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Descricion xeral

La estancia clinica en la Facultad de Fisioterapia de A Corufia debe estar estructurada en una doble vertiente:

- La conceptualizacion de la asignatura como una materia global, conservando un proceso de fisioterapia comdn y

estructurado

- La adecuacion de la programacion a los distintos campos de actuacion en Fisioterapia.

Competencias do titulo

Caodigo Competencias do titulo

Al 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.

A2 Conocer y comprender las ciencias, los modelos, las técnicas y los instrumentos sobre los que se fundamenta, articula y desarrolla la
fisioterapia.

A4 Adquirir la experiencia clinica adecuada que 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 atencion primaria y comunitaria.

A5 Valorar el estado funcional del paciente, considerando los aspectos fisicos, psicologicos y sociales.
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A6 Valoracion diagnéstica de cuidados de fisioterapia seguin las normas y con los instrumentos de validacién reconocidos
internacionalmente.

A7 Disefiar el plan de intervencion de fisioterapia atendiendo a criterios de adecuacion, validez y eficiencia.

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.

Al12 Intervenir en los &mbitos de promocién, prevencion, proteccion y recuperacion de la salud.

Al13 Saber trabajar en equipos profesionales como unidad basica en la que se estructuran de forma uni o multidisciplinar e interdisciplinar los
profesionales y demas 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.

A15 Participar en la elaboracion de protocolos asistenciales de fisioterapia basada en la evidencia cientifica, fomentando actividades
profesionales que dinamicen la investigacion en fisioterapia.

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

A18 Adquirir habilidades de gestion clinica que incluyan el uso eficiente de los recursos sanitarios y desarrollar actividades de planificacion,
gestién y control en las unidades asistenciales donde se preste atencion en fisioterapia y su relacion con otros servicios sanitarios.

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 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 informacién e as comunicaciéns (TIC) necesarias para o exercicio da sua profesién e

para a aprendizaxe ao longo da sUa vida.
C4 Desenvolverse para o exercicio dunha cidadania aberta, culta, critica, comprometida, democrética e solidaria, capaz de analizar a

realidade, diagnosticar problemas, formular e implantar soluciéns 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.
Cc8 Valorar a importancia que ten a investigacion, a innovacién e o desenvolvemento tecnoléxico no avance socioeconémico e cultural da
sociedade.
Adquirir la experiencia clinica adecuada que proporcione habilidades intelectuales y destrezas técnicas y manuales; que Al
facilite la incorporacién de valores éticos y profesionales; y que desarrolle la capacidad de integracion de los conocimientos A2
adquiridos; de forma que, al término de los estudios, los estudiantes sepan aplicarlos tanto a casos clinicos concretos en el Ad

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

Valorar el estado funcional del paciente, considerando los aspectos fisicos, psicolégicos y sociales. A5
Valoracion diagnostica de cuidados de fisioterapia segun las normas y con los instrumentos de validacion reconocidos A6
internacionalmente.

Disefiar el plan de intervencion de fisioterapia atendiendo a criterios de adecuacion, validez y eficiencia. A7
Ejecutar, dirigir y coordinar el plan de intervencion de fisioterapia, utilizando las herramientas terapéuticas propias y A8

atendiendo a la individualidad del usuario.

Evaluar la evolucion de los resultados obtenidos con el tratamiento en relacion con los objetivos marcados. A9
Elaborar el informe de alta de los cuidados de fisioterapia una vez cubiertos los objetivos propuestos. A10
Proporcionar una atencion de fisioterapia eficaz, otorgando una asistencia integral a los pacientes. All Cc7
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Intervenir en los &mbitos de promocion, prevencion, proteccion y recuperacion de la salud. A12

Saber trabajar en equipos profesionales como unidad béasica en la que se estructuran de forma uni o multidisciplinar e Al13 C1

interdisciplinar los profesionales y demas personal de las organizaciones asistenciales. C4

Incorporar los principios éticos y legales de la profesion a la practica profesional asi como integrar los aspectos sociales y Al4 C4

comunitarios en la toma de decisiones.

Comprender la importancia de actualizar los conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes que integran las competencias | Al7 C7

profesionales del fisioterapeuta.

