GUIA DOCENTE DE LA ASIGNATURA Curso académico 2015-2016
FISIOTERAPIA EN LA PATOLOGIA ORTOPEDICA CLINICA:
REUMATOLOGIA Y TRAUMATOLOGIA

Aprobado en Consejo de Departamento de Fisiotecapidecha 14 de Julio de 2015.

moDuLO MATERIA CURSO SEMESTRE CREDITOS TIPO
Formacion Fisioterapia en
e Especialidades 3° 1° 6 ECTS Obligatoria
especifica. e
Clinicas.
PROFESORES” DIRECCION COMPLETA DE CONTACTO PARA TUTORIAS

(Direccion postal, teléfono, correo electronico, etc.)

Facultad de Ciencias de la Saliéy 82 plantas.
Departamento de Fisioterapia. Avda. de la llustra&o.
18016 Granada. Espafia.

Prof. Esteban: desp. 20-72 P;tel: 9582480&habe@ugr.es

Profra. Ariza: desp. 10- 82 Pariza@ugr.es

Bernabé Esteban Moreno (Coordinador). HORARIO DE TUTORIAS

Angélica Ariza Garcia.
Presenciales:
Prof. Esteban: M, Jy V de 8:00h a 10:00 h.

Profra. Ariza: M y J de 8:00h a 10:00 h.

Via teleméatica. A través de las plataformas disponibles en
la UGR.

Se ruega concertar dia y hora de la tutoria paeaor
electrénico para asegurar una atencion personalizad

GRADO EN EL QUE SE IMPARTE OTROS GRADOS A LOS QUE SE PODRIR OFERTAR

Cumplimentar con el texto correspondiente, si

Grado en Fisioterapia
procede

PRERREQUISITOS Y/0 RECOMENDACIONES (si procede)

Adquisicion de competencias relacionadas con Patologia Ortopédica Clinica Fisioterapia y Patologias Médico-

* Consulte posible actualizacién en Acceso Identifica Aplicaciones > Ordenacion Docente.
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Quirurgicas.

BREVE DESCRIPCION DE CONTENIDOS (SEGUN MEMORIA DE VERIFICACION DEL GRADO)

Fisioterapia aplicada a las disfunciones del Aparato Locomotor. Traumatologia, Reumatologia y Ortopedia
Clinica y Quirdrgica. Fisioterapia aplicada a las disfunciones mecanicas del raquis.

COMPETENCIAS GENERALES Y ESPECIFICAS

COMPETENCIAS GENERALES

1.1. Toma de decisiones.

1.2. Resolucion de problemas.

1.5. Comunicacion oral y escrita en la lengua nativa.
1.7. Trabajo en equipo.

1.8. Razonamiento critico.

1.9. Aprendizaje autonomo.

COMPETENCIAS COGNITIVAS Y DISCIPLINARES (Orden CIN/2135/2008, BOE 19 de

Julio)

2.1. Identificar las estructuras anatomicas como base de conocimiento para establecer relaciones
dindmicamente con la organizacion funcional.

2.5. Conocer y desarrollar la teoria de la comunicacion y las habilidades interpersonales.

2.8. Ser capaz de interpretar los contenidos bésicos estadisticos para facilitar, la organizacion e
interpretacion de la informacién sanitaria

2.9. Conocer los principios y teorias de los agentes fisicos y sus aplicaciones en fisioterapia.
Comprender los principios de la biomecanica y la electrofisiologia, y sus principales aplicaciones en el
ambito de la fisioterapia.

2.14. Comprender y realizar los métodos y técnicas especificos referidos al aparato locomotor
(incluyendo terapias manuales, terapias manipulativas articulares, osteopatia y quiropraxia), a los
procesos heuroldgicos, al aparato respiratorio, al sistema cardiocirculatorio y a las alteraciones de la
estética y la dinamica.

2.15. Ser capaz de aplicar los métodos y técnicas especificas que tengan en cuenta las implicaciones
de la ortopedia en la fisioterapia, técnicas terapéuticas reflejas, asi como otros métodos y técnicas
alternativas y/o complementarias cuya seguridad y eficacia esté demostrada segun el estado de
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desarrollo de la ciencia.

2.18. Conocer la fisiopatologia de las enfermedades identificando las manifestaciones que aparecen a
lo largo del proceso, asi como los tratamientos médico-quirargicos, fundamentalmente en sus
aspectos fisioterapéuticos y ortopédicos. Identificar los cambios producidos como consecuencia de la
intervencion de la fisioterapia. Fomentar la participacion del usuario y familia en su proceso de
recuperacion.

