO TERAPEUTICO/651G01013
FISIOTERAPIA MANUAL Y OSTEOPATICA 1/651G01014
FISIOTERAPIA EN LAS ALTERACIONES ESTATICAS Y DINAMICAS DEL RAQUIS/651G01015
FISIOTERAPIA NEUROLOGICA Y PSICOMOTRIZ/651G01016
FISIOTERAPIA RESPIRATORIA/651G01017



== UNIVERSIDADE DA CORURA

PATOLOGIA MEDICO-QUIRURGICA 11/651G01018

FISIOTERAPIA MANUAL Y OSTEOPATICA 11/651G01019

REHABILITACION CARDIO-RESPIRATORIA Y VASCULAR/651G01020

FISIOTERAPIA EN DISCAPACIDADES NEUROLOGICAS Y DEL ENVEJECIMIENTO/651G01021
FISIOTERAPIA EN LAS DISFUNCIONES DEL APARATO LOCOMOTOR/651G01024

Asignaturas que contintdan el temario

ESTANCIAS CLINICAS 11/651G01036

Otros comentarios

Se recomienda trabajar la materia de forma gradual, la realizacion simultanea del portafolio;y hacer uso das titorias. Llevar o estudio,
interrelacionandolo con la materia teérico-practica, haciendo un esfuerzo de integracion. Realizar o trabajo de forma concienzuda para poder
aprovecharlo de herramienta de estudio. Tambén recuerda la importancia da presencia,da confidencialidad da informacion clinica, y la dedicacion la o
enferma. Acudir las clase no es el incluso que participar de forma respetuosa, y considerando la persona desde la perspectiva biopsicosocial, habida

cuenta las suas expectativas, miedos, incertidumbres, conocimientos,y capacidades.

(*) La Guia Docente es el documento donde se visualiza la propuesta académica de la UDC. Este documento es publico y no se puede
modificar, salvo cosas excepcionales bajo la revision del 6rgano competente de acuerdo a la normativa vigente que establece el proceso

de elaboracion de guias
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