Participar en la elaboracion de protocolos asistenciales de fisioterapia basada en la evidencia cientifica, fomentando Al15 Cc2

actividades profesionales que dinamicen la investigacion en fisioterapia. C3
C5
C6
Cc8

Adquirir habilidades de gestion clinica que incluyan el uso eficiente de los recursos sanitarios y desarrollar actividades de A18

planificacion, gestion y control en las unidades asistenciales donde se preste atencion en fisioterapia y su relacion con otros

servicios sanitarios.

Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los usuarios del sistema sanitario asi como con A19 C1

otros profesionales.

Conocer y comprender los métodos, procedimientos y actuaciones fisioterapéuticas, encaminados tanto a la terapéutica A15

propiamente dicha a aplicar en la clinica para la reeducacion o recuperacion funcional, como a la realizacion de actividades Al17

dirigidas a la promocién y mantenimiento de la salud. Al18

Contidos
Temas Subtemas

MODULDO I: Fisioterapia en las discapacidades neuroldgicas y

del envejecimiento

MODULDO II: Fisioterapia en las disfunciones del aparato

locomotor

MODULO lIl: Rehabilitacién cardio-respiratoria y vascular

MODULO IV: Fisioterapia oncolégica y disfunciones

bioguimicas y tegumentarias

MODULO V: Fisioterapia abdomino-pelvi-perineal

MODULO VI: Fisioterapia en la actividad fisica y deportiva

Planificacion
Metodoloxias / probas Competencias Horas presenciais Horas non Horas totais

presenciais /

traballo auténomo

Seminario Al A7 A15 7 0

Estudo de casos Al A4 A5 A6 A7 A10 14 0

14

Portafolios do alumno A3 A4 A5 A6 A7 A8 0 75
A9 A10 A11 A12 A13
Al4 A15 A16 Al7
Al18 A19C1C2C3
C4C5C6C7C8

75

Préacticas clinicas A19 A18 A17 Al15 569 0
Al4 A13 A12 A1l
A10 A9 A8 A7 A6 A5
A4 A2C1C2C3C4
C5C6C7C8

569
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Proba clinica

Atencién personalizada

Seminario

Estudo de casos

Portafolios do alumno

Préacticas clinicas

Proba clinica

Seminario
Estudo de casos

Portafolios do alumno
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A3 A4 A5 A6 A7 A8 3 75 78
A9 A10 A1l A12 A13
Al4 A15 Al16 Al7
A18 A19 C1C2C3
C4C5C6C7C8

Consiste en la realizacion de sesiones de discusion cuyo objetivo es el analisis de un tema o temas determinados,
recurriendo a las fuentes primarias de informacion. Durante los seminarios se plantearan temas de discusion concretos en
relacion a la elaboracion de la carpeta de aprendizaje clinico. Lo formaran un nimero determinado de estudiantes (no mas de
12 ni menos de 5).

También denominada sesion clinica, consiste en la realizacion de sesiones de estudio de un caso o casos que reflejen por un
lado la realidad de la unidad docente asistencial donde se realiza la sesién y por otro la realidad del caso tal cual se presenta
y con la informacién que se tiene de él en ese momento. Con el objetivo de que los estudiantes aprendan a analizar el
proceso de enfermar en un caso concreto y en un escenario concreto, dentro del paradigma bio-psico-social enmarcado en el
razonamiento clinico.

Consiste en la elaboracion por parte del alumno de la carpeta de aprendizaje clinico, como elemento integrador y eje
vertebrador del aprendizaje del alumno que engloba el material del alumno fruto de las tutorias, sesiones clinicas y
seminarios y el cuaderno de préactica clinica.

Se corresponde con la clase clinica: el profesor trasmite sus conocimientos y destrezas clinicas al estudiante en experiencias
reales con el objetivo de garantizar que los discentes adquieran la necesaria competencia clinica, que se inicia en el tercer
curso y se complementa en el cuarto curso.

