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PLAN DOCENTE DE LA ASIGNATURA

Curso académico: 2024/2025

Identificacion y caracteristicas de la asignatura

Cédigo 500752 | Créditos ECTS |6
Denominacion Métodos Especificos de Intervencion en Fisioterapia IV
(espafiol)
Denominacion (inglés) | Specific Methods of Intervention in Physical Therapy IV
Titulaciones Grado en Fisioterapia
Centro Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud
Semestre 5 | Caracter |Obligatorio
Mddulo Formacion Especifica
Materia Métodos Especificos de Intervencion en Fisioterapia
Profesorado
Nombre Despacho Correo-e Pagina web
Edificio principal. bertacaro@unex.es
Facultad de Medicina y

Profa. Berta Caro

PUGrtolas Ciencias de la Salud

Anexo II- 22 planta. mcarderod@unex.es
Facultad de Medicina 'y

Profa. M.2 Angeles Ciencias de la Salud

Cardero Duran

Area de conocimiento | Fisioterapia

Departamento Terapéutica Médico-Quirlrgica

Profesor/a Prfa. Berta Caro Puértolas
coordinador/a
(si hay mas de uno)

Competencias

COMPETENCIAS BASICAS Y GENERALES

CG1 - Reconocer los elementos esenciales de la profesion fisioterapica, incluyendo los
principios éticos, las responsabilidades legales y el ejercicio profesional centrado en el
paciente.

CG2 - Mantener una actitud de aprendizaje y mejora. Lo que incluye manifestar
interés y actuar en una constante busqueda de informacion y superacion profesional,
comprometiéndose a contribuir al desarrollo profesional con el fin de mejorar la
competencia de la practica y mantener el estatus que corresponde a una profesion
titulada y regulada.

CG3 - Conocer y ajustarse a los limites de su competencia profesional en la atencion a
la salud.

CG4 - Manifestar respeto, valoracion y sensibilidad ante el trabajo de los demas.

CG5 - Desarrollar la capacidad para organizar y dirigir equipos de trabajo de modo
efectivo y eficiente.

CG15 - Adquirir la experiencia clinica adecuada que proporcione habilidades
intelectuales y destrezas técnicas y manuales; que facilite la incorporacion de valores
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éticos y profesionales; y que desarrolle la capacidad de integracion de los
conocimientos adquiridos; de forma que, al término de los estudios, los estudiantes
sepan aplicarlos tanto a casos clinicos concretos en el medio hospitalario y
extrahospitalario, como a actuaciones en la atencién primaria y comunitaria.

CG19 - Disenar el plan de intervencion de Fisioterapia atendiendo a criterios de
adecuacion, validez y eficiencia.

CG25 - Saber trabajar en equipos profesionales como unidad basica en la que se
estructura de forma uni o multidiscplinar e interdisciplinar los profesionales y demas
personal de las organizaciones asistenciales.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

CE. MEIF.1 - Conocer los cambios fisioldgicos, estructurales, funcionales y de conducta
que se pueden producir como
consecuencia de la aplicacion de la fisioterapia.

CE. MEIF.2 - Conocer, comprender y realizar los métodos y técnicas especificas
referidas al sistema neuromusculoesquelético (incluyendo terapias manuales
neuromoduladoras, a los procesos neuroldgicos, a las alteraciones de la estatica y la
dindmica y a otras situaciones susceptible de tratamiento fisioterapico.

CE. MEIF.3 - Conocer, comprender y realizar métodos especificos ortopédicos y
técnicas terapéuticas reflejas, alternativas y/o complementarias.

