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a materia de Podologia General siguiendo el programa docente propuesto, pretende aportar los conocimientos basicos en
nomenclatura técnica empleada en ciencias de la salud, habilidades y técnicas de exploracion imprescindibles, asi como la
capacitacion del alumno en el andlisis y reflexion de los datos obtenidos para realizar una historia clinica que conduzca a
la elaboracion de un diagnéstico correcto de las patologias generales del pie, un prondéstico y la canalizacion del
tratamiento dentro de su &mbito profesional. Conocer los fundamentos de la podologia, su historia y el marco conceptual

seran otros de los aspectos destacados que se abordaran en el entorno de la asignatura.

No obstante, hay que ser conscientes de que la formacién teérico-practica en una disciplina aislada no basta para que los
futuros profesionales comprendan el alcance y el significado del rol que deben desempenfiar en su actividad diaria; al
respecto se debe propiciar que los alumnos adquieran una formacién completa que les permita dar una cobertura

podoldgica integral al servicio de la poblacion.

Cofiecer o desenvolvemento embriol6xico nas distintas etapas de formacién. A anatomia e fisioloxia humana. Estudo dos diferentes

6érganos, aparatos e sistemas. Esplacnoloxia vascular e nerviosa. Eixes e planos corporais. Anatomia especifica do membro inferior.

Adquirir o concepto de saude e enfermidade. Cofiecer os determinantes da satde na poboacion. Desenvolver os factores que inflden no
fenémeno saude-enfermidade. Desefio de protocolos de prevencién e a sta aplicacion practica. Saude publica e organizacion sanitaria.
Concepto, método e uso da epidemioloxia.

Realizar a historia clinica podol6xica e rexistrar a informacién obtida. Filoxenia do aparato locomotor. O pé a través da historia.
Desenvolver as técnicas de exploracion fisica. Parametros clinicos normais en decubito, bipedestacion estéatica e dinamica. Técnicas de
exploracién clinica. Estudo das técnicas e forma de actuacion podol6xica no ambito sanitario.

Cofiecer os Fundamentos da Podoloxia. Ergonomia. Historia da profesién e marco conceptual. Concepto de profesiéon. Nomenclatura
técnica empregada en ciencias da saude. Adquirir capacidade na xestion clinica dos servizos de podoloxia.

Actuar en base 6 cumprimento das obrigaciéns deontoléxicas da profesion, a lexislacién vixente e os criterios de normopraxis. Dereitos
do paciente. Responsabilidade civil e sanitaria. Problemas éticos no exercicio da profesién. Instrumentos que axuden 6 profesional no
caso de problemas éticos. Marco profesional. Dereitos e obrigacions do profesional.

Coriecer e empregar a historia clinica, valorar e aplicar o protocolo preoperatorio e o consentimento informado.

Protocolizar e aplicar o método clinico en podoloxia.

Realizar a historia clinica podoldxica e rexistrar a informacion obtida.

Emitir un diagndstico e prondstico.

Desenvolver a capacidade de establecer protocolos, executalos e avalialos.

Utilizar elementos de documentacion, estatistica, informética e os métodos xerais de andlise epidemioloxicos.

Integrar os cofiecementos, habilidades, destrezas, valores e actitudes adquiridos durante o itinerario curricular do alumno.
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A61 Coriecer o Sistema Sanitario Espafiol e os aspectos basicos relacionados coa xestion dos servizos de saude, fundamentalmente os que
estean relacionados coa atencion e rehabilitacion podoléxica.

A62 Adquirir habilidades de traballo en equipo como unidade na que se estruturan de forma uni ou multidisciplinar e interdisciplinar os
profesionais e demais persoal relacionados coa prevencion, avaliacion diagnéstica e tratamento podoléxico.

A63 Adquirir e aplicar os cofiecementos teéricos e practicos implicados nos aspectos psicoléxicos que intervefien na relacién
paciente-terapeuta. Desenvolvemento cognitivo emocional e psicosocial do ser humano. Cofiecer os aspectos psicol6xicos da dor.
Introducion 6 estudo do comportamento humano. Psicoloxia social.

