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Recomendaciones para cursar esta asignatura

Se recomienda haber cursado la asignatura, Fundamentos de Fisioterapia y Valoracién en Fisioterapia | en primer afio de
grado y Procedimientos generales en Fisioterapia | que se ha impartido en el primer cuatrimestre de este mismo curso
académico, es decir segundo afio de grado.

La aplicacion clinica de los métodos presentados en la asignatura se abordara en las asignaturas Fisioterapia en
especialidades clinicas que se impartiran en los cursos siguientes.

La aplicacidn clinica de los métodos presentados en la asignatura se abordara en las asignaturas Fisioterapia
en especialidades clinicas que se impartirdn en los cursos siguientes.

Actividades y fechas clave de la asignatura

Presentacién escrita del cuaderno de prdcticas la Ultima semana del curso académico.
Presentacién oral de una técnica de terapia manual de las mostradas en clase a mediados de mayo.

Presentacién escrita del cuaderno de practicas la Gltima semana del curso académico.

Presentacién oral de una técnica de terapia manual de las mostradas en clase a mediados de mayo.

Inicio

Resultados de aprendizaje que definen la asignatura

El estudiante, para superar esta asignatura, debera demostrar los siguientes resultados...



1: El estudiante, para superar esta asignatura, debera demostrar que
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6 Garantiza la calidad en la aplicacién de los métodos especificos de intervencién en fisioterapia manual
respetando los criterios establecidos.

Introduccion

Breve presentacion de la asignatura

Esta asignatura tiene como objetivo la ensefianza de la terapia manual entendida como un proceso de
exploracién, evaluacién y prevencién y tratamiento de los trastornos neuromusculoesqueléticos con

fisioterapia manual. Ello requiere una mente abierta, sin prejuicios, con un enfoque flexible para tratar a los
pacientes que padecen trastornos o alteraciones del sistema de movimiento. La movilizacién precoz tras la
lesién parece ser necesaria para conseguir la mejor recuperacién posible. Ello puede incluir la movilizacién
manual y/o instrumental unida al consenso sobre ejercicio activo y otras formas de fisioterapia. El uso precoz de
movilizaciones pasivas translatorias en sus diferentes grados puede ser el medio por el que se

mantenga un ambiente funcional ideal. La movilizacién manual puede favorecer al tejido dafiado, manteniendo una
nutricidon adecuada y una actividad metabdlica correcta. Los efectos

hipoalgésicos y simpaticos de la movilizaciéon proporcionan alivio del dolor e influyen sobre las

respuestas inmunitarias a la lesion. Las técnicas de movilizacién manual deben usarse clinicamente como
medios para un determinado fin, sea para volver a adquirir amplitudes éptimas de movimiento, o para

asegurar el progreso de un trastorno a lo largo de la historia natural. Las técnicas de movilizacién manual, por
lo tanto, deben formar parte del proceso dindmico, multidimensional, de la facilitacién “homeostética”. Muchas
técnicas se consideran procedimientos de terapéutica manual y esas técnicas incluyen manipulacion del tejido
blando, masaje, traccién manual, manipulacién articular y movilizacién articular.

Esta asignatura tiene como objetivo la ensefianza de la terapia manual entendida como un proceso de exploracién,
evaluacién y prevencién y tratamiento de los trastornos neuromusculoesqueléticos con fisioterapia manual. Ello requiere
una mente abierta, sin prejuicios, con un enfoque flexible para tratar a los pacientes que padecen trastornos o alteraciones
del sistema de movimiento. La movilizacién precoz tras la lesién parece ser necesaria para conseguir la mejor recuperacién
posible. Ello puede incluir la movilizacién manual y/o instrumental unida al consenso sobre ejercicio activo y otras formas de
fisioterapia. El uso precoz de movilizaciones pasivas translatorias en sus diferentes grados puede ser el medio por el que se
mantenga un ambiente funcional ideal. La movilizacién manual puede favorecer al tejido dafiado, manteniendo una nutricién
adecuada y una actividad metabdlica correcta. Los efectos hipoalgésicos y simpaticos de la movilizacién proporcionan alivio
del dolor e influyen sobre las respuestas inmunitarias a la lesion. Las técnicas de movilizacion manual deben usarse
clinicamente como medios para un determinado fin, sea para volver a adquirir amplitudes éptimas de movimiento, o

para asegurar el progreso de un trastorno a lo largo de la historia natural. Las técnicas de movilizacién manual, por lo tanto,
deben formar parte del proceso dindmico, multidimensional, de la facilitacién “homeostatica”. Muchas técnicas se
consideran procedimientos de terapéutica manual y esas técnicas incluyen manipulacién del tejido blando, masaje, traccién
manual, manipulacién articular y movilizacién articular.



