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1. IDENTIFICACION DE LA ASIGNATURA

1.- DATOS GENERALES:

Nombre: Métodos Especificos de Intervencion en Fisioterapialll

Cédigo: 803122

Curso en el que se imparte: Tercero Semestre en el que se imparte: Sexto
Cardacter: Obligatorio ECTS: 6
Idioma: Espafiol Modalidad: Presencial

Grado(s) en que se imparte la asignatura: Fisioterapia

Facultad en la que se imparte la titulacion: Enfermeria, Fisioterapia y Podologia

2.- ORGANIZACION:

Departamento al que se adscribe la Asignatura: Radiologia, Rehabilitacion y Fisioterapia.

Area de conocimiento: Fisioterapia

2. PROFESORADO DE LA ASIGNATURA ]

1.- IDENTIFICACION DEL PROFESORADO:

PROFESOR(ES) DATOS DE CONTACTO
Coordinador (es) Patricia Martin Casas
Profesores participantes en la Patricia Martin Casas
Asignatura M2 José Diaz Arribas

2.- ACCION TUTORIAL:

Tutorias presenciales y por el campus virtual.
El alumno debe plantear las cuestiones a tratar por el campus virtual, ante lo que el profesor le
indicard la respuesta o bien la propuesta de una tutoria presencial, que serd acordada por ambos.

El alumno también puede solicitar tutorias presenciales para aquellos aspectos que no se puedan
tratar en diferido.
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3. COMPETENCIAS DE LA ASIGNATURA
CG1. Comprender y realizar los métodos y técnicas especificos referidos a los procesos

neuroldgicos. 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 desarrollo de la ciencia.

4. RESULTADOS DE APRENDIZAJE

El alumno:

R.1:Comprende y aplica los métodos y técnicas especificos referidos a los procesos
neuroldgicos.

R.2:Comprende y es capaz de realizar 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 desarrollo de la ciencia.

R.3:Mantiene una actitud de aprendizaje y mejora.

5. METODOLOGIA DOCENTE DE LA ASIGNATURA

ACTIVIDADES FORMATIVAS:

DESCRIPCION DE LA PRESENCIALIDAD:

Clases tedricas

Presentacién en el aula de los conceptos y las temdticas a tratar utilizando el método de leccidn
magistral (30 horas).15 horas de fisioterapia neurocognitiva (Ejercicio Terapéutico Cognoscitivo),
aprendizaje motor y otras intervenciones en el paciente neurolédgico y 15 horas de Concepto
Bobath.

Clases practicas

Clases tedrico-practicas de laboratorio (practicas de sala), mediante las que se desarrollaran
aplicaciones con equipamiento y material especializado, y seminarios tedrico-practicos en los que
se desarrollaran y aplicaran los contenidos en forma de casos clinicos y posterior resolucién de
problemas. 5 practicas de fisioterapia neurocognitiva y aprendizaje motor y 5 practicas de
Concepto Bobath y Carr and Shepherd.
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6. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Dado que esta asignatura no tiene seminarios ni otras actividades mas que las clases tedricas y
practicas la evaluacidn se realizara de la siguiente manera:

* 70% de la calificacion: Examen escrito tipo test y/o preguntas cortas en el que se evaluaran los
contenidos de los temas desarrollados en las clases tedricas, en las practicas y en la informacién
complementaria.

¢ 30% de la calificacion: Evaluacion sobre los contenidos de las practicas. Se evaluara por
asistencia a las mismas (asistencia completa) y participacion.

Para superar la asignatura es necesario aprobar el examen tedrico y las partes practicas por
separado.

La asistencia a las practicas es obligatoria, la falta a una sola prdctica conlleva la realizacién de un
examen practico independientemente de que la ausencia sea o no justificada.

La ausencia a 5 o mas practicas, independientemente de que sea o no justificada, supondra el
suspenso de la asignatura en ese curso académico, por lo que el alumno tendria que matricularse
en la asignatura en el curso siguiente.

La penalizacién por la no asistencia a cada practica serd de 0,6 puntos que se restardn a la nota final
del examen practico.

