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Descricion xeral

intervencion.

Na presente asignatura abordaranse os aspectos clinicos, semioléxicos e diagndsticos que caracterizan as principais
patoloxias e sindromes doloroso-disfuncionais que afectan 6 aparato locomotor. Asi mesmo, analizarase cémo
desenvolver o proceso de disefio e aplicacién do plan de intervencion fisioterapica, baixo un modelo fundamento no
razoamento clinico. Trala superaracién da asignatura, o alumno alcanzaria as competencias basicas necesarias para

programar e levar a cabo unha intervencion fisioterapica baseada na evidencia cientifico-clinica neste &mbito de

Competencias / Resultados do titulo

Cdédigo Competencias / Resultados do titulo

Resultados da aprendizaxe

Resultados de aprendizaxe

Competencias /

Resultados do titulo

Elaborar e cumprimentar de forma sistémica os rexistros de Fisioterapia no paciente que presenta disfuncions do aparello
locomotor.

A6 B3 C1
A7 B4 C9
A8 B5

Valorar o estado funcional do paciente que presenta disfunciéns do aparello locomotor, considerando os aspectos fisicos

psicoléxicos e sociais.

A6 B2 C1
A7 B3 C9
A8 B4
BS

Adecuar la intervencion de fisioterapia a las diversas disfunciones del aparato locomotor en funcién de los objetivos

establecidos

A6 B2 C1
A7 B4 C9
A8

Determinar o diagndstico de Fisioterapia nos pacientes que presentan disfunciéns do aparello locomotor segundo as normas

e cos instrumentos de validacion recofiecidos internacionalmente.

A6 B3 C1
A7 B4
A8

Desefiar o plan de intervencion de Fisioterapia nos pacientes que presentan disfunciéns do aparello locomotor atendendo a
criterios de adecuacion, validez e eficacia.

A6 Bl C1
A7 B2 C6
A8 C9

Executar, dirixir e coordinar o plan de intervencién de Fisioterapia no enfermo que presenta disfuncions do aparello locomotor
utilizando as ferramentas terapéuticas propias e atendendo & individualidade do usuario.

A6 B1 C1
A7 B3 C9
A8
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Avaliar a evolucién dos resultados obtidos co tratamento en relacion cos obxectivos propostos. A6 B2 C1
A7 B3 C6
A8 B4 C9
Proporcionar unha atencién de Fisioterapia eficaz, outorgando unha asistencia integral aos pacientes. A6 B2 C6
A7 B4 C9
A8
Adquirir os cofiecementos necesarios para aplicar a técnica de vendaxe funcional nas disfunciéns traumaticas, A6 B2
microtraumaticas e alteraciéns neuromusculares que con mais frecuencia afectan o aparello locomotor. A8
Contidos
Temas Subtemas
TEMA 1. Bases e fundamentos de avaliacion e tratamento 1.1. Razoamento clinico
fisioterapico nos procesos traumatoloxicos sin lesién 1.2. Proceso de atencién en fisioterapia
neuroldxica
TEMA 2. Procedementos de actuacion fisioterapica en 2.1. Lesions mioconectivas
lesions/disfuncions de partes brandas, sindromes 2.2. Tendinopatias
doloroso-disfuncionais lumbo-pélvicos e de extremidades 2.3. Sindromes de dor cérvico-braquiais, cérvico-escapulares e da extremidade
superior
2.4. Sindromes de dor lumbo-pélvico e da extremidade inferior
TEMA 3. Pranteamento de intervencion fisioterapica en 3.1. Luxacions
lesions traumaticas e dexenerativas articulares dos membros | 3.2. Fracturas
3.3. Artropatias dexenerativas
TEMA 4. Procedementos de actuacion fisioterapica en 4.1. Discopatias
lesions/disfuncions e sindromes dolorosos do raquis 4.2. Traumatismos raquideos
4.3. Artropatias dexenerativas
4.4. Alxias raquideas de orixe inespecifico
TEMA 5. Fisioterapia en patoloxia reumatica
TEMA 6. Abordaxe fisioterapico tras intervencions protésicas | 6.1. Prétesis en membros superiores e inferiores
6.2. Proétesis en raquis
TEMA 7. Técnicas de contencion, vendaxe funcional e 7.1. Xeneralidades e principios metodoléxicos
neuromuscular (kinesiotaping) 7.2. Aplicacions en columna, membro superior e inferior
Planificacion
Metodoloxias / probas Competencias / Horas lectivas Horas traballo Horas totais
Resultados (presenciais e autbnomo
virtuais)
Sesion maxistral A6 A7 A8 B1 B2 B3 375 56 93.5
B4 B5 C1 C6 C9
Précticas de laboratorio A6 A7 A8 B2 B3 C6 18 22.5 40.5
C9
Proba mixta B1B2B3B5C1 15 1.5
Traballos tutelados A6 A7 B4B5C1C9 0 8
Proba practica A6 A7 A8 B2 B3 C1 0.5 0.5
Cc9
Andlise de fontes documentais A7 A8 B3 B4 C1 0 3
Atencion personalizada 3 0