2. 19. Conocer el Sistema Sanitario Espafol y los aspectos relacionados con la gestiéon de los
servicios de salud, fundamentalmente aquellos en los que intervenga la fisioterapia. Conocer y
analizar los procesos de gestion de un servicio o unidad de Fisioterapia. Conocer y aplicar los
mecanismos de calidad en la practica de fisioterapia, ajustdndose a los criterios, indicadores y
estandares de calidad reconocidos y validados para el adecuado ejercicio profesional. Conocer las
bases éticas y juridicas de la profesion en un contexto social cambiante. Conocer los codigos éticos y
deontologicos profesionales.

2.20. Conocer e identificar los problemas psicologicos y fisicos derivados de la violencia de género
para capacitar a los estudiantes en la prevencion, la deteccion precoz, la asistencia, y la rehabilitacién

de las victimas de esta forma de violencia.

OBJETIVOS (EXPRESADOS COMO RESULTADOS ESPERABLES DE LA ENSENANZA)

Objetivos

1. 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.

3. 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 realizacion de actividades dirigidas a la promocién y mantenimiento de la salud.
6. Valoracion diagnostica de cuidados de fisioterapia segun las normas y con los instrumentos de
validacion reconocidos internacionalmente.

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

8. Ejecutar, dirigir y coordinar el plan de intervencién de fisioterapia, utilizando las herramientas
terapéuticas propias y atendiendo a la individualidad del usuario.

9. Evaluar la evolucion de los resultados obtenidos con el tratamiento en relacién con los objetivos
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marcados.
12. Intervenir en los ambitos de promocion, prevencién, proteccion y recuperacion de la salud.
14. 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.

TEMARIO DETALLADO DE LA ASIGNATURA

TEMARIO TEORICO:

Tema 1. Introduccién a la asignatura. Generalidade  s.
Contenidos:

Posibilidades de intervencion de la fisioterapia en la patologia Ortopédica Clinica Traumatologia
Reumatologia. Grados de evolucion de las lesiones. Principios de la fisioterapia y rehabilitacion en el
aparato locomotor. Fases de La rehabilitacion sistematizada. Grados de desarrollo en el transcurso

de la evolucion de las patologias:
1. La estabilidad al ejercicio.
2. La posibilidad de carga.
3. La posibilidad de esfuerzo.

4. La posibilidad de esfuerzo habitual y posibilidad de esfuerzo deportivo.

Blogue I. Miembro Inferior.

Tema 2. Lesiones del complejo articular pie-tobillo.

Contenidos:
Lesiones traumaticas: fracturas, ligamentosas, luxaciones del complejo articular pie- tobillo. Secuelas

post traumaticas.
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Tratamiento fisioterapico del esguince agudo del tobillo.

Tratamiento fisioterapico de la inestabilidad crénica del tobillo.

Tema 3.- Lesiones de la rodilla. | Fracturas.

Contenidos:
Objetivos del tratamiento fisioterapéutico de las fracturas de la extremidad distal del fémur y proximal

de la tibia. Fracturas de la rétula. Tratamiento fisioterapico de las mismas. Endoprétesis.
Tema 4.- Lesiones de la rodilla ll. Lesiones ligamentosas.

Contenidos:

Objetivos del tratamiento fisioterapéutico de las lesiones ligamentosas de la rodilla. Tratamiento
conservador de estas, tratamiento fisioterapico post quirtrgico. Tratamiento fisioterapico en las
ligamentoplastias.

Tema 5.- Lesiones de la rodilla lll. Sindrome de dolor de| a cara anterior de la rodilla.

Contenidos:
Objetivos y tratamiento fisioterdpico de las condropatias rotulianas, alteraciones biomecanicas,

sindrome femoropatelar, trastornos de la marcha.
Tema 6.- Lesiones de la cadera.

Contenidos :
Traumatismos de la cadera. Objetivos y tratamiento fisioterapico en las fracturas, luxaciones.

Endoprotesis parciales y totales de la cadera. Fracturas de cadera en el anciano.

Blogue Il. Miembro Superior.

Tema 7.- Lesiones traumaticas del hombro.

Contenidos:

Traumatismos del hombro. Objetivos y tratamiento fisioterapico de las fracturas. Inestabilidad aguda
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del hombro. Inestabilidad crénica del hombro. Endoprotesis parciales y totales del hombro.

Secuelas post traumaticas, rigidez, hombro doloroso.

Tema 8.- Lesiones traumaticas del codo. Lesiones traumaticas de la mano.

Contenidos:

Fracturas, luxaciones. Fracturas de la cabeza del radio. Luxaciones, luxacion recidivante.
Fracturas de los dedos y el carpo.

Lesiones traumaticas de los tendones y las aponeurosis.