Contexto y competencias

Sentido, contexto, relevancia y objetivos generales de la asignatura

La asignatura y sus resultados previstos responden a los siguientes planteamientos y
objetivos:

Comprender el fundamento de los métodos y técnicas de intervencién en fisioterapia manual a través del andlisis y estudio
de la materia tedrica y la bibliografia relacionada.

Saber las teorfas que sustentan la capacidad de resolucién de problemas y el razonamiento clinico en los diferentes métodos
de intervencién en fisioterapia manual empleando habilidades en consonancia con los recursos disponibles, formulando los
objetivos de intervencidn, seleccionando los protocolos o procedimientos mas adecuados a la atencién planificada.

Aplicar los medios fisicos, ejercicios y técnicas terapéuticas que incluyen los diferentes métodos de intervencién en
fisioterapia manual.

Incorporar la cultura de promocién de la salud y prevencién de la enfermedad aplicando los métodos especificos de
intervencidn en fisioterapia manual.

Mantener actualizados los conocimientos, habilidades y actitudes que comprenden los métodos y técnicas especificas de
intervencién en fisioterapia manual atendiendo a los criterios de adecuacién, validez y eficacia.

Garantizar la calidad en la aplicacién de los métodos especificos de intervencién en fisioterapia manual respetando los
criterios establecidos.

Contexto y sentido de la asignatura en la titulacion

Esta asignatura pretende iniciar al estudiante en el conjunto de métodos especificos de intervencién en fisioterapia manual.
Asi, esta asignatura proporciona las bases fundamentales de la fisioterapia manual para posteriormente complementarse y
desarrollarse con asignaturas como son métodos especificos de intervencién en fisioterapia I, lll y IV y fisioterapia en
especialidades clinicas.

Al superar la asignatura, el estudiante sera mas competente para...

1:
El uso pertinente de los siguientes conocimientos, capacidades y habilidades:

- Capacidad de anaélisis y sintesis.

- Comunicacién oral y escrita en la lengua nativa.

- Capacidad de gestién de la informacion.

- Aprendizaje auténomo.

Ademas de ser capaz de demostrar conocimiento y comprension en:

- Los cambios fisioldgicos, estructurales, funcionales y de conducta que se pueden producir como
consecuencia de la aplicacién de fisioterapia manual.

- El fundamento de los métodos y técnicas de intervencién en fisioterapia manual, asi como en su ejecucién
practica.

- Las teorias que sustentan la capacidad de resolucién de problemas y el razonamiento clinico en los
diferentes métodos de intervencidn en fisioterapia

manual.



Al superar la asignatura, el estudiante sera mas competente para:
- Aplicar los actos terapéuticos que incluyen los diferentes métodos de intervencién en fisioterapia manual.

- Incorporar la cultura de promocién de la salud y prevenciéon de la enfermedad aplicando los métodos
especificos de intervencién en fisioterapia manual.

- Mantener actualizados los conocimientos, habilidades y actitudes que comprenden los métodos y técnicas
especificas de intervencion en fisioterapia manual.

- Garantizar la calidad en la aplicacion de los métodos especificos de intervencidn en fisioterapia manual.
- Mantener una actitud de aprendizaje y mejora.

- Trabajar con responsabilidad y mantener una actitud critica y cientifica.

- Colaborar y cooperar con otros.

- Manifestar respeto, valoracién y sensibilidad por los demas.

Importancia de los resultados de aprendizaje que se obtienen en la asignatura:

Es relevante para la formacion del fisioterapeuta conocer los mecanismos implicados en la produccién de los

sintomas del paciente y la influencia que ello tendrd en la seleccién y la progresién de las técnicas de

tratamiento de terapia manual.

Los tipos de mecanismos pueden estar relacionados con diversas dimensiones.

El fisioterapeuta manual debe estar atento a la manera en que las técnicas de terapia manual pueden

influir en los mecanismos, y afectar por lo tanto, a la manera y la velocidad con que se

recupera el paciente de su trastorno y de cualquier trastorno o episodio futuro.

Por lo tanto deben seleccionarse las técnicas que tengan en cuenta el restablecimiento del tejido neuromusculoesquelético
alterado hasta un estado y una funcién tan normal como sea posible.