Consiste en la realizaciéon de una prueba clinica para valorar la competencia clinica adquirida. La evaluacion clinica se
realizard ante un tribunal de profesorado del &mbito clinico de la Universidad de A Corufia. Se constituiran diversos tribunales
correspondientes a los médulos | a VI de la estancia clinica. Cada tribunal evaluara al alumno con un caso problema clinico
en situacion real. La asignacién del alumno a uno u otro tribunal se realizara por sorteo. Cada profesor del tribunal calificara al
alumno atendiendo a los siguientes criterios: Integracion de conocimientos tedrico-practico, solucion de nuevos problemas,

destrezas y actitudes demostrada por el alumno.

Tutorias individuales o en grupo, entendiendo por tutoria un proceso de acompafiamiento individual y colectivo, obligado y

necesario al estudiante en la construccién de su aprendizaje.

Cualificacién
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Proba clinica

A3 A4 A5 A6 A7 A8
A9 A10 A11 A12 A13
Al4 A15 Al16 A17
A18 A19C1C2C3
C4C5C6C7C8

Se evaluara al alumno con un caso problema clinico en situacion real. Se calificara al
alumno atendiendo a los siguientes criterios: Integracién de conocimientos

tedrico-practico, solucién de nuevos problemas, sestrezas y actitudes

Cada uno de estos apartados es una Unica variable, y seran valorados

individualmente.

El sistema de calificacion sera el siguiente:
0-4,9 Suspenso (SS)

5,0-6,9 Aprobado (AP)

7,0-8,9 Notable (NT)

9,0-10 Sobresaliente (SB)

100

Observaciéns avaliacion

Fontes de informacién
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- 0.