A64 Identificar e integrar a practica profesional desde o respecto a autonomia do paciente; describir os elementos propios do manexo da
documentacion clinica con especial atencion 0s aspectos de confidencialidade; identificar os criterios basicos de xestion clinica,
economia da saude e uso eficiente dos recursos.

B1 Aprender a aprender.

B2 Resolver problemas de forma efectiva.

B3 Aplicar un pensamento critico, l6xico e creativo.

B5 Traballar de forma colaborativa.

B6 Comportarse con ética e responsabilidade social como cidadan e como profesional.
B7 Comunicarse de maneira efectiva nun entorno de traballo.

B11 Cofiecementos de informatica relativos 6 seu ambito de estudo.

B12 Capacidade de xestion da informacion.

B13 Traballo en equipo de caracter interdisciplinar.

B14 Implicacién na calidade e busca da excelencia.

B15 Sensibilidade cara temas medioambientais.

B18 Capacidade para comunicarse con persoas non expertas na materia.

B21 Habilidades interpersonais.

B22 Fomentar e aplicar os dereitos fundamentais e a igualdade entre homes e mulleres.

C1 Expresarse correctamente, tanto de forma oral coma escrita, nas linguas oficiais da comunidade auténoma.
Cc2 Dominar a expresion e a comprension de forma oral e escrita dun idioma estranxeiro.
C3 Utilizar as ferramentas basicas das tecnoloxias da informacion e as comunicacions (TIC) necesarias para o exercicio da sua profesion e
para a aprendizaxe ao longo da suUa vida.
C4 Desenvolverse para o exercicio dunha cidadania aberta, culta, critica, comprometida, democratica e solidaria, capaz de analizar a
realidade, diagnosticar problemas, formular e implantar soluciéons baseadas no cofiecemento e orientadas ao ben comun.
C5 Entender a importancia da cultura emprendedora e cofiecer os medios ao alcance das persoas emprendedoras.
C6 Valorar criticamente o cofiecemento, a tecnoloxia e a informacion dispofiible para resolver os problemas cos que deben enfrontarse.
Cc7 Asumir como profesional e cidadan a importancia da aprendizaxe ao longo da vida.
c8 Valorar a importancia que ten a investigacion, a innovacién e o desenvolvemento tecnol6xico no avance socioeconoémico e cultural da
sociedade.
Realizar la historia clinica podoldgica y registrar la informacién obtenida. Al12 B5 C1
c2
Cc7
C8
Describir las técnicas y la forma de actuacion podolégica en el &mbito sanitario. Conocer A3l B2 cs8
la ergonomia A37 B14
A38
A45
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Desarrollar las técnicas de exploracion clinica y fisica, identificando los parametros A12 B1 Cc3
clinicos normales del aparato locomotor en decubito, bipedestacion estatica y dinamica. B3
B5
B6
B7
B13
B15
B18
Conocer el marco conceptual e histérico de la profesion, y los fundamentos de la podologia A13 B5 Cc4
A6l | B21 C5
A62 | B22
A64
Conocer la nomenclatura técnica empleada en ciencias de la salud. A8 B1 C3
Al3 B2
Conocer la evolucion del pie a través de la historia y la filogenia del aparato locomotor Al
Identificar y describir las alteraciones estructurales del pie y las alteraciones posturales Al2 B1 C3
del aparato locomotor con repercusion en el pie y viceversa. A13 B2
B5
Saber elaborar y utilizar la historia clinica y emitir e interpretar informes clinicos. Al2 | Bl1 C3
B12 C7
B13
Actuar en base al cumplimiento de las obligaciones deontolégicas de la profesion, la Al4 B1 C3
legislacion vigente y los criterios de normopraxis. B2
B3
Conocer los derechos del paciente, el concepto de responsabilidad civil y sanitaria. A61 B1 C3
A64 B3
Resolver problemas éticos en el ejercicio de la profesion, utilizando instrumentos que A61 B1 C3
ayuden al profesional en caso de problemas éticos. A63
Conocer el marco profesional y los derechos y obligaciones del profesional. A60 B1 C3
Mantener y utilizar los registros con informacion del paciente para su posterior A37 B1 C6
andlisis preservando la confidencialidad de los datos. A38 | B21
A42
A56