Tratamiento fisioterapico en la mano politraumatizada. Quemaduras.

Tratamiento fisioterapico en la cirugia plastica y reparadora de la mano.

Bloque Ill. Tronco.

Tema 9.- Intervencién de Fisioterapia en las Lesion es Traumaticas del tronco sin componente

Neurolégico.

Objetivos del tratamiento fisioterapéutico de las lesiones traumaticas sin componente neurolégico.

Tratamiento conservador de estas, tratamiento fisioterapico post quirdrgico.
Tema 10.- Fisioterapia en las Lumbalgias de origen  Mecanico.

Concepto de LMCI (lumbalgia mecénica cronica inespecifica). Concepto de Inestabilidad Lumbar.
Intervencion de fisioterapia en la LMCI. Tratamiento de fisioterapia en LMCI basado en un sistema de
recomendaciones informatizado: Evaluacion inicial del paciente y tratamiento personalizado.
Reintegracion al esfuerzo y a la actividad deportiva. Programas de fisioterapia para la mejora de la

condicion fisica y deportiva.

Tema 11.- Introduccion a la Fisioterapia en el paci  ente reumatico:
Concepto de paciente reumatico.
Clasificacion de las afecciones reumaticas desde la fisioterapia

Prevalencia de las afecciones reumaticas en la poblacién espafiola.
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Tema 12.- Fisioterapia en las Artropatias Reumatica s Inflamatorias: Espondilitis Anquilosante
(EA)

Concepto, evolucion y prondstico de la EA

Exploracion y valoracién de la EA en Fisioterapia

Tratamiento fisioterapéutico de la EA.

Tema 13.- Fisioterapia en las Artropatias Reumatica s Inflamatorias: Artritis Reumatoide (AR)
Concepto, evolucion y prondstico de la AR.
Exploracion y Valoracion de Fisioterapia en la AR.

Valoracion de fisioterapia en la mano reumética.

Tema 14.- Fisioterapia en los sindromes degenerativ.  0s: Osteoartrosis (OA)
Concepto de Artrosis. Artrosis primaria y secundaria.

Manifestaciones clinicas de la artrosis.

Prevencion de la artrosis

Evaluacién del paciente con artrosis.

Tratamiento fisioterapéutico del paciente con artrosis.

Sindromes artrésicos: espondiloartrosis, coxartrosis, gonartrosis, la mano artrésica.

Tema 15.- Fisioterapia en la Osteoporosis (OP).
Concepto y clasificacion de la OP.
Manifestaciones clinicas de la OP.

Prevencion de la OP.

Evaluacioén del paciente con OP.

Tratamiento fisioterapéutico del paciente con OP.

Tema 16.- Introduccion a los Sindromes Dolorosos Ve rtebrales: Cervicalgia crénica
inespecifica

Concepto de cervicalgia.

Clasificacion de las cervicalgias.
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Valoracién del paciente con cervicalgia.

Tratamiento fisioterapéutico de la cervicalgia crénica inespecifica.

TEMARIO PRACTICO:

Practica 1. Proceso de evaluacién en Fisioterapia del Aparato Locomotor: Traumatologia y
Reumatologia. Diagndstico fisioterapico. Hombro.

Contenidos:

Evaluacion clinica, funcional e instrumentada del hombro. Evaluacion del estado de salud mediante
cuestionarios especificos de las patologias del hombro. Elaboracion y cumplimentacion de una hoja
de exploracion en fisioterapia de traumatologia reumatologia del hombro.

Practica con instrumentos y aparatos de uso diagndstico en fisioterapia del aparato locomotor.

Uso y manejo de escalas clinicas y funcionales.

Practica 2. Proceso de evaluacidbn en Fisioterapia de Traumatologia. Diagnéstico
Fisioterapico. Rodilla

Contenidos:

Evaluacion clinica, funcional e instrumentada de la rodilla. Evaluacion del estado de salud mediante
cuestionarios especificos de las patologias de la rodilla. Elaboraciéon y cumplimentacion de una hoja
de exploracion disefiada para la fisioterapia de la rodilla.

Practica con instrumentos y aparatos de uso diagndstico en fisioterapia del aparato locomotor. Uso y

manejo de escalas clinicas y funcionales.

Practica 3. Resolucién de casos clinicos genéricos

Contenidos:

Implementacién del proceso integral de fisioterapia en el paciente con lesiones del aparato locomotor.
Abordaje practico de casos clinicos generales de alteraciones y lesiones del aparato locomotor
presentados por el profesor. Estudio y seguimiento del aprendizaje basado en la resolucién de

problemas. Discusion y resolucién por parte del alumno.
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Practica 4. Tratamiento practico de las lesiones de rodilla.