COMPETENCIAS TRASVERSALES

8 CT10 - Trabajo en equipo.

9. CT22 - Motivacion. Mantener una actitud positiva y alto grado de auto concepto en
el ejercicio de su profesion.

10. CT9 - Toma de decisiones. Confianza y aceptacion de si mismo que permita
adquirir la capacidad de decisiones.

Contenidos

Breve descripcién del contenido

La Fisioterapia Neurolégica es una disciplina sanitaria que se centra en el estudio de las
diferentes actuaciones fisioterapicas que se pueden emplear para PROMOVER,
RECUPERAR y MANTENER la salud en grupos de riesgo o en personas con alteraciones
neurologicas. Asi se servira de la valoracion funcional, de los agentes fisicos y de las
técnicas globales de reeducacién neuromotriz. La asignatura MEIF IV comprende el estudio
de Intervencién de Fisioterapia en las patologias de neurologia infantil, con el objetivo de
que el alumno conozca la teoria y adquiera la practica suficiente en su formacién como
Fisioterapeuta, profesional de la salud, que esta llamado a intervenir sobre la poblacion,
con fines de salud en sus aspectos de promocién, prevencion, restauracion, recuperacion
y adaptacion tanto en el campo hospitalario como en el extrahospitalario. Esta asignatura
se relaciona con asignaturas del nivel 3, correspondientes a las del médulo de Métodos
Especificos de intervencion en Fisioterapia (MEIF) de formacion especifica y con asignaturas
de formacién basica (Afecciones Médicas y Quirtrgicas, Anatomia Humana, Fisiologia,
Biomecanica y Fisica aplicada).

Temario de la asignatura

Denominacion del tema 1: Los sistemas que controlan el movimiento.
Contenidos del tema 1: Breve recuerdo anatomo-fisioldgico neuronal.
Descripcion de las actividades practicas del tema 1:

Denominacion del tema 2: Desarrollo Motor Normal del nifio.

Contenidos del tema 2: Desarrollo motor en el control postural y del movimiento del
nifo pequeno.

Descripcion de las actividades practicas del tema 2: )
SEMINARIO 2.1 Desarrollo psicomotor de 0-24 meses del nifio normal. VIDEO.




Denominacion del tema 3: Valoracion en Fisioterapia Neuroldgica.

Contenidos del tema 3: Metodologias de valoracién en el paciente neuroldgico.
Descripcion de las actividades practicas del tema 3:

SEMINARIO 3.1. Exploracién neuroldgica. Exploracidon neurolégica del recién nacido
y lactante y del nifio mayor.

TALLER PRACTICO TEMA 3. Neurologia. Generalidades.

== Exploracion neuroldgica del nifio pequefio. Reflejos primitivos y reacciones de
enderezamiento

== Exploracion de las reacciones de equilibrio en diferentes posiciones.

Video: Valoracion desarrollo psicomotor nifio(0 a 12 meses)minacion del tema 3:
Contenidos del tema 3:

Descripcion de las actividades practicas del tema 3:

Denominacion del tema 4: Atencion Temprana

Contenidos del tema 4: Terapia en las alteraciones del desarrollo del nifio.
Descripcién de las actividades practicas del tema 4:

TALLER PRACTICO TEMA 4:

== Video: Atencién temprana (0-6 meses y de 0-12 meses)

== Atencion temprana (area motora gruesa) durante el primer afo de vida.

Denominacion del tema 5: Paralisis Cerebral Infantil

Contenidos del tema 5: Concepto, etiologia y clasificacion segun el tono y topografia
de los miembros afectados. Tratamiento global.

Descripcion de las actividades practicas del tema 5:

SEMINARIO 5.1. Concepto Bobath. Introduccion, principios terapéuticos, valoracion y
objetivos fisioterapicos. Concepto Bobath. Terapéutica Bobath. Maniobras
normalizadoras de tono postural y muscular.

SEMINARIO 5.2. Concepto Bobath. Terapéutica Bobath. Patrones de inhibicion refleja.
Concepto Bobath. Facilitacion de movimientos a partir de las PIR. SEMINARIO 5.3.
Método M. Le Métayer. Conceptos basicos de la Escuela de Tardieu. Principios del
Método de Reeducacién Cerebromotriz. Valoracién Clinica Factorial. Motricidad
espontanea

SEMINARIO 5.4. Método M. Le Métayer. Valoracion Clinica Factorial. Motricidad
dirigida y provocada.

SEMINARIO 5.5. Terapia Vojta. Introduccién, principios basicos y objetivos
fisioterapicos de la terapia Vojta. Diagndstico Vojta. La reactibilidad postural
SEMINARIO 5.6. Terapia Vojta. La locomocidn refleja: reptacion y volteos reflejos

TALLERES PRACTICOS TEMA 5

TALLER 5.1.1: Método M. Le Métayer en el tratamiento de las disfunciones
cerebrales infantiles

= Valoracion Clinica Factorial. Motricidad espontanea.