- Borrell i Carrié F. Manual de entrevista clinica. Barcelona: Doyma; 1989. - Caillet: sindromes dolorosos hombro
mano u otro titulo de la misma coleccién, segun la patologia - Costa M, Lépez E. Educacién para la Salud. Una
estrategia para cambiar los estilos de vida. Madrid: Piramide; 1998. - Kapandji, I.A. Cuadernos de fisiologia articular.
Masson; Barcelona (cualquier edicién). - Martinez Rodriguez, A. et al. Influencia del contexto en la calidad de la
entrevista clinica en fisioterapia. Rev Iberoam Fisioter Kinesiol 2001; 4(2):75-80. - Martinez Rodriguez, A. et al.
Habilidades comunicacionales en la entrevista clinica; Fisioterapia 2002 24(2):90-96). - Burbank KM et al. Chronic
shoulder pain. Part |. Evaluation and diagnosis.American Family Physician 2008; 77 (4): 453-460. - Liebenson C.
Self-management of shoulder disorders-part 1. Journal of Bodywork and Movement Therapies 2005; 9: 189-97. -
Liebenson C. Self-management of shoulder disorders-part 3. Treatment self-help patient’s advice. Journal of
Bodywork and Movement Therapies 2005;10:71-6. - Mars ?Pryszo J. Tratamiento de las cervicalgias. Masson;
Barcelona, 2001. - Daniels L. Worthingham C. Fisioterapia: Ejercicios correctivos de la alineacion y funcién del cuerpo
humano. Barcelona: Doyma; 1987. - Esnault M., Viel E. Stretching (estiramientos miotendinosos). Automantenimiento
muscular y articular. - Liebenson C. Manual de Rehabilitacion de la columna vertebral. 22 ed. Barcelona: Paidotribo;
2008. - Norris C. Back Stability. 22 ed. United States: Human Kinetics; 2008 - Norris C. La guia completa de los
estiramientos. Barcelona: Paidotribo;2001 - Chaitow L. Maintaining Body Balance Flexibility and Stability. Edinburgh:
Churchill Livingstone;2004 - Petty N., Moore A. Exploracion y evaluaciéon neuro-musculoesquelética. 22 ed. Madrid:
McGraw-Hill-Interamericana; 2003. - Greenman P. Principios y Practica de la Medicina Manual. 32 ed. Buenos Aires:
Panamericana;2005. - Liemohn W. Prescripcién de ejercicio para la espalda. Barcelona: Paidotribo;2005. Capitulo 6:
Protocolos para el ejercicio (y diagnéstico). - Tixa, S: ?Atlas de anatomia palpatoria de la extremidad inferior?. Ed.
Masson; Barcelona, 1999. - Hoppenfield S, Vasantha LM. Fracturas: tratamiento y rehabilitacion. Ed. Marban; Madrid,
2001. - Asociacion Espafiola de Fisioterapeutas: Revista Fisioterapia: ?Monografico de Terapias Manuales?. Vol. 18,
1996. Ed. Garsi, S.A.; Barcelona, 1996. - Lépez Alonso, A: ?Fundamentos de ortopedia y traumatologia?. Ed.
Masson; Barcelona, 1999. - Gonzéalez Viejo M a., Cohin Riambau O., Salinas Castro F.: Escoliosis realidad
tridimensional. Barcelona: Masson; 2001. - Guillaumat M., Lebard J., Khouri N., Tassin J.: Escoliosis idiopatica
durante el crecimiento. Tratamiento de la escoliosis ideopatica en el periodo de crecimiento: métodos y resultados.
Prevencion y deteccién de la escoliosis idiopatica. En: Enciclopedia Médico-Quirdrgica. Tomo IV. - Tessandier M J.:
Practica de la exploracion clinica programada del raquis. Barcelona: Masson; 1998 - Weiss H R.: Vision
Analitico-funcional del tratamiento tridimensional de la escoliosis segun Schroth. Revista Fisioterapia 1999;
Jun-Sep,13 (3): 167-175 . - Voss, lota, Myers: Facilitacion neuromuscular propioceptiva. 32 edicion . Editorial
Panamericana. Madrid 1998 - Viel E. El método Kabat. Facilitacion neuromuscular propioceptiva. Editorial Masson,
Barcelona 1998 - Viel E. Diagnostico fisioterapico. Masson 1999, Barcelona - H. J. Hislop, J. Mongomery: Pruebas
funcionales y musculares. 62 Edicion Marban Bilbao 1998. Capitulo 7 - N. Talley, S. O/Connor: Exploracion clinica
Jarypyo Editores Madrid, 1998. - Bobath, B: Hemiplejia del adulto. Evolucién y tratamiento. Ed. Panamericana. 32 ed.
Buenos Aires, 1993. - Brunnstrom, S. Reeducacién motora en la hemiplejia. Ed. Jims. Barcelona, 1977a - Cailliet, R.:
Sindromes dolorosos. El Hombro doloroso. Ed. El manual moderno,1980. - Davies, P.: Pasos a seguir. Tratamiento
integrado de pacientes con hemiplejia. Madrid: Panamericana; 2003. - Paeth, B.: Experiencias en el concepto Bobath.
Ed. Panamericana. 22 ed. Madrid. 2006. - La hemiplejia, X Jornadas de Fisioterapia, Madrid, 2000. - Soler Gracia, C.
Catélogo valorado de ayudas para caminar. Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales. Madrid 1998.

- Sanchez-Lacuesta. Miembro inferior y marcha humana. Instituto de Biomecanica de Valencia. Valencia 1994.

- Ruzicka E., Hallett M. Advances in Neurology. Gait disorders. Williams and Wilkins. EEUU 2001. - Agusti A. La
funcién pulmonar aplicada. Puntos clave. Madrid: Mosby/Doyma libros; 1995. -Jiménez M, Servera E, Vergara P.
prevencion y Rehabilitacion en Patologia Respiratoria Cronica. Fisioterapia, entrenamiento y cuidados respiratorios.
Madrid: Ed. Médica Panamericana; 2001 - Sociedad espafiola de patologia respiratoria. Diagnostico y tratamiento de
la enfermedad pulmonar obstructiva cronica. Rehabilitacion respiratoria. Barcelona: Doyma; 1998. - Antonello M.
Delplanque D. Fisioterapia Respiratoria. Del diagndstico al proyecto terapéutico. Barcelona: Masson; 2002 - Postiaux
G. Fisioterapia Respiratoria en el nifio. Madrid : McGraw-Hill. Interamericana; 2000.p. 191-212 - 12 Conference de
consensus en Kinésithérapie respiratoire. Recomendations du Jury. Lyon. SEKAM; 1994. - Asociacion Espfiola de
Fisioterapeutas. Monogréfico de fisioterapia respiratoria. Revista Fisioterapia. Madrid: Garsi; 1995. - Cristancho