Es relevante para la formacidn del fisioterapeuta conocer los mecanismos implicados en la produccién de los sintomas del
paciente y la influencia que ello tendrd en la seleccién y la progresién de las técnicas de tratamiento de terapia manual. Los
tipos de mecanismos pueden estar relacionados con diversas dimensiones. El fisioterapeuta manual debe estar atento a la
manera en que las técnicas de terapia manual pueden influir en los mecanismos, y afectar por lo tanto, a la manera y la
velocidad con que se recupera el paciente de su trastorno y de cualquier trastorno o episodio futuro. Por lo tanto deben
seleccionarse las técnicas que tengan en cuenta el restablecimiento del tejido neuromusculoesquelético alterado hasta un
estado y una funcién tan normal como sea posible.

Evaluacion

Actividades de evaluacion

El estudiante debera demostrar que ha alcanzado los resultados de aprendizaje previstos
mediante las siguientes actividades de evaluacion

1:
1 Elaboracién de un portafolio del seguimiento de la realizacién de las practicas.

El contenido del mismo sera libre, pero deberd contener como minimo la siguiente informacién:
Titulo de la practica.



Desarrollo de la practica.

Anotaciones de las técnicas.

Resultados en el compafiero y analisis de los datos.

Términos en relacién a la practica.

El portafolio serd evaluado segun los siguientes criterios: que contenga la informacion requerida, que la parte
del desarrollo de las practicas siga una un proceso légico, que presente de forma ordenada los resultados
obtenidos, que la parte del andlisis esté bien elaborada y que la presentacién sea adecuada.

La calificacion del portafolio supondra el 30% de la nota final.

2 Defensa de una técnica de fisioterapia de las desarrolladas en la asignatura. Su exposicién publica y

el desarrollo de la técnica supondra el 30%. Los criterios de valoracidn seran los siguientes: descripcién
adecuada, realizacién técnica correcta y habil.

3 El profesorado de la asignatura calificard un 40% de la nota final segun la participacion de los

alumnos en las diferentes actividades programadas dentro de la asignatura, con un modelo de evaluacién
continua, basado en actividades de autoevaluacion, coevaluacién y heteroevaluacién.

Pruebas para estudiantes no presenciales o aquellos que se presenten en otras convocatorias distintas
de la primera.

Esta prueba afecta Unicamente a los estudiantes que no hayan realizado el trabajo necesario para la
evaluacién realizada de forma continuada o a aquellos que quieran subir la nota obtenida con las pruebas de
evaluacién previas.

Realizacién de una prueba objetiva de opcién miltiple sobre el contenido tedrico de la asignatura. La
calificacion de esta prueba supondra el 50% de la nota final.

Esta prueba afecta Unicamente a los estudiantes que no hayan cumplido la asistencia al 80% de los
seminarios y de las practicas.

Prueba practica sobre los conceptos desarrollados en los seminarios y las habilidades aprendidas en
las practicas. La calificacién de esta prueba supondra el 50% de la nota final.

1 Elaboracién de un portafolio del seguimiento de la realizacién de las practicas.
El contenido del mismo serd libre, pero deberd contener como minimo la siguiente informacién:

Titulo de la practica. Desarrollo de la practica. Anotaciones de las técnicas. Resultados en el compafiero y
analisis de los datos. Términos en relacién a la practica.

El portafolio serd evaluado segln los siguientes criterios: que contenga la informacion requerida, que la parte
del desarrollo de las practicas siga una un proceso légico, que presente de forma ordenada los resultados
obtenidos, que la parte del andlisis esté bien elaborada y que la presentacion sea adecuada. La calificacion
del portafolio supondra el 30% de la nota final.

2 Defensa de una técnica de fisioterapia de las desarrolladas en la asignatura. Su exposicion publica y el
desarrollo de la técnica supondra el 30%. Los criterios de valoracion serdn los siguientes:
descripcién adecuada, realizacién técnica correcta y habil.

3 El profesorado de la asignatura calificard un 40% de la nota final segln la participacién de los alumnos en
las diferentes actividades programadas dentro de la asignatura, con un modelo de evaluacién continua,
basado en actividades de autoevaluacién, coevaluacion y heteroevaluacién, con las que se evaluaran las
actitudes, aptitudes, habilidades y destrezas del estudiante, segun el cumplimiento de los siguientes criterios:

Actitudes:

-Mantener una actitud de aprendizaje y mejora.

-Trabajar con responsabilidad y mantener una actitud critica y cientifica.
-Colaborar y cooperar con otros.