Contidos

Temas

Subtemas
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BLOQUE TEMATICO 1

FILOGENIA DEL APARATO LOCOMOTOR
ESTRUCTURA, MORFOLOGIA Y FUNCIONES DEL PIE

Tema 1: Filogenia del pie.

1.1. El origen de la vida.

1.2. El umbral de la evolucién humana. Perspectivas.

1.3. El pie hasta los primates.

1.4. Pie primate.

1.5. Cambios evolutivos del pie derivados de la bipedestacion.

1.6. El pie a través de la historia.

Tema 2: Orientacion espacial de la extremidad inferior.

2.1. Planos de movimiento.

2.2. Ejes de movimiento.

2.3. Anatomia funcional.

2.4. Interaccion de las fuerzas en la extremidad inferior.

2.5. Terminologia general.

Tema 3: Estructura y funciones del pie.

3.1. Concepto y definicién del Pie. Gramatical. Anatémica. Funcional. Biénica.

3.2. Disefio estructural y estatico del pie.

3.3. Concepto de arco plantar. Concepto de béveda. Arcos longitudinales y
transversales.

3.4. Férmula metatarsal. Férmula digital.

3.5. Funciones del pie. Pie estéatico. Triangulo de sustentacion. Pie Dinamico.
Tridngulo de propulsién.

3.6. Consideraciones generales de las nuevas corrientes emergentes en biomecanica
del pie. Aportaciones al concepto diagndstico y terapéutico.

3.7. Nomenclatura técnica empleada en ciencias de la salud.
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BLOQUE TEMATICO 2

EXPLORACION CLINICA DEL PIE

Tema 4: Sala de exploracién clinica.

4.1. Distribucién y organizacion ergonémica.
4.2. Areas de trabajo.

4.3. Descripcién del mobiliario.

4.4. Material e instrumental podolégico.

4.5. Nomenclatura técnica empleada en ciencias de la salud I.

Tema 5: Inspeccion y palpacion del pie.

5.1. Anatomia palpatoria del pie.

5.2. Coloracion. Temperatura. Pulsos.

5.3. Edemas. Dermatopatias. Queratopatias. Onicopatias.
5.4. Alteraciones de la sudoracion.

5.5. Férmula digital. Formula metatarsal.

5.6. Técnicas de palpacion y su interpretacion semiologica.

5.7. Nomenclatura técnica empleada en ciencias de la salud II.

Tema 6: Exploracion articular del pie.

6.1 . Valoracion del recorrido articular de las articulaciones: Tibio-peroneo-astragalina.
Subastragalina. Chopart. Lisfranc. Metatarsofalangica. Interfalangica.

6.2. Normas y secuencia exploratoria.

6.3. Balance articular normal.

6.4. Nomenclatura técnica empleada en ciencias de la salud.

Tema 7: Somatometria y antropometria.

7.1. Medidas del pie.

7.2. Goniometria. Proyecciones mas comunes en el diagndstico podologico.
Radiogonometria. Teoria y técnica de la medicién de las principales angulaciones y
lineas de referencia en las principales proyecciones radiologicas del pie.

7.3. Cronologia de la osificacion en el pie.

Tema 8: Exploracién muscular.

8.1. Musculatura extrinseca. Esquema de Ombredanne.

8.2. Musculatura intrinseca.

8.3. Sistematica exploratoria. Regién dorsal. Regién plantar interna. Regién plantar
externa. Region plantar media.

8.4. Balance muscular.

8.5. Musculos agonistas, antagonistas y sinergistas.

Tema 9: Exploracién neuroldgica en podologia.