Contenidos:

Elaboracion, desarrollo e implementacién de un programa de intervencion de Fisioterapia en las
lesiones y alteraciones de la rodilla: traumatismos, alteraciones biomecéanicas, secuelas. Indicaciones
al paciente sobre prevencion y, habitos de vida saludable.

Entrenamiento y profilaxis en estas patologias. Educacion para la salud y el deporte.

Practica 5. Tratamiento fisioterapico en las patol  ogias reumaticas y traumaticas del hombro.
Contenidos:
Elaboracion desarrollo e implementacion de un programa de intervencion de Fisioterapia en las
lesiones y alteraciones del hombro: traumatismos, alteraciones biomecénicas, secuelas, rigideces,
capsulitis retractil. Evaluacion del proceso. Desarrollo y practica de aplicaciones especificas en la
reeducacion del hombro:
Tratamiento del hombro doloroso y degenerativo: principios terapéuticos y metodologia de la
reeducacion de Leroux.
Rearmonizacion del hombro segun Sohier.
Prosecucion y mantenimiento del equilibrio muscular fisioldgico.
Indicaciones al paciente sobre prevencion y, habitos de vida saludable. Indicaciones y posibilidades

de actividad fisico deportiva.

Practica 6. Tratamiento fisioterapico de la march  a patoldgica y de los trastornos del equilibrio

en el aparato locomotor.

Contenidos:

Andlisis de la marcha patolégica. Principales patrones patoldgicos de la marcha en las alteraciones
del aparto locomotor. Causas principales de dolor durante la marcha.

Exploracion y valoracion clinica de la marcha: Rancho de los Amigos. Pasillo de espejos.
Estabilometria, = Posturometria.  Aplicaciones clinicas de: plataformas de fuerza, sistemas
informatizados Vicon, OptoGait.

Intervencion fisioterapica en las alteraciones de la marcha ocasionadas por traumatismos y

alteraciones degenerativas.
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Practica 7. Tratamiento fisioterapico de la march  a patoldgica y de los trastornos del equilibrio

en el aparato locomotor. Parte Il.

Contenidos:

Intervencion fisioterapica en las alteraciones de la marcha y el equilibrio. Implementacion de un
programa de fisioterapia para la mejora del equilibrio y la prevencion de caidas.

Entrenamiento y profilaxis en estas patologias. Educacién para la salud y el deporte.

Practica 8. Tratamiento practico en la Espondiliti s Anquilosante.

Contenidos:

Fisioterapia en la Espondilitis Anquilosante. Elaboracion desarrollo e implementacion de un programa
de intervencion de Fisioterapia en los procesos reumaticos: espondilitis anquilosante. Evaluacion del

proceso. Indicaciones al paciente sobre prevencion y, habitos de vida saludable.

Practica. 9. Tratamiento Fisioterapico en las Ostea rtritis y Osteartrosis: la mano reumatoide.
Programas de ejercicio en la Osteoporosis.

Contenidos:

Fisioterapia en la mano reumatoide: evaluacion de la mano reumatoide. Elaboracion desarrollo e
implementacion de un programa de intervencién de Fisioterapia en la mano reumatoide.

Programas de ejercicio en la Osteoporosis.

Practica 10. Tratamiento practico las algias verte  brales cervicales.

Contenidos:

Fisioterapia en las cervicalgias. Elaboracién desarrollo e implementaciébn de un programa de
intervencion de Fisioterapia en las algias cervicales de origen reumatico. Evaluacion del proceso.

Indicaciones al paciente sobre prevencion y, habitos de vida saludable.

BIBLIOGRAFIA

BIBLIOGRAFIA FUNDAMENTAL

1. ALEGRE C. Fisioterapia en Reumatologia. Alcala de Henares: Alegre Alonso Carmelo. 2001.
2. BOGER GW, HOPPE R, ROLLER F. Fisioterapia para Ortopedia y reumatologia. Barcelona: Paidotribo.
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2000.
3. BOGER GW, HOPPE R, ROLLER F. Fisioterapia para Ortopedia y Reumatologia. Barcelona:
Paidotribo; 2000.

P

BUCKUP K. Pruebas clinicas para patologia 6sea, articular y muscular. Barcelona: Masson; 2000.

CAROL D, JIL LL. Rehabilitacion en Reumatologia. Harcout. 2000
CEBALLOS MA.Glosario de Hidrologia Médica. Ed. Universidad Europea. Madrid. 2.001
COMETTI. G. Los métodos modernos de musculacion. Barcelona: Paidotribo; 1998.