-Manifestar respeto, valoracién y sensibilidad por los demas.

Aptitud para:

-Aplicar los actos terapéuticos que incluyen los diferentes métodos de intervencién en fisioterapia manual.



-Incorporar la cultura de promocién de la salud y prevencién de la enfermedad aplicando los métodos
especificos de intervencion en fisioterapia manual.

-Mantener actualizados los conocimientos, habilidades y actitudes que comprenden los métodos y técnicas
especificas de intervencion en fisioterapia manual.

Habilidad para:

- Andlisis y sintetis.

-Comunicacién oral y escrita en la lengua nativa.

- Gestionar la informacién.

Destreza para:

- Garantizar la calidad en la aplicacién de los métodos especificos de intervencién en fisioterapia manual.

Pruebas para estudiantes no presenciales o aquellos que se presenten en otras convocatorias
distintas de la primera.

Esta prueba afecta Gnicamente a los estudiantes que no hayan realizado el trabajo necesario para
la evaluacioén realizada de forma continuada o a aquellos que quieran subir la nota obtenida con las pruebas
de evaluacidn previas.

Realizacién de una prueba objetiva sobre el contenido de la asignatura. La calificacién de esta prueba
supondra el 50% de la nota final.

Esta prueba afecta Gnicamente a los estudiantes que no hayan cumplido la asistencia al 80% de
los seminarios y de las practicas.

Prueba practica sobre los conceptos desarrollados en los seminarios y las habilidades aprendidas en las
practicas. La calificacién de esta prueba supondra el 50% de la nota final.

Actividades y recursos

Presentacion metodoldgica general

El proceso de aprendizaje que se ha disenado para esta asignatura se basa en lo siguiente:

La asignatura esta disefiada en dos partes, una principalmente expositiva, y otra de desarrollo de habilidades técnicas y
analisis. Para la primera parte se establece la clase magistral como la herramienta mas utilizada, y para la segunda se
proponen modelos mas participativos como son las practicas y los seminarios.

Actividades de aprendizaje programadas (Se incluye programa)

El programa que se ofrece al estudiante para ayudarle a lograr los resultados previstos
comprende las siguientes actividades...

1- Clases tedricas presenciales en gran grupo (12 horas) (resultado aprendizaje n? 1, 2, 5)



Exposicién de los contenidos de la asignatura con apoyo de distintos soportes audiovisuales y
orientacién para la parte practica y el estudio personal.

2- Clases practicas de laboratorio (45 horas) (resultado aprendizajen®1, 2, 3, 4, 5, 6)

Exposicién y demostracién practica de los métodos especificos de intervencién con apoyo de soportes
audiovisuales y material especifico de practicas. Se supervisara y corregira la repeticion practica de las
técnicas por parte del alumno atendiendo especialmente a su capacidad para posicionar al

paciente, para mantener una ergonomia adecuada y su destreza manual.

3- Seminarios (2 horas) Desarrollo y exposicién de supuestos practicos de forma individual y en equipo,
aplicando los contenidos tedricos y practicos de la asignatura y diversas fuentes documentales.

4- Estudio personal, elaboracion del cuaderno de practicas y del take-home (35 ECTS) (resultados
aprendizajen®1, 2, 3,4, 5, 6).

1- Clases tedricas presenciales en gran grupo (12,5 horas) (resultado aprendizaje n° 1, 2, 5) Exposicién de los
contenidos de la asignatura con apoyo de distintos soportes audiovisuales y orientacion para la parte practica
y el estudio personal.

2- Clases practicas de laboratorio (45,5 horas) (resultado aprendizaje n? 1, 2, 3, 4, 5, 6) Exposicién y
demostracion practica de los métodos especificos de intervencién con apoyo de soportes audiovisuales y
material especifico de practicas. Se supervisard y corregird la repeticién practica de las técnicas por parte del
alumno atendiendo especialmente a su capacidad para posicionar al paciente, para mantener una ergonomia
adecuada y su destreza manual.

3- Seminarios (2 horas) Desarrollo y exposicién de supuestos practicos de forma individual y en equipo,
aplicando los contenidos tedricos y practicos de la asignatura y diversas fuentes documentales.

4- Estudio personal, elaboracién del cuaderno de practicas (77,5 horas) (resultados aprendizaje n? 1, 2, 3, 4,
5, 6).

PROGRAMA DE LA ASIGNATURA
TEMA 1: Introduccién.
- Historia de la Terapia Manual.