9.1. Arcos reflejos. Reflejos osteo-tendinosos (patelar, aquileo). Reflejo
cutaneo-plantar.

9.2. Dermatomas. Descripcién topografica. Sensibilidad tactil, térmica.

9.3. El miotoma como unidad funcional. Técnicas de exploracion. Pruebas de
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estabilidad bipeda y coordinacién motora.

9.4. Coordinacién neuromotora y propiocepcion.
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BLOQUE TEMATICO 3 Tema 10: Exploracién articular y muscular de la rodilla.
EXPLORACION CLINICA DE LA PELVIS, CADERA Y 10.1. Inspeccién. Palpacion. Exploracién articular. Parametros de normalidad.
RODILLA Técnicas especificas ( Lachman test, McMurray, Cabot, Apley).

10.2. Exploracién muscular. Pardmetros de normalidad. Pruebas para su valoracion.
10.3. Valores normales angulos fémoro- tibiales. Trastornos de la alineacion

fémoro-tibial, genu-varum, genu-valgus, genu-flexus, genu-recurvatum.

Tema 11: Exploracion fisica de la cadera.
11.1. Inspeccidn. Exploracion articular. Parametros de normalidad. Pruebas
especificas (Ortolani, Barlow, Telescopio). Exploracién muscular de cadera.

Parametros de normalidad. Pruebas para su valoracion.

Tema 12: Exploracion fisica de la pelvis.

12.1. Inspeccién: basculacion pélvica, anteversiony  retroversion pélvica.

12.2. Dismetria real y funcional de la extremidad inferior.

Repercusiones a nivel de la columna vertebral.

BLOQUE TEMATICO 4 Tema 13: La huella plantar.

HUELLA PLANTAR 13.1. Caracteristicas. El pie humano preandante, durante la infancia y durante la edad
CARACTERISTICAS adulta.

OBTENCION, INTERPRETACION Y VALORACION 13.2. Interpretacion evolutiva de la huella.

13.3. Valoracion: indice de Chippaux-Smirak; indice de Staheli; indice de valgo;
Angulo de Clarke.

Tema 14: Técnicas de captacion y almacenamiento de la imagen de la huella
plantar.

14.1. Podograma graso.
14.2. Podograma de tinta.
14.3. Fotopodograma.
14.4. Radiofotopodograma.

14.5. Podoscopio y pedigrafias estatico-dinamicas.
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BLOQUE TEMATICO 5 Tema 15: Pie plano. Clasificacion.

15.1. Pie plano osteoarticular: pie plano astragalo vertical, pie plano por sinostosis del
ALTERACIONES ESTRUCTURALES DEL PIE tarso, pie plano por alteraciones del escafoides.
ALTERACIONES POSTURALES DEL APARATO 15.2. Pie plano artritico-reumatoideo, pie plano postraumatico y pie plano iatrogénico.
LOCOMOTOR CON REPERCUSION EN EL PIE'Y 15.3. Pie plano por alteraciones musculo-ligamentosas: plano-valgo infantil por laxitud
VICEVERSA ligamentosa, plano por sobrecarga ponderal intrinseca y/o extrinseca.

15.4. Pie plano por factores endocrinos y sistémicos que modifican el tejido elastico.
15.5. Pie plano por alteraciones neurolégicas: en las neuropatias espésticas y en las
neuropatias flacidas. Examen clinico de la marcha patoldgica.

15.6. Anatomia patoldgica, examenes complementarios, exploracion, alternativas de

tratamiento, evolucion, prondstico y tratamiento.

Tema 16: Pie cavo. Clasificacién.

16.1. Pie cavo neurolégico: por parélisis espastica de los flexores, por paralisis
flacidas de los extensores.

16.2. Pie cavo osteoarticular: microtraumatico, postraumatico, iatrogénico y
reumatoideo. Examen clinico de la marcha patolégica.

16.3. Pie cavo valgo. Pie cavo varo. Pie cavo posterior. Pie cavo mixto. Pie cavo
anterior. Anatomia patolégica, examenes complementarios, exploracion, alternativas

de tratamiento, evolucién, prondstico y tratamiento.