DONATELLI R. Fisioterapia del hombro. Barcelona: Jims; 1989.

© Nowu

9. DORFMANN DIRECTOR H; COMITE ASESOR L. CARRENO PEREZ... et al. Encyclopedie Medico-

Chirurgicale. Aparato locomotor / Elsevier Science , 2000

10. EDUARD VILAR, Sergi Sureda. Fisioterapia del Aparto Locomotor. Ed. McGraw-Hill. Madrid 2005

11. JAVIER PEREZ ARES, JAVIER SAINZ DE MURIETA, ANA BEATRIZ VARAS de la FUENTE.
Fisioterapia del Complejo articular del Hombro. Evaluacion y Tratamiento de los Tejidos Blandos.
Edtorial Masson. Barcelona; 2004.

12. KOLSTER, G.EBELT-PAPROTNY (eds) Fisioterapia. Exploracién, técnicas, tratamiento y rehabilitacion.
Ediciones Bellaterra, 1999.

13. MORA E. Rehabilitacion y enfoque fisioterapico en Afecciones Reuméticas. Madrid: Aula Médica. 2001.
14. S.BRENT BROZMANT, KEVIN E. WILK. Rehabilitacion ortopédica clinica. 22 edicion. Edt. Elsevier.

Madrid 2005.

15. SARRIA A, HERNANDEZ A. Técnica y Tecnologia en Hidroterapia Médica e Hidroterapia . Instituto de
Salud Carlos Ill. Madrid. 2006

16. SERRANO MF. Espondilitis Anquilosante. Fisoterapia. 1994; 16(3): 154-60.

17. V SANCHIS ALFONSO. Dolor anterior de la rodilla e inestabilidad rotuliana en el paciente joven.

Editorial Médica Panamericana SA. Madrid; 2003.
18. VIEL E, ESNAULT M. Lumbalgias y cervicalgias de la posicion sentada. Barcelona: Masson. 2001.
19. VILARRUBIAS J M. Patologia del aparato extensor de la rodilla. Barcelona: Jims; 1996.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTARIA

1. ERIC VIEL. La marcha Humana, la Carrera y el Salto. Biomecanica, exploraciones, normas y
alteraciones. Editorial Masson. Barcelona; 2002.
2. ERIC VIEL. La marcha Humana, la Carrera y el Salto. Biomecanica, exploraciones, normas y

alteraciones. Editorial Masson. Barcelona; 2002.

Pagina 11

%(g 7/' Universidad INFORMACION SOBRE TITULACIONES DE LA UGR

de Granada http://grados.ugr.es




10.

11.

12.

13.

14.
15.
16.

ESNAULT M, VIEL E. Stretching (estiramientos miotendinosos). Auto — mantenimiento muscular.

Barcelona: Masson; 1999.
ESNAULT M. Estiramientos analiticos en fisioterapia activa. Barcelona: Masson;1994

GAGEY P M. Posturologia: regulacion y alteraciones de la bipedestacion. Barcelona: Masson; 2001.
GILLES ORGERET. Terapia Manual del Sistema Miofascial. La terapia normotensiva aplicada a las
disfunciones del sistema musculoesquelético, Editorial Masson. Barcelona; 2002.

JOSHUA CLELAND. Netter. Exploracion clinica en ortopedia. Un enfoque para fisioterapeutas basado
en la evidencia. Elsevier. Masson. Barcelona; 2006.

JUAN CALOS SEGOVIA, FRANCISCA JAVIER LOPEZ-SIVARREY, JULIO CESAR LEGIDO. Manual

de valoracion funcional. 22 edicién. Editorial Elsevier. Madrid; 2008

LERUAX J L, AZEMA M J, BONNEL F. L epaule douloreuse et degenerative. Principes therapéutiques

et rééducation.Paris: Springer Verlag; 1990.
MANGINE R E. Fisioterapia de la rodilla. Barcelona: Jims; 1991.

MARK ALBERT. Entrenamiento Muscular Excéntrico en Deportes y Ortopedia. Editorial Paidotrivo.
Barcelona; 1999.

Mc RAE R. Exploracion clinica ortopédica. 42 ed. Madrid: Harcourt Brace; 1998.

ROBERT E. MCATAE, JEFF CHARLAND. Estiramientos Facilitados. Estiramientos y fortalecimiento con
facilitacién neuromuscular propioceptiva. Editorial Médica Panamericana 32 Edicion. Madrid; 2010.
SCHNIEDER W, SPRING H, TRISCHLER T. Fitness. Barcelona: Scriba; 1983.

WALTER B GREENE. Netter Ortopédia. Editorial Elsevier. Masson. Barcelona; 2007.