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

Metodoloxias
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Sesién maxistral
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Método expositivo impartido polo profesor, onde se desenvolve un tema do programa utilizando soporte técnico. Os contidos
abordados nas sesions maxistrales, poderanse complementar/reforzar con algunha lectura recomendada, ou ben mediante a
posta en practica de actividades de resolucién de problemas, e/ou estudo de casos

Metodoloxia que permite que os estudantes aprendan efectivamente a través da realizacién de actividades de caracter
practico, tales como demostraciéns, exercicios, experimentos e investigacions.

Durante o desenvolvemento desta proba poderanse expor preguntas abertas de desenvolvemento con enfoque clinico,
preguntas de resposta mdltiple, de ordenacion, de resposta breve, de discriminacién, de completar e/ou de asociacion.

Este sistema de ensino baséase en dous elementos bésicos: a aprendizaxe independente dos estudantes e o seguimento
desa aprendizaxe polo profesor-titor. levara a cabo un traballo de estudo e revisién sobre os principais tipos de proteses e
vias de abordaxe para a slia colocacién a nivel de raquis e extremidades, desenvolvendo o proceso de atencion fisioterapica
tanto en fase hospitalaria como ambulatoria.

Sobre unha situacion clinica plantexada a un grupo de estudiantes (2-4 alumnos/as), executaran nun tempo determinado (5
minutos por cada pregunta) unha parte do proceso de atencion en fisioterapia adaptado 6 caso clinico plantexado,
xustificando de forma razoada o desarrollo da actuacion atendendo a criterios de evidencia cientifico-clinica.

Levarase a cabo, individual ou grupalmente, un proceso de procura, seleccion e analise de artigos cientificos que recollan
procedementos de avaliacion e/ou intervencion relacionados co proceso de intevencion fisioterapica nas unidades tematicas

abordadas ao longo da materia.

Actividade académica desenvolvida polo profesorado, de forma individual ou grupal, que ten como finalidade atender as
necesidades e consultas do alumnado relacionadas co estudo e/ou temas vinculados coa materia, proporcionandolle
orientacion, apoio e motivacién no proceso de aprendizaxe. Esta actividade pode desenvolverse de forma presencial
(directamente na aula e nos momentos que o profesor ten asignados a titorias de despacho) ou de forma non presencial (a

través de correo electronico ou da contorna virtual: teams).

Enténdese por atencion personalizada o tempo que cada profesor reserva para atender e resolver dubidas ao alumnado en

relacién a unha materia concreta.

Cualificacién

A6 A7 A8 B1 B2 B3
B4 B5C1C6C9

Os contidos abordados nas sesions maxistrais avaliaranse mediante probas de 0.5
comprension, traballos tutelados, etc, asi como na proba obxetiva e practica.

Con todo, dentro da avaliacion continuada da materia, valorarase tamén a asistencia,
puntualidade, actitude, e participacién razoada neste tipo de sesions, asi como nas

practicas de laboratorio.

A6 A7 A8 B2 B3 C6
C9 asistencia, puntualidade, actitude, e participacion razoada neste tipo de sesions.
A6 A7 B4 B5 C1 C9

Dentro da avaliacion continuada da materia, valorarase, entre outros aspectos, a 0.5

O traballo levara a cabo de forma grupal, traballando cos cofiecementos adquiridos 15
ata ese momento por parte do alumno/a, e ademais levara a cabo unha revision

bibliogréafica, posterior seleccion e andlise de cada un dos artigos extraidos, en

relacién & tematica (abordaxe fisioterapico tras intervencions protésicas) e rexion

que lle fora asignada ao grupo.