Tema 17: Pie zambo.

17.1. Definicién, etiopatogenia, epidemiologia. Anatomia  patoldgica osteo-articular.
Anatomia patolégica musculo- ligamentosa.

17.2. Estudio clinico del metatarso adductus. Clinica. Radiologia. Pruebas
complementarias.

Clasificacion funcional, mediciones de las tangentes tibio-calcaneas. Alternativas de
tratamiento.

17.3. Pie adductus. Etiopatogenia, anatomia patologica, clinica, radiologia,

tratamiento y evolucion.

Tema 18: Alteraciones posturales del aparato locomotor con repercusion en el pie y

viceversa.

18.1. Definicién, etiopatogenia, epidemiologia. Anatomia patolégica osteo-articular

de la columna vertebral.
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BLOQUE TEMATICO 6

LA HISTORIA CLINICA EN PODOLOGIA

BLOQUE TEMATICO 8

HISTORIA DE LA PROFESION Y MARCO CONCEPTUAL.

CONCEPTO DE PROFESION.

Tema 19: Historia clinica en podologia.

19.1. Concepto de Historia Clinica. Gramatical. Concepto
Médico. Concepto Legal.

19.2. Naturaleza y propiedad de la Historia Clinica.

19.3. La Historia Clinica en el derecho espafiol. Regulaciéon
Legal. Estructura.

19.4. Modelo de historia clinica en podologia.

19.5. Entrevista clinica. Filiacion. Anamnesis. Enfermedad
actual. Antecedentes personales. Antecedentes familiares.

19.6. Exploracion clinica en decubito, sedestacion y
bipedestacion estatico-dinamica.

19.7. Pronéstico. Diagnéstico. Tratamiento. Curso clinico.

19.8. El consentimiento informado y la receta en podologia.

Tema 20: La podologia pasado, presente y futuro.

20.1. Evolucién histérica de la podologia.
20.2. La profesion de podologia.

20.3. Marco legislativo de podologia.

20.4. El poddlogo en el equipo multidisciplinar.

20.5. Estudio de las técnicas y forma de actuacion podolégica en el &mbito sanitario.

LAS PRACTICAS DE LABORATORIO DARAN COMIENZO EL 2 DE FEBRERO.
LA DISTRIBUCION DE LOS GRUPOS SE REALIZARA EL DIA DE LA
PRESENTACION DE LA ASIGNATURA ( 1/FEB/11)
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BLOQUE PRACTICO PRACTICA 1: Sala de realizacién: Aula.

PRESENTACION.

INTRODUCCION EN EL MANEJO Y UTILIZACION DEL EQUIPAMIENTO
EXPLORATORIO.

VISITA GUIADA AL LABORATORIO.

PRACTICA 2: Sala de realizacién: Aula.
SOMATOMETRIA PODAL.

CENTROS DE GRAVEDAD.

PROYECCIONES SOBRE LA BASE DE SUSTENTACION.
PRACTICA 3: Sala de realizacion: Laboratorio.
LOCALIZACION, PALPACION Y EXPLORACION DE LA

MUSCULATURA EXTRINSECA DEL PIE.
BALANCE MUSCULAR.

PRACTICA 4: Sala de realizacion: Laboratorio.

LOCALIZACION, PALPACION Y EXPLORACION DE LA
MUSCULATURA INTRINSECA DEL PIE.
BALANCE MUSCULAR.

PRACTICA 5: Sala de realizacién: Laboratorio.

REPASO DE LAS PRACTICAS 3 Y 4.

PRACTICA 6: Sala de realizacién: Aula.

GONIOMETRIA DE LOS PRINCIPALES PARAMETROS
RADIOLOGICOS DEL PIE.

RADIOGONOMETRIA.

INTERPRETACION RADIOGRAFICA.
PROYECCIONES.

PRACTICA 7: Sala de realizacién: Laboratorio.
INSPECCION Y PALPACION DEL PIE.
EXPLORACION ARTICULAR.