WERNER SCHEIDER, HANS SPRING, THOMAS TRITSCHLER. Fitness. Teoria y practica. Ediciones
Scriba. Barcelona 1993.

ENLACES RECOMENDADOS

The free Information and Calculation Service, Desijfor Orthopaedic Surgeons, Physicians,
Physical Therapists, Osteopaths, ChiropractorsPatiéntshttp://www.orthopaedicscores.com/

World Confederation of Physical Therapy: http://www.wcpt.org

Asociacion Espafiola de Fisioterapeutas: http://www.aefi.net

European Network of Physiotherapy in Higher Education: http://www.enphe.org
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llustre Colegio Profesional de Fisioterapeutas de Andalucia: http://www.colfisio.org

Physiotherapy Evidence Database: http://www.pedro.org.au

Facultad de Ciencias de la Salud: http://cienciasdelasalud.ugr.es/
Biblioteca UGR: http://biblioteca.ugr.es/

METODOLOGIA DOCENTE

METODOLOGIA DOCENTE.

La materia se ensefia mediante un aprendizaje basado en el trabajo autobnomo del alumno (aprender
a aprender) que combina contenidos tedricos, realizacion de practicas, estudio y resolucion de casos

clinicos y apoyo de tutorias.

1. Clases a grandes grupos.

Las lecciones tedricas desarrollardn en clase los contenidos tematicos dirigidos al aprendizaje
individual del estudiante. El alumno antes de asistir a clase dispondra del material que se vaya a
utilizar y un resumen de los contenidos; los alumnos dispondran de este material via web, con la
antelacién suficiente como para poder consultar y elaborar las tareas necesarias. Estas clases
constituirdn un 30% de los créditos totales de la materia (20 horas de caracter presencial = 2 ECTS).

Cada tema puede apoyarse con el uso de elementos multimedia en el aula y completarse con
materiales ofrecidos en Internet en la pagina de la UGR: Plataforma SWAD. O, Tablén de
Docencia. Se propondra al alumno de forma voluntaria la lectura de un determinado trabajo de
investigacion para ser comentado durante la parte final de la clase en relacion con lo expuesto por el

profesor.

Las clases tedricas se impartiran en periodos de 1 hora, y 1 hora y 30 minutos repartidos de la
siguiente manera: los primeros 45 minutos, se dedican a la exposicion y debate de los conceptos y
teorias presentados por el profesor; a continuacion se pasa a la discusion de las lecturas presentadas

por los alumnos.

Al final de cada bloque se pondra a disposicion del alumno un cuestionario de 15-25 preguntas tipo

test de respuesta multiple. Este cuestionario se colgara en el Campus Virtual de la asighatura. El
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objetivo es que el alumno valore por si mismo la adquisicidon de los conocimientos necesarios para
conseguir las competencias propias de la materia. Se estima que esta actividad supondra en torno a

dos horas de caracter no presencial para el alumno. (0,08 ECTS de caracter no presencial).

Para la actividad formativa, Clases a grandes grupos, las horas por crédito seran: 20 horas de
presencialidad, 30 horas de estudio autonomo, 4 horas de preparacion de exdmenes y 1 hora de

organizacion y preparacion de material de estudio

Clases a grupos reducidos.

a) Clases practicas de laboratorio

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas, mediante las que se desarrollaran las
aplicaciones con equipamiento y material especializado. La metodologia empleada para el desarrollo
de esta actividad formativa serd la clase expositiva demostrativa. La clase se impartira en dos
periodos diferenciados entre si, primer periodo, contextualizacion del tema préactico a tratar,
demostracion y exposicidn por parte del profesor; seguidamente, los alumnos participan de manera
activa reproduciendo los conocimientos adquiridos y desarrollando las habilidades y destrezas

necesarias para hacer evaluaciones y tratamientos de fisioterapia.

Como material de apoyo a la docencia préactica, el estudiante dispondra de presentaciones
telematicas que integran la realizacion de la clase préactica en grabaciones en formato digital DVD,
mobile, otros formatos. Por otra parte, cuenta con grabaciones de video en formato digital de
pacientes realizando tratamientos de Fisioterapia. Este material serd utilizado por el alumno tantas
veces como le sea necesaria para el aprendizaje de los procedimientos y técnicas utilizadas en la

realizacién de los tratamientos y como medio de adquirir nuevas habilidades y destrezas.