» Valoracion Clinica Factorial. Motricidad dirigida y provocada Estimulacién de los
automatismos antigravitatorios.

= Volteos Dirigidos.

TALLER 5.1.2: Método Vojta en el tratamiento de las disfunciones cerebrales
infantiles

« Andlisis postural segun Vojta.

= Reptacion Refleja

= Volteo Reflejo. 12 y 22 fases.

TALLER 5.1.3:Método Bobath en el tratamiento de las disfunciones cerebrales
infantiles.

= Metodologia Bobath en la PCI y en otras desviaciones del desarrollo neuroldgico del
nifio.

Facilitacion de patrones posturales.
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Denominacion del tema 6: Paralisis Cerebral Infantil. Trastornos ortopédicos
asociados.

Contenidos del tema 6: Prevencion y tratamiento fisioterapico. Fisioterapia
postquirdrgica.

Denominacion del tema 7: Pardlisis Cerebral Infantil. Trastornos de la deglucién.
Contenidos del tema 7: Causas. Educacion Terapéutica de la motricidad bucofacial

Denominacion del tema 8: Fisioterapia en el Sindrome de Down y otros sindromes
infantiles.

Contenidos del tema 8: Concepto, etiologia, trastornos asociados, tratamiento
fisioterapico.

Denominacion del tema 9: Fisioterapia en la Espina Bifida Paralitica.
Contenidos del tema 9: Concepto, sintomatologia, pautas de tratamiento

fisioterapico.

Denominacion del tema 10: Fisioterapia en Enfermedades Neuromusculares
infantiles.

Contenidos del tema 10: Distrofia Muscular de Duchenne y otras enfermedades
congeénitas.

Denominacion del tema 11: Paralisis Braquial Obstétrica.
Contenidos del tema 11: Tratamiento fisioterapico de la PBO.
Descripcion de las actividades practicas del tema 11: TALLER
11. Tratamiento fisioterapico en la PBO.

== Estimulacion.

== Propiocepcion.

== Movimiento
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Actividades formativas

Horas de trabajo del Horas . - Actividad de No
alumno/a porJtema g(.:-.t‘lapno Actividades practicas seguimiento | presencial
Tema Total GG CH L (0] S TP EP
1 8,5 1 7,5
2 14 2 15 2 1 7,5
3 14 1 1,5 2 1 7,5
4 8,5 1 7,5
5 50 2 25,5 11 4 7,5
6 8,5 1 7,5
7 8,5 1 7,5
8 8,5 1 7,5
9 8,5 1 7,5
10 8,5 1 7,5
11 11,5 1 1,5 1,5 7,5
Evaluacion 3 2
TOTAL 150 15 30 15 7,5 82,5

GG: Grupo Grande (85 estudiantes).

CH: Actividades de practicas clinicas hospitalarias (7 estudiantes)

L: Actividades de laboratorio o practicas de campo (15 estudiantes)

O: Actividades en sala de ordenadores o laboratorio de idiomas (20 estudiantes)
S: Actividades de seminario o de problemas en clase (40 estudiantes).

TP: Tutorias Programadas (seguimiento docente, tipo tutorias ECTS).

EP: Estudio personal, trabajos individuales o en grupo, y lectura de bibliografia.

Metodologias docentes

Actividades tedricas

Las actividades expositivas intentaran facilitar el aprendizaje de la asignatura al
alumnado.

Actividades practicas

Las practicas de laboratorio son de caracter obligatorio y presencial. Se
llevaran a cabo en grupos reducidos. Se realizaran practicas simuladas, (en los
laboratorios de practicas) entre los alumnos en las que se pondran en practica los
conocimientos tedricos, intentando desarrollar las habilidades y actitudes del alumnado.
Los alumnos dispondran de una guia de contenidos y objetivos a conseguir en cada
practica, en algunas de los temas deberan rellenar unas fichas de practicas. Todas las
practicas son OBLIGATORIAS y presenciales y deben ser calificadas como
APTAS en evaluacion continua para poder optar al examen practico. El NO
APTO en practicas (falta asistencia o no haber superado la practica) debe recuperarse
antes de la convocatoria de examen practico.