GONIOMETRIA DEL RECORRIDO ARTICULAR.
CALIDAD DEL RECORRIDO.
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PRACTICA 8: Sala de realizacion: Laboratorio.

EXPLORACION NEUROLOGICA.

REFLEJOS SENSITIVOS.

DERMATOMAS Y MIOTOMAS.

PROCESOS DE EXPLORACION EN PACIENTES CON ALTERACIONES DE LA
SENSIBILIDAD.

PROCESO DE EXPLORACION DEL CONTROL MOTOR.

PRUEBAS DE COORDINACION MOTORA Y DE ESTABILIDAD.

PRACTICA 9: Sala de realizacion: Laboratorio.

EXPLORACION MUSCULAR DE LA PIERNA.

EXPLORACION ARTICULAR Y MUSCULAR DE LA RODILLA.

MEDICION, GONIOMETRIA DEL RECORRIDO ARTICULAR.

CALIDAD DEL RECORRIDO.

PRACTICA 10: Sala de realizacién: Laboratorio.

EXPLORACION ARTICULAR Y MUSCULAR DE LA CADERA Y PELVIS.

MEDICION, GONIOMETRIA DEL RECORRIDO ARTICULAR.

CALIDAD DEL RECORRIDO.

PRACTICA 11: Sala de realizacién: Laboratorio.

TECNICAS DE CAPTACION DE LA HUELLA PLANTAR

? PEDIGRAFIAS GRASAS.

? PEDIGRAFIA DE TINTA TAMPON ESTATICA.

? PEDIGRAFIA DE TINTA TAMPON DINAMICA.

PRACTICA 12: Sala de realizacién: Laboratorio.

PODOSCOPIO Y BANCO DE MARCHA.

ANALISIS ESTATICO DINAMICO DE LA HUELLA PLANTAR. VALORACION DE LA

MARCHA.

PRACTICA 13: Sala de realizacién: Aula.

ESTUDIO CINEMATICO OBSERVACIONAL DEL PIE.

PRACTICA 14: Sala de realizacién: Aula.
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CONFECCION DE UNA HISTORIA CLINICA EN SUS DIFERENTES APARTADOS.
ESTRUCTURA DE LA HISTORIA CLINICA.
ENTREVISTA CLINICA EN NINOS, ADULTOS Y ANCIANOS.

PRACTICA 15:Sala de realizacién: Aula.

EXPOSICION DE LOS TRABAJOS.
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Planificacion

Metodoloxias / probas

Competencias Horas presenciais Horas non Horas totais

presenciais /

traballo autbnomo

Préacticas de laboratorio

A60 18 18 36

Sesién maxistral

Al A8 A12 A13 A61 14 42 56
A64 B1 B2 B3 B6 B7
B11 B12 B13 B14
B15B18 B21 C1 C2

Cc3C8
Lecturas AB1 A62 A63 1 0 1
Actividades iniciais A31 A37 A38 A42 5 10 15
Proba de ensaio Al3 Al4 2
Proba mixta A38 A45 A56 B5 B6 2
B7
Discusion dirixida B22 0 1 1
Traballos tutelados C4C5C6C7 0 14 14
Atencién personalizada 15 0 15

*Os datos que aparecen na taboa de planificacion son de carécter orientativo, considerando a heteroxeneidade do alumnado

Metodoloxias

Metodoloxias

Descricion

Préacticas de
laboratorio

Realizacién de practicas de todos aquellos conocimientos, maniobras y pruebas adquiridos en la sesién magistral y que
requieran de una escenificacion por parte del profesor con participacion activa del alumno.

Sesién maxistral

La mayor parte de los contenidos de esta asignatura se desarrollaran mediante lecciones magistrales participativas con apoyo
importante de imagenes y video

Lecturas

Lecturas dirigidas en relacion de los contenidos de la materia

Actividades iniciais

Simulacion de situaciones cotidianas del podélogo en el &mbito de la entrevista clinica y la exploracion.