Para esta actividad formativa, Clases a grupos reducidos, la distribucion por crédito en horas sera: 10
horas de presencialidad, 7.5 horas de estudio autbnomo, 2.5 horas de trabajo en grupo, 4 horas de

preparacion de exdmenes y 1 hora de organizacion y preparacion de material de estudio.

b) Estudio y resolucion de casos clinicos.
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El objetivo de esta actividad formativa es que el alumno adquiera la capacidad de integrar los
conocimientos adquiridos tanto tedricos como practicos e, implementar el proceso de atencion

fisioterapica en fisioterapia en la patologia ortopédica clinica: reumatologia y traumatologia.

Para el desarrollo de esta actividad formativa se podra disponer de pacientes, aportados y
presentados por el profesor, 6 por los alumnos. Cuando no sea aconsejable la presencia del paciente
en el laboratorio, se utilizara la grabacion en video en el transcurso de la intervencion fisioterapica,
realizada por fisioterapeutas en clinicas especializadas. El estudio, presentacion y discusion del caso
clinico en clase, por parte de los alumnos, se realizara en grupos de no mas de 4-5 alumnos por
grupo. Para la seleccion de los casos clinicos a estudio, se tendra en cuenta la secuenciacion de las
diferentes materias (transversalidad) que ha cursado el alumno, y los conocimientos y habilidades
gue ha adquirido hasta ese momento. Previamente al estudio y presentacion del caso clinico, el grupo
de alumnos tendra varias reuniones de trabajo con el profesor, un minimo de dos, en estas, se valora
la necesidad del estudio tedrico y la busqueda de informacion necesaria para la comprension
conceptual y practica del caso a exponer.

Para la actividad formativa, estudio y resolucién de casos clinicos, las horas por crédito seran: 10
horas de presencialidad, 10 horas de estudio autbnomo, 4 horas de preparacion de exadmenes y 1
hora de organizacion y preparacion de material de estudio.

Recomendaciones de como orientar y llevar a cabo esta actividad formativa. Apartados de los que
consta.

1.- Introduccién.

Identificaciébn de la patologia. Breve resefia anatOémica, funcional y biomecénica de la lesion,
mecanismo lesional, evolucién, prevalencia, recuerdo de las caracteristicas basicas de la patologia (2
folios).

* Mecanismo lesional
» Fisiopatologia de la lesion

« Evolucién natural, epidemiologia, prevalencia.
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» Diagnostico médico- quirargico.
» Prondstico.

2.- Evaluacion Fisioterapica:

* Morfo - Funcional, Clinica e Instrumental.

» Estado de salud percibido.

3.- Diagnostico Fisioterapico. Pronostico.

4.- Objetivos del tratamiento.

* Generales
» Especificos

5.- Procedimientos Fisioterapicos a aplicar. Interv  encion fisioterapica.

» Tratamiento inicial.

» Tratamiento definitivo.

» Secuenciacién y temporalizacién del tratamiento, adaptacion a la cronobiologia.

* Resultados del tratamiento.

» Reevaluacién periddica de los procedimientos y métodos fisioterapicos empleados en el
tratamiento. Evaluacion del estado de salud percibido.

» Pautas, recomendaciones e indicaciones al paciente para el seguimiento en el domicilio.

* Prevencion.

» Posibles adaptaciones.

Pagina 16

%(g 7/' Universidad INFORMACION SOBRE TITULACIONES DE LA UGR

de Granada http://grados.ugr.es




C) Seminarios.
Destinados al seguimiento personalizado del alumno en su faceta académica y personal.
También se destina un tiempo en los seminarios para la orientacion del alumno en la integracién

sociolaboral.

(INSTRUMENTOS DE EVALUACION, CRITERIOS DE EVALUACION Y PORCENTAJE SOBRE LR CALIFICACION FINAL ETC.)

Dos modalidades de evaluacion:

EVALUACION CONTINUA.

La evaluacion de la materia se realizard de forma continua a lo largo de todo el semestre. En
cualquier caso se contemplara la legislacion vigente de la Universidad de Granada;
NCG83/2: Normativa de evaluacion y de calificacion de los estudiantes de la Universidad de
Granada. (Aprobado en la sesion extraordinaria del Consejo de Gobierno de 20 de mayo de
2013); también se observara la NCG83/1: Instrucciébn para la subsanacion del error
observado en la redaccion del articulo 27.1 de la Normativa de evaluacion y de calificacion
de los estudiantes de la Universidad de Granada (texto refundido de la normativa) (correccion

de errores aprobada en Consejo de Gobierno de 23 de Junio de 2014).