- Presentacion de diferentes metodologias encuadradas dentro de la Terapia Manual: Terapia Manual
Ortopédica (OMT), osteopatia y quiropraxia.

TEMA 2: Razonamiento clinico en Terapia Manual.

- Introduccién a los diferentes enfoques de razonamiento clinico utilizados en Terapia Manual; Terapia Manual
Ortopédica (OMT), osteopatia y quiropraxia.

- Razonamiento clinico sistematico o metodologia de razonamiento clinico paso a paso.

TEMA 3: Terapia Manual de la articulacién.
- Descripcién de las disfunciones articulares susceptibles de tratamiento con terapia manual.
- Evaluacion de las disfunciones articulares en terapia manual.

- Principios de tratamiento de las disfunciones articulares en terapia manual.

TEMA 4: Terapia Manual del musculo.
- Descripcién de las disfunciones musculares susceptibles de tratamiento con terapia manual.

- Evaluacién de las disfunciones musculares en terapia manual.



- Principios de tratamiento de las disfunciones musculares en terapia manual.

TEMA 5: Terapia Manual del tendén.
- Descripcién de las disfunciones tendinosas susceptibles de tratamiento con terapia manual.
- Evaluacion de las disfunciones tendinosas en terapia manual.

- Principios de tratamiento de las disfunciones tendinosas en terapia manual.

TEMA 6: Terapia Manual de las estructuras neurales.
- Descripcién de las disfunciones neurales susceptibles de tratamiento con terapia manual.
- Evaluacioén de las disfunciones neurales en terapia manual.

- Principios de tratamiento de las disfunciones neurales en terapia manual.

Temario Practico

BLOQUE PRACTICO 1: Terapia Manual del tobillo y pie.

- Terapia Manual de las articulaciones de la region del tobillo y pie.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la regién del tobillo y pie.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la regién del tobillo y pie.

BLOQUE PRACTICO 2: Terapia Manual de la rodilla.
- Terapia Manual de las articulaciones de la regién de la rodilla.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la regién de la rodilla.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la regién de la rodilla.

BLOQUE PRACTICO 3: Terapia Manual de la cadera.
- Terapia Manual de las articulaciones de la regién de la cadera.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la regién de la cadera.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la region de la cadera.

BLOQUE PRACTICO 4: Terapia Manual de la cintura escapular.
- Terapia Manual de las articulaciones de la regién de la cintura escapular.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la regién de la cintura escapular.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la region de la cintura escapular.

BLOQUE PRACTICO 5: Terapia Manual del codo.



- Terapia Manual de las articulaciones de la regién del codo.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la regién del codo.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la region del codo.

BLOQUE PRACTICO 6: Terapia Manual de la mufieca y mano.
- Terapia Manual de las articulaciones de la regién de la mufieca y mano.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la regién de la mufieca y mano.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la regién de la mufieca y mano.

BLOQUE PRACTICO 7: Terapia Manual de la columna lumbar.
- Terapia Manual de las articulaciones de la columna lumbar.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la columna lumbar.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la columna lumbar.

BLOQUE PRACTICO 8: Terapia Manual de la columna dorsal.
- Terapia Manual de las articulaciones de la columna dorsal.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la columna dorsal.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la columna dorsal.

BLOQUE PRACTICO 9: Terapia Manual de la columna cervical.
- Terapia Manual de las articulaciones de la columna cervical.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la columna cervical.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la columna cervical.

BLOQUE PRACTICO 10: Terapia Manual de la articulacién temporomandibular.
- Terapia Manual de la articulacién temporomandibular.
- Terapia Manual de los tejidos blandos de la articulaciéon temporomandibular.

- Terapia Manual de las estructuras neurales de la articulacién temporomandibular.

Planificacion y calendario

Calendario de sesiones presenciales y presentacion de trabajos

-12 Clases tedricas en un solo grupo a lo largo del 22 cuatrimestre.
-22 Clases practicas de laboratorio de 2 horas de duracién en grupos reducidos a lo largo del 22 cuatrimestre.
-1 Seminario de 2 horas de duracién en grupos reducidos a lo largo del 22 cuatrimestre.



-12 Clases tedricas en un solo grupo a lo largo del 22 cuatrimestre.
-23 Clases practicas de laboratorio de 2 horas de duracién en grupos reducidos a lo largo del 22 cuatrimestre.

-1 Seminario de 2 horas de duracién en grupos reducidos a lo largo del 22 cuatrimestre.
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La bibliografia podra ser consultada en http://biblioteca.unizar.es
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