Proba de ensaio

Simulacion en el laboratorio de pruebas especificas

Proba mixta

tedrico/practicas

Debate abierto

Discusion dirixida

debate abierto

Traballos tutelados

Trabajo de documentacion bibliografica como complemento a los contenidos de la materia.

Se realizaran en grupos y por el orden establecido por el profesor.

Atencion personalizada

Metodoloxias

Descricion

Préacticas de
laboratorio

Sesién maxistral
Lecturas
Actividades iniciais
Traballos tutelados

La atencién personalizada que se describe en relacién a estas metodologias se
concibe como momentos de trabajo presencial con el profesor, por lo que implican

una participacion obligatoria para el alumnado.

Avaliacion

Metodoloxias

Competencias Descricion Cualificacion
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Practicas de A60 Se realizaran practicas de aquellos contenidos que asi lo requieran, como se 15
laboratorio especifica en el programa de la asignatura.
Se trabajara de forma individualizada, en pareja y grupos las diversas pruebas
exploratorias propias de los contenidos de la materia.
Sesion maxistral Al A8 A12 A13 A61 | Desarrollo de los contenidos del programa de la asignatura en sesi6n magistral, en 5
A64 B1 B2 B3 B6 B7 | los horarios establecidos por la facultad.
B11 B12 B13 B14
B15 B18 B21 C1 C2
C3C8
Lecturas A61 A62 A63 Referencias Bibliograficas
Actividades iniciais A31 A37 A38 A42 Simulacion de pruebas
Proba de ensaio A13 Al4 Simulacion en el laboratorio de los procedimientos propios de los contenidos de la
asignatura.
Traballos tutelados C4C5C6C7 Los alumnos deberan elaborar un trabajo a lo largo del curso con contenidos 15
relacionados con la materia.
Proba mixta A38 A45 A56 B5 B6 | Tedrico/practica 50

B7

Observaciéns avaliacion
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Examen teérico: 60%.

Examen practico: 15%.

Préacticas de laboratorio y valoracion de los trabajos : 15%.

La asistencia a las clases y la participacion activa del alumno en el desarrollo de los temas y de los trabajo en el aula supondra 10 % de la calificacion
final.

Para el aprobado en la asignatura sera necesario:

Realizar la totalidad de las practicas.

Presentar los trabajos y asistir a los seminarios.

El formato del examen tedrico sera:

Tipo test, preguntas cortas y un tema para desarrollar.

El formato del examen practico se desarrollara de modo teorico/practico en los laboratorios del centro. El alumno debera responder y realizar las 3
pruebas clinico/exploratorias que se le soliciten. Se debera de superar de modo independiente la prueba tedrica y la prueba practica para aprobar la
asignatura.

Obligatoriedad de superar los 5 puntos sobre 10 para superar la asignatura, tanto en el apartado tedrico como en el préactico.

También sera necesario la realizacion de todas y cada una de las practicas de laboratorio para superar la asignatura.

Las calificaciones de las practicas y los

seminarios sélo se computaran en la calificacion final. En el caso de no

superarlas en primera convocatoria, las calificaciones computaran enla segunda

oportunidad.

En segunda o sucesivas matriculas no se guardaran

notas.

El no presentado se otorga al no presentarse a la

convocatoria.

La
matricula de honor se aplicara en aquellos casos que se alcancen los 10 puntos.
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Observacions

Se recomienda la asitencia continuada a las clases teoéricas, asi como el repaso continuado de los contenidos para de ese modo dotar a las practicas
de un mayor dinamismo y fluidez. Por otro lado sera fundamental superar la asignatura en este primer curso por tratarse de una materia basica para

la adquisicion de conocimientos en asignaturas que se cursaran posteriormente en 2°,3°y 4° de Grado.

(*)A Guia docente é o documento onde se visualiza a proposta académica da UDC. Este documento é publico e non se pode modificar,

salvo casos excepcionais baixo a revision do érgano competente dacordo coa normativa vixente que establece o proceso de elaboracion

de guias
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