Para la calificacion final se considerara la asistencia y participacion en clases tedricas y
practicas, de caracter presencial y obligatorio, los trabajos individuales y grupales, y los
resultados de los examenes. La nota final se obtiene de la media ponderada de los diferentes
apartados de la asignatura, segun los siguientes criterios:

1. Examen teodrico, test de respuestas multiples y preguntas de desarrollo, de los contenidos
teoricos.

Criterios de correccion de los exadmenes tipo tests:
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* las preguntas correctas puntian 1 punto
» las preguntas incorrectas restan la parte proporcional al nimero de opciones de
la pregunta (toda opcidn que NO constituye la respuesta correcta) de la

pregunta.

las preguntas no contestadas no puntian

se considera el aprobado en 5

Férmula para la obtencion del resultado final del examen:

[N° Preguntas correctas - (N° preguntas incorrectas / N° opciones)] x 10 /N° total de
preguntas = Calificacién. 30% de la nota final.
2. Examen practico por competencias, de los contenidos practicos (el alumnado
expone los conocimientos, destrezas y habilidades adquiridas). Para evaluar las
practicas, el alumnado debe asistir y completar un minimo del 95% de las horas
dedicadas a este apartado de la asignatura. 50 % de la nota final.
3. Resolucion de casos clinicos: Se calificara tanto el desarrollo del caso clinico, como
el contenido, la exposicion y la defensa publica. Segun rubrica que se adjunta a la guia
docente. 15% de la nota final.
4. Trabajo individual, lecturas obligatorias, otras actividades individuales: 5 % de la
nota final.

Para aprobar la asignatura y obtener una calificacion final, el alumnado debera cursar y

presentarse a todos los apartados de la asignatura.

EVALUACION UNICA FINAL.

Atendiendo a la legislacién vigente anteriormente mencionada (NCG83/2 y NCG83/1)
“...SOLO podran acogerse a esta opcién aquellos estudiantes que no puedan cumplir con el
meétodo de evaluacién continua por motivos laborales, estado de salud, discapacidad o

cualquier otra causa debidamente justificada que le impida seguir el régimen de evaluacion
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continua. Para acogerse a esta opcion ademas, el alumnado, EN LAS DOS PRIMERAS
SEMANAS DE LA ASIGNATURA, lo solicitara al Director/a del Departamento, quienes daran
traslado al profesorado correspondiente, alegando y acreditando las razones que le asisten
para no poder seguir el sistema de evaluacién continua.... No obstante, con caracter
excepcional y sin menoscabo de que se acrediten las razones que asisten al alumnado para
no poder seguir el sistema de evaluacion continua, se tendra en consideracion que el inicio
del computo sera desde el dia en que el alumnado queda matriculado, ya sea en el caso de
los estudiantes que alteran su matricula en los ultimos dias de plazo previsto para ello, o una
vez le es adjudicada la plaza en el proceso de preinscripcion para iniciar estudios de grado
en las universidades publicas de Andalucia, asi como en otros posibles supuestos
excepcionales sobrevenidos. En estos casos, junto a la solicitud debera acreditar el
estudiante la fecha de matriculacion.”

Transcurridos diez dias sin que el estudiante haya recibido respuesta expresa y por escrito
del Director del Departamento, se entendera que ésta ha sido desestimada. En caso de
denegacion, el estudiante podra interponer, en el plazo de un mes, recurso de alzada ante el
Rector, quién podra delegar en el Decano o Director del Centro, agotando la via

administrativa.

La informacion de la normativa de evaluacién y de calificacion de los estudiantes de la
Universidad de Granada que se proporciona en la guia docente es exclusivamente a titulo
informativo. Puede consultarse en el siguiente enlace, asi como cualquier modificacién que

pueda producirse:

http://secretariageneral.ugr.es/pages/normativa/fichasugr/ncg7121

El alumnado que se acoja a la modalidad de Evaluacion unica final , debera realizar un
examen por competencias, oral, mediante el que pueda demostrar las competencias y

conocimientos adquiridos, tanto tedricos como practicos, resolucion de casos clinicos,
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trabajos individuales y colectivos.
La ponderacion se establecera en funcion de los siguientes criterios:

* Examen Unico oral. 75% de la nota final.

» Resolucion de casos clinicos: el desarrollo de esta actividad académica es de carécter
grupal. No obstante, y atendiendo a las necesidades especiales del alumno solicitante de
esta modalidad de examen, se contemplara la posibilidad de realizar esta actividad de
forma individual. Se calificara tanto el desarrollo del caso clinico, como el contenido, la
exposicion y defensa publica. Segun rubrica que se adjunta a la guia docente. 20% de la
nota final .

* Trabajo individual, lecturas obligatorias, otras actividades individuales: 5% de la nota

final.

Para el examen oral, tanto en la modalidad de Evaluacion uUnica final, como en la de
Evaluacion continua, y siempre que haya acuerdo entre el alumnado y el profesor, podra

establecerse un sistema de grabacién de la prueba de evaluacion oral.
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