Obligatoriamente habrdn de realizar un examen practico todos los alumnos de la parte de
fisioterapia neurocognitiva y aprendizaje motor.

En caso de tener que realizar examen practico, el profesor realizara las preguntas que considere
oportunas para verificar que el alumno conoce bien la materia. Es necesario realizar la técnica y
saber explicar y justificar su ejecucion.

Los alumnos se evaluardn en parejas. En caso de tener que evaluarse solo, el alumno vendra con un
compafiero para poder realizar el examen. El alumno que haga de paciente ha de traer ropa
adecuada (pantaldn corto y camiseta).

El sistema de calificaciones serd el descrito en el Real Decreto 1125/2003 de 5 de septiembre, que
indica en el articulo 5, apartado 4.

Evaluacién | Teoria Teoria Bobath | Practica Practica Total
Perfetti Perfetti Bobath asignatura
Puntuacién | 5 2 1,5 1,5 10
sobre 10
% 35% 35% 15% 15% 100%
Tipo de Presencial: Presencial: Presencial: Presencial:
examen Escrito tipo Escrito tipo realizacién de | Ejecucion de
test y/o test y/o las técnicas ejercicios
preguntas preguntas especificas de | terapéuticos.
cortas cortas tratamiento.
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7. PROGRAMA DE LA ASIGNATURA

TEORIA. Concepto Bobath. (15 horas)

BLOQUE 1. FUNDAMENTOS DEL CONCEPTO BOBATH
Tema 1. Fundamentos y actualidad del Concepto Bobath.
Tema 2. Movimiento normal. Mecanismo de control postural.
Tema 3. Tono postural. Inervacion reciproca y coordinacion del movimiento.
Tema 4. Manejo de receptores desde el concepto Bobath. Alineaciéon: puntos clave y
postural sets. Patrones flexores, extensores y combinados.
Tema 5. El equilibrio. Reacciones de equilibrio, enderezamiento y apoyo.

BLOQUE 2. VALORACION Y TRATAMIENTO DEL PACIENTE NEUROLOGICO.
Tema 6y 7. Valoracion del paciente neuroldgico segun el Concepto Bobath.
Objetivos generales en un paciente neuroldgico. Planteamiento de hipdtesis.
Tema 8. Tratamiento del miembro inferior. Facilitacion del movimiento del miembro
inferior. Bipedestacidn, transferencias de peso y marcha.
Tema 9. Tratamiento del miembro superior y tronco. Facilitacion del movimiento del
miembro superior. Alcance de objetos y manipulacion.

BLOQUE 3. ASPECTOS DIFERENCIALES EN EL TRATAMIENTO DE LAS PRINCIPALES
PATOLOGIAS NEUROLOCICAS

Tema 10y 11. Hemiparesia. TCE.

Tema 12. Sd. del empujador.

Tema 13. Sd. Cerebeloso.

Tema 14. Lesién medular.

Tema 15. Esclerosis multiple.

PRACTICA (Basada en conocimientos del Concepto Bobath y motor re-
learning program (Carr and Shepherd) 5 Practicas.

Contenidos:

- Recomendaciones para el entrenamiento del equilibrio.
- Recomendaciones para el paso de supino a sedestacién y viceversa.

- Recomendaciones para el entrenamiento del paso de sedestacion a bipedestaciony
viceversa.

- Recomendaciones para el entrenamiento de la deambulacién.
- Recomendaciones para el alcance y la manipulacién.
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Practicas:

Practica 1: Exploracién del movimiento de los puntos clave. Patrones
posturales. Reacciones de equilibrio.

Practica 2: Facilitaciones posturales:
Paso de supino a sedestacion.
Paso de sedestacion a supino.
Paso de sedestacion a bipedestacion.
Paso de bipedestacion a sedestacion.

Practica 3y 4:
Tratamiento del miembro inferior en

pacientes neuroldgicos para la bipedestacidn, las
transferencias de peso y la marcha.

Facilitacidon del movimiento del miembro inferior.
Facilitacion de los cambios de peso en el paciente
neuroldgico.

Aplicacidn al tratamiento del paciente con alteracién en la
linea media.