Como recurso o medio didactico se utilizara:
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- El aprendizaje por descubrimiento para desarrollar en el alumno la capacidad para
resolver problemas, basandose en el conocimiento tedrico previo. )

- La imitaciéon de las técnicas realizadas previamente por el profesorado (PRACTICA
SUPERVISADA).

Para complementar los contenidos y facilitar la integracién de estos, algunas practicas
consistiran en el visionado de videos o material multimedia, y posteriormente un analisis
y discusién sobre los mismos.

- Exposicién oral con ayuda de pizarra y medios audiovisuales (cafidn proyector,
retroproyector, etc.). Aula virtual.

- Trabajo practico del alumno, discusién de casos, resolucion de problemas, lectura
critica de articulos de investigacion, etc.

- Practica de Laboratorio. Trabajo practico del alumno para la adquisicion de
conocimientos y habilidades que desarrollen las competencias.

- Tutorizacién, seguimiento de trabajos dirigidos. Evaluacidon de conocimientos tedrico-
practicos.

- Examenes presenciales, finales y/o parciales, tedrico-practicos (orales, escritos tipo
test, ensayo, de preguntas cortas, de problemas, de destrezas, etc.- y/o con ordenador).
- Estudio personal de los contenidos de las materias. Realizacion de problemas
individualmente y en grupos. Estudio de casos practicos. Realizacion de trabajos.

- Busqueda de informacion. Utilizacion de recursos del aula virtual.

Resultados de aprendizaje

Adquirir las habilidades y competencia en:método Bobath, Votja, M.Le Matayer y
técnicas afines.

Reconocer los factores influyentes que inciden y determinan la mejora fisica y
funcional de los pacientes en patologia neuroldgica.

Conocer la fisioterapia en neurologia infantil.

Sistemas de evaluacion

La evaluacidn de la asignatura se basara en valorar la adquisicion de competencias y
objetivos de la asignatura. Para ello se estable un sistema de evaluacidon que pretende
cuantificar el trabajo del alumno y los objetivos alcanzados, basado en las diferentes
actividades desarrolladas en el curso.

MODALIDAD A. EVALUACION CONTINUADA DURANTE EL DESARROLLO DE LA
ASIGNATURA

La evaluacion constara de tres partes diferenciadas y correlacionadas.

Para aprobar la asignatura es necesario superar cada parte (teorica, practica y
evaluacién continua) con al menos el 50% de su valor.

12 Parte: Prueba teodrica final compuesta por 60 preguntas de respuestas multiples,
con 4 opciones y una correcta. Se descontara por cada cuatro respuestas incorrectas,
una correcta del total. El valor total del test es de 7 puntos. Esta prueba también consta
de dos casos clinicos a desarrollar (3 puntos) . Para puntuar esta prueba se precisa
superar el test y tener entre los dos casos clinicos minimo 1,5 puntos, no pudiendo
tener ninguin caso clinico en blanco o con cero puntos en su valoracion.

El examen tedrico se realizara antes que la prueba practica. Quien NO supere el examen
tedrico NO podra presentarse al examen practico. Quien supere el examen tedrico, pero
no el practico, se reservara la parte tedrica para la convocatoria de julio.

El valor total de la prueba tedrica es de 10 puntos. La prueba tedrica sera ponderada
sobre el 40% de la nota final de la asignatura.
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22 Parte: Prueba practica: Consiste en la valoracién de las habilidades, destrezas,
conocimiento y capacidad de integracion de los contenidos tedrico-practicos adquiridos.
Se realizara a través de pruebas de simulacion entre los compaferos. Para poder optar
a la convocatoria practica el alumno/a habra de tener una calificacion de APTO en cada
una de las practicas realizadas en la asignatura. EIl NO APTO (falta asistencia o no
haber superado la practica) debe recuperarse antes de la convocatoria de examen
practico. Para super ar el examen practico, el estudiantado debe superar el examen con
cada profesora con nota igual o superior a 5 puntos, no hallandose la media si alguna
de las dos partes esta suspensa. El valor total de la prueba practica es de 10 puntos
ponderada sobre el 40% de la nota final de la asignatura.