A entrega realizarase a través de moodle e/ou correo electrénico
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Andlise de fontes A7 ABB3 B4 C1 A tarefa levara a cabo de forma individual e/ou grupal, ben realizando a procura e/ou 4
documentais analise dun artigo cientifico relacionado con algin dos blogues tematicos abordados,
ou en relacion con métodos de valoracién e/ou intervencion a partir dun suposto
clinico exposto polo equipo docente.
A entrega realizarase a través de moodle e/ou correo electrénico
Proba mixta B1B2B3B5C1 A proba realizarase de forma escrita, e constara dunha parte de exame test de 50
resposta mdltiple, que podera completarse cun apartado de preguntas/respostas
curtas e/ou de desenvolvemento, onde se aborden temas relacionados co
procedemento de intervencion en fisioterapia, desde un enfoque clinico.
Serd necesario ter unha nota minima dun 5 para superar esta parte, para poder facer
media coas outras notas da avaliacion
Proba practica A6 A7 A8 B2 B3 C1 | Cada alumno/a respondera un total de 2/3 preguntas, cun tempo maximo de resposta 30
C9 de 5 minutos por pregunta. O aspecto nuclear nesta proba é a capacidade de
execucion e razonamento (&quot;saber facer&quot;). As técnicas ou procedementos
executaranse sobre outro/a alumno/a que actuar4 como doente de forma simulada

Outros

Para superar a materia é imprescindible conseguir un 5 tanto na proba mixta como na pobra practica para proceder a calcular a

media ponderada, tras a suma da avaliacién continuada.

Os contenidos abordados tanto nas practicas

€como nas sesions maxistrais, reforzaranse mediante probas de

comprension, traballos tutelados, resolucién de casos, etc. A execucion e

resultados alcanzados nestas actividades teranse en conta dentro

da avaliacién continuada, asi como aspectos relacionados coa asistencia, puntualidade, actitude e participacion razoada.

Todos os aspectos relacionados con "dispensa académica”, "dedicacion ao estudo”, "permanencia” e "fraude académica" rexeranse de acordo coa
normativa académica vixente da UDC
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- Cleland, J. (2006). Netter. Exploracion clinica en ortopedia. Barcelona: Masson

- Torres Cueco, R. (2008). La columna cervical: evaluacion clinica y aproximaciones terapeuticas. Madrid:
Panamericana

- Vleeming, A., Mooney, V., Stoeckart, R. (2008). Movimiento, estabilidad y dolor lumbo-pélvico. Barcelona:
Elsevier-Masson

- Bové, T. (2005). El vendaje funcional (42Ed). Madrid: Elsevier

- Seco, J. (2016). Afecciones Medicoquirlrgicas para Fisioterapeutas. Madrid: Panamericana

- Seco, J. (2016). Fisioterapia en Especialidades Clinicas. Sistema Musculoesquelético . Madrid: Panamericana

- Jull, G. (2009). Latigazo cervical, cefalea y dolor en el cuello: orientaciones para las terapias fisicas basadas en la
investigacion. Barcelona: Elservier

- Cook, C. (2014). Orthopedic Pysical Examination Tests: an Evidence Based Aproach.. Edinburgh. Pearson

- Atkinson, K. (2007). Fisioterapia en Ortopedia. Un Enfoque Basado en la Resolucién de Problemas. Madrid: Elsevier
- Anthony, S. (2007). Reumatologia. Madrid: McGraW- Hill. Interamericana

- Pruna, R., Andersen T.E., Clarsen, B., McCall, A. (2018). Muscle injury guide: prevention of and return to play from
muscle injuries. Barcelona: Barga Innovation Hub

- Mascaro, A., Cos, M.A., Morral, T., Roig, A., Purdam, C., Cook, J. (2018). Load management in tendinopathy:
Clinical progression for Achilles and patellar tendinopathy. Apunts Med Esport. 53(197):19-27

- Rio, E., et al. (2016). Tendon neuroplastic training: changing the way we think about tendon rehabilitation: a narrative
review. Sports Med. 50: 2097215.