Gomez W. Fundamentos de fisioterapia respiratoria y ventilacion mecéanica. Bogota: El manual moderno;: 2003
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- Chanussot J - C. Dossiers de Kinésitherapie. Kinésithérapie respiratoire. Bilans et technologie de base. Paris:
Masson; 1988. - Delplanque D., Antonello M., Corriger E. Fisioterapia y reanimacion respiratoria. Desde la
reanimacion hasta el regreso al domicilio. Barcelona: Masson; 1997. - Guell R., Lucas P. Rehabilitacion respiratoria.
Madrid: Medical & Marketing communications; 1999 - Hough A.Physiotherapy in Respiratory Care. An evidence ?
based approach to respiratory and cardiac management. 32 Edicién. London: Nelson Thornes, 2001 - Jones M,
Moffatt F. Cardiopulmonary Physiotherapy. Oxfort: Bios Scientific Publishers Ltd, 2002 - Lacote M., Chevalier A.M.,
Miranda A., Bleton J - B., Stevenin P. Valoracion de la funcién muscular normal y patolégica. Barcelona: Masson;
1984.p. 275 - 303. - Valenza G, Gonzalez L, Yuste M3J. Manual de Fisioterapia Respiratoria y cardiaca. Madrid:
Editorial Sintesis, 2005. - Coleman MS. Basic Oncology for the Physical Therapy. Rehabilitation Oncology 1999; 17
(2): 29-37 - Conddn Huerta MJ, Gonzélez Viejo MA, Tamayo lzquierdo R, Martinez Zubiri A. Calidad de vida en
pacientes con y sin linfedema después del tratamiento del cancer de mama. Implicaciones en la rehabilitacién.
Rehabilitacion 2000;34 (3):248-253 - Swartz MA. The physiology of the lymphatic system. Advanced drug delivery
reviews 2001; 50 (1-2): 3-20 - Cohen SR, Payne DK, Tunkel RS. Lymphedema: strategies for management. Cancer
2001;92 (4 suppl): 980-987 - Harris SR, Hugi MR, Olivotto IA, Levine M. Clinical practice guidelines for the care and
treatment of breast cancer: 11. Lymphedema. CMAJ 2001; 164 (2): 191-199 - Masaxe e recuperacion deportiva. J.L.
Aristin. Editorial Lea. 1998. - Ortopedia clinica, tratamiento por manipulaciones, masajes e infiltraciones. Cyriax.
panamericana. 1973. - El masaje transverso profundo. James Cyriax. lllustrate Manual of Orthopaedic Medicine. JH
Cyriax. PJ Cyriax, Second Edition. 1996. - Estiramientos en fisioterapia activa. Esnault. Masson.1994. - Manual
practico de estiramientos post-isometricos Ledouppe. Masson. 1996. - Vendajes funcionales. H.Neiger. Masson.

1990. - Fisioterapia y entrenamiento atlético. Daniel d. arnheim. editorial mosby/doyma. 1994.
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Bibliografia complementaria

-0

Recomendacions

Materias que se recomenda ter cursado previamente

FISIOTERAPIA NAS ALTERACIONS ESTATICAS E DINAMICAS DO RAQUIS/651G01015
FISIOTERAPIA NEUROLOXICA E PSICOMOTRIZ/651G01016

FISIOTERAPIA RESPIRATORIA/651G01017

FISIOTERAPIA MANUAL E OSTEOPATICA 11/651G01019

FISIOTERAPIA NAS DISFUNCIONS DO APARELLO LOCOMOTOR/651G01024
ESTANCIAS CLINICAS 1/651G01035

Materias que se recomenda cursar simultaneamente

DOCUMENTACION E ESTADISTICA SANITARIA/651G01028
TRABALLO FIN DE GRAO/651G01034

Materias que contintan o temario

Observacions

(*)A Guia docente é o documento onde se visualiza a proposta académica da UDC. Este documento € 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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