32 Parte: Tareas evaluacion continua. Se valorara el trabajo continuo del
estudiante. Asistencia de seminarios y talleres practicos. Los seminarios y talleres
practicos de la asignatura son en su totalidad OBLIGATORIOS. No se puede tener dos
0 mas faltas de asistencia. Todas las faltas de asistencia estar ser debidamente
justificadas mediante documentos que asi lo acrediten.

Talleres practicos. Las practicas en su totalidad deben tener la calificacion de APTO
para superar la asignatura y para poder presentarse al examen practico. La calificacion
de APTO se consigue asistiendo a la practica y participando de forma activa en cada
una de ellas. Si se obtuviera una calificacion de NO APTO en alguna de las practicas
del programa, el alumno tendra que recuperar dicha practica segin acuerde el
profesorado de esta asignatura.

Seminarios. Los seminarios son OBLIGATORIOS. No se pueden tener 2 o mas faltas
de asistencias a los seminarios, las cuales siempre deben estar justificadas. Si no se
justifica la falta de asistencia de algin seminario, el alumno debera recuperarlo
realizando un trabajo propuesto por las profesoras, referente a dicho seminario.
Realizacién de las diferentes tareas (casos clinicos en grupos) propuestas por las
profesoras a lo largo del semestre. Participacion en el aula virtual: foros, tareas...

El valor total de la evaluacién continua es de 10 puntos. La prueba tedrica sera
ponderada sobre el 20% de la nota final de la asignatura. Las actividades de evaluacion
continua seran recuperables en la convocatoria extraordinaria mediante un examen tipo
test, de preguntas cortas o a desarrollar sobre los temas tratados en las actividades.

NORMATIVA INTERNA SEMINARIOS/TALLERES PRACTICOS

El alumno debe asistir a las practicas/seminarios con uniforme: pijama blanco y zuecos.
No se admite el uso de dispositivos méviles durante las practicas/seminarios.

Las videograbaciones seran autorizadas por la profesora en casos puntuales.

El incumplimiento de estas normas puede ser penalizado con un NO APTO en la
actividad en cuestion, debiendo recuperar la misma para poder presentarse al examen
practico y tedrico de la asignatura.

Para superar la evaluacion continua se precisa al menos 5 puntos y no se pueden
tener 2 o mas faltas de asistencias a practicas y/o seminarios, las cuales siempre
deben estar justificadas.

Convocatoria de JULIO: se reservaran las puntuaciones obtenidas en la parte de
examen tedrico (convocatoria enero) y la evaluacion continua.

Convocatorias Extraordinarias: los criterios de evaluacion seran los mismos que
los referidos anteriormente. Se reservaran las puntuaciones obtenidas en la parte de
evaluacién continua. Sera necesario haber cursado las practicas, seminarios y
evaluacién continua, al menos durante uno o dos cursos académicos previos a la
convocatoria. NO se consideraran como aptos los realizados hace tres o mas afos.

Las MH se otorgaran segun el criterio del profesorado, pudiendo realizar un examen
global de la asignatura en caso de igualdad de notas.
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MODALIDAD B. PRUEBA FINAL ALTERNATIVA DE CARACTER GLOBAL

Para poder SOLICITAR la prueba final global, el alumno debe haber cursado los
seminarios y practicas de esta asignatura en convocatorias anteriores habiendo
obtenido APTO en la calificacidn final de los mismos.

Para todas las convocatorias, existe una prueba final alternativa de caracter global, para
que el estudiante que no se ha acogido al sistema de evaluacién continua (habiéndolo
manifestado por escrito de forma explicita, en las tres primeras semanas de cada
semestre) pueda demostrar que ha adquirido todas las competencias de la asignatura,
consistira en: EXAMEN TEORICO- PRACTICO que constara de:

A. PARTE TEORICA/SEMINARIOS (50% de la calificacién final): TEST de preguntas
de respuestas multiples, con 4 opciones y una correcta. Se penalizarad por cada cuatro
respuestas incorrectas una correcta del total. El valor total del test es de 7 puntos. Esta
prueba también consta de 2 casos clinicos. Cada caso clinico tendra un valor de 1,5
puntos. Para puntuar esta prueba tedrica final se precisa superar el test y tener entre
los dos casos clinicos minimo 1,5 puntos, no pudiendo tener ningln caso clinico en
blanco o con cero puntos en su valoracion.