-BALIUS MATAS RAMON. Patologia muscular en el deporte; diagnéstico tratamiento y recuperacion funcional.
Barcelona: Masson; 2005-BRENT BROTZMAN, KEVIN E. WILK. Rehabilitacién ortopédica clinica. 22 ed. Madrid:
Mosby; 2005-HOPPENFELD, MURTHY. Fracturas, tratamiento y rehabilitacion. Madrid: Marban; 2001--MCRAE
RONALD. Ortopedia y Fracturas; Exploracién y Tratamiento. Madrid: Marban; 2000-S BRENT BROTZMAN, KEVIN E
WILK. Rehabilitacién ortopédica clinica. 22 ed. Madrid: Mosby; 2005--SERRA GABRIEL MR, DIAZ PETIT J, SANDE
CARRIL ML. Fisioterapia en Traumatologia, Ortopedia y Reumatologia. 22 ed. Barcelona: Masson; 2003-T
DUCKWORTH. Ortopedia y fracturas: guia practica. 32 ed. Mexico: McGraw-Hill; 1998-VILARD EDUARD, SUREDA
SERGI: Fisioterapia del aparato locomotor. Madrid: McGraw-Hill; 2005-WALTER B. GREENE, (director). Essentials,
Bases para el Tratamiento de las Afecciones musculoesqueléticas. 22 ed. Buenos Aires: Panamericana; 2002- DIAZ
PETIT. Rehabilitacién en la artritis reumatoide. Barcelona: Masson; 2002.- ANTHONY S. FAUCI. Harrison.
Reumatologia. Madrid: McGraW- Hill. Interamericana; 2007.- JULL,G. Latigazo cervical, cefalea y dolor en el cuello:
orientaciones para las terapias fisicas basadas en la investigacion. Barcelona. Elsevier; 2009.- TORRES CUECO, R.
La Columna Cervical: Sindromes Clinicos y su Tratamiento Manipulativo. Aproximacion clinnica y tratamiento
especifico de los sindromes clinicos cervicales, craneocervicales y cervicobraquiales. Madrid. Médica Panamericana;
2008.- HODGES, PW. Spinal Control: The Rehabilitation of Back Pain: State of Art and Science. Edinburgh. Churchill
Livingstone; 2013.- HILDE-SABINE,R. Fisioterapia del Aparato Locomotor. Exploracién y Tratamiento de
Enfermedades Ortopédicas. Badalona. Paidotribo;2007.- COOK,C. Orthopedic Pysical Examination Tests: an
Evidence Based Aproach.Edinburgh. Pearson. 2014.
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ANATOMIA | E HISTOLOXIiA/651G01001

ANATOMIA 11/651G01002

FISIOLOXIA/651G01003

CINESITERAPIA XERAL/651G01005
BIOMECANICA/651G01009

PATOLOXIA MEDICO-CIRURXICA 1/651G01011
FISIOTERAPIA MANUAL E OSTEOPATICA 1/651G01014

Materias que se recomenda cursar simultaneamente

PATOLOXIA MEDICO-CIRURXICA 11/651G01018
FISIOTERAPIA MANUAL E OSTEOPATICA 11/651G01019
ESTANCIAS CLINICAS 1/651G01035

Materias que continGan o temario

NUTRICION E FISIOTERAPIA/651G01026
ECOGRAFIA EN FISIOTERAPIA/651G01031

Observacions

O desefio de contidos, planificacion e desenvolvemento da materia, levouse a cabo en estreita coordinacion tanto lonxitudinal como transversal con
outras materias de terceiro e de cursos previos , evitando solapamento de contidos, e cun claro enfoque baseado no razoamento clinico. Deste xeito
lograrase un ensino integrado que facilitara ao alumno a aprendizaxe, comprension e utilizacién dos contidos relacionados coa Fisioterapia nas
disfunciéns do aparello locomotor. Para axudar a conseguir unha contorna inmediata sostible e cumprir cos obxectivos estratéxicos do Plan Green
Campus da Facultade de Fisioterapia, os traballos documentais que se realicen nesta materia poderanse solicitar tanto en formato papel como virtual
ou soporte informatico. De realizarse en papel, seguiranse na medida do posible as seguintes recomendaciéns xerais:

- Non se utilizaran plasticos.

- Realizaranse impresions a dobre cara. - Empregarase papel reciclado.

(*)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 arevisién do 6rgano competente dacordo coa normativa vixente que establece o proceso de elaboracién

de guias
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