B. PARTE PRACTICA (50% de la calificacion final): se realizaran varias preguntas del
contenido practico de la asignatura donde se evaluara:

Demostracion de habilidades y destrezas por boques metodoldgicos del contenido
practico.

Para superar esta parte (B) todas las preguntas deben tener una puntuacién igual o
mas de 0,5 puntos, no pudiéndose superar la prueba obteniendo en alguna pregunta 0
puntos. Para aprobar la asignatura por esta modalidad B, ambas partes (A YB) deben
estar aprobadas con nota igual o superior a 5 puntos.

Bibliografia (basica y complementaria)

1. Bobath, B. Actividad Postural Refleja anormal causada por lesiones cerebrales.
Madrid: Panamericana; 1987.

2. Bobath, B. Desarrollo Motor en los diferentes tipos de Paralisis Cerebral. Madrid:
Panamericana; 1987.

3. Downie, P. CASH. Neurologia para Fisioterapeutas. Madrid: Panamericana; 1989.

4. Le Metayer, M. Reeducacion Cerebromotriz del nifio pequeno. Barcelona: Masson;
1995.

5. Paeth, B. Experiencias con el Concepto Bobath. Madrid: Panamericana; 2000.

6. Vojta, V. Alteraciones Motoras Cerebrales Infantiles. Madrid: Morata; 2004.

7. Levitt, S. Tratamiento de la Pardlisis Cerebral y del Retraso Motor. Madrid:
Panamericana; 1992.

8. Vojta V. El principio Vojta. Madrid: Springer-Verlag Ibérica; 1992.

9. Ruiz Extemera A, Robles Vizcaino C. Prevencién atencion y seguimiento de nifios en
riesgo o con lesiones establecidas. Granada: Editorial Comares, S.L; 1997.

10. Illingworth R. Desarrollo del nifo. Madrid: Churchil Livingstone; 1992.

11. Macias L, Fagoaga J. Fisioterapia en Pediatria. Madrid: McGraw-Hill/Interamericana;
2002

12. Sherperd R. Fisioterapia en pediatria. Barcelona: Ed. Salvat; 1981.

13. Bisbe Santoyo. Fisioterapia en Neurologia. Madrid: Panamericana; 2012.

14. Sanchez I, Ferrero 1], Climent JM, Conejero JA, Flérez MT, Pefia A, Zambudio R.
Manual SERMEF de Rehabilitacion y Medicina Fisica. Madrid: Panamericana; 2006.

15. Redondo MA, Conejero JA. Rehabilitacién Infantil. Madrid: 2012
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16. Espinosa, Arroyo, Martin, Ruiz, Moreno. Guia Esencial de Rehabilitacion Infantil.
Madrid: Panamericana;2010.
17. Rodriguez Cardona MC. Fisioterapia Infantil Practica. Badajoz: Ed. Abecedario;2005.

Otros recursos y materiales docentes complementarios

Material de laboratorio propio de los tratamientos aplicados en el ambito de la
Fisioterapia neuroldgica infantil.

Recomendaciones

Se recomienda el trabajo diario de la asignatura, para su mayor aprovechamiento. La
lectura previa de los temas facilitados por el profesorado, y el uso de las tutorias de
libre acceso durante todo el semestre.

Se recomienda el estudio por parte del estudiante de materias complementarias:
anatomia, fisiologia, histologia, patologia médica, imprescindibles para comprender la
materia.

La asignatura dispondra de un aula virtual como complemento. La resolucién de casos
practicos y participacion en el aula virtual son actividades relevantes para el
entendimiento de la materia, contribuyendo a la adquisicion del conocimientos y
aprendizaje.

La puntualidad y la participacién en todas las clases seran tomadas en consideracion.
Sera obligatorio el uso del pijama del Grado en Fisioterapia (aprobado en
Comision el 15/3/22) durante la realizacion de las practicas y examenes
practicos”. El alumno que curse la asignatura de MEIF IV es recomendable que tenga
adquiridas las competencias de las asignaturas de formacion basica, es decir, que
conozca la fisiopatologia de las enfermedades identificando las manifestaciones que
aparecen a lo largo del proceso, asi como la morfologia, estructura y biomecanica del
cuerpo humano.