Facilitacion de la marcha desde los diferentes puntos claves.

Practica 5:
Tratamiento del miembro superior y tronco: Importancia del
abordaje desde la mano, desde el tronco y la cintura escapular.
Facilitacion del movimiento del miembro superior.
Alcance de objetos y manipulacion.

TEORIA. Fisioterapia neurocognitiva y otras terapias aplicadas al paciente
neuroldgico (15 horas)

INTRODUCCION: Fisioterapia neuroldgica y aprendizaje motor.
BLOQUE 1. Facilitacion Neuromuscular Propioceptiva en el paciente neuroldgico.
BLOQUE 2. Fisioterapia Neurocognitiva (Ejercicio Terapéutico Cognoscitivo).
- Fundamentos y bases neurocientificas
- Movimiento como accion
- Especificidades del paciente neurolégico: aspectos perceptivos, cognitivos y
motores
- Instrumentos del ejercicio
- Evaluacién y planteamiento terapéutico
BLOQUE 3. Otras terapias neuroldgicas.
- Estimulacién orofacial
- Concepto Affolter
- Estimulacién basal
- Hidroterapia aplicada a la patologia neuroldgica: Watsu, Bad Ragaz

PRACTICA (Facilitaciéon neuromuscular propioceptiva y fisioterapia

neurocognitiva) 5 Practicas.
1. Facilitacion neuromuscular propioceptiva en el paciente neuroldgico
2. Andlisis de la accion y relacién con la fisioterapia neuroldgica. Imagen
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3. Trabajo con informaciones somaticas y exteroceptivas. Planteamiento
y practicas de ejercicios |

4. Planteamiento y practicas de ejercicios Il

5. Planificacién terapéutica en el paciente neuroldgico

8. BIBLIOGRAFIA DE LA ASIGNATURA

1.- BIBLIOGRAFIA BASICA:

Cano R, Collado S. Neurorrehabilitacion: Métodos especificos de valoracidn y tratamiento.
Madrid: Médica Panamericana; 2012

Paeth, B. Experiencias con el concepto Bobath, fundamentos-tratamiento-casos. Madrid:
Médica Panamericana; 2006

Perfetti, C. El ejercicio terapéutico cognoscitivo para la reeducacién motora del hemipléjico
adulto. Barcelona: Edika Med; 1999

Stokes M. Fisioterapia en la rehabilitacién neurolégica. Madrid: Elsevier; 2006

Carr JH, Shepherd RB. Rehabilitacién de pacientes en el ictus: recomendaciones de ejercicios y
entrenamiento para optimizar las habilidades motoras. Madrid: Elsevier; 2004

Voss DE, lonta MK, Myers BJ. Facilitacion Neuromuscular Propioceptiva. Patrones y técnicas. 32
ed. Madrid: Panamericana; 2001.

Adler SS, Beckers D, Buck M. Facilitacion Neuromuscular Propioceptiva en la practica: Guia
ilustrada. 22 ed. Madrid: Médica Panamericana, 2002.

Bobath B. Hemiplejia del adulto. Evaluacién y tratamiento. Madrid: 32 Ed. Médica
Panamericana; 1999

2.- BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTARIA:

1. Delgado ML. Fundamentos de Psicologia para Ciencias Sociales y de la Salud. Madrid:
Panamericana; 2015.

2. Redolar, D. Neurociencia cognitiva. Madrid: Médica Panamericana; 2014.

3. Cano R. Nuevas Tecnologias en Neurorrehabilitacion. Aplicaciones diagndsticas y
terapéuticas. Madrid: Médica Panamericana; 2018.

4. Gutiérrez B, Santoyo C, Segarra VT. Fisioterapia en neurologia. Madrid: Médica
Panamericana; 2012.

5. Pollock A, Baer G, Pomeroy V, Langhorne P. Physiotherapy treatment approaches for
the recovery of postural control and lower limb function following stroke. Cochrane
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6. International Bobath Instructors Training Association. Theoretical assumptions and
clinical practice. [Internet]. 2006 [actualizado en: 2008 Septiembre; citado en: 2014 Ene
10]. Disponible en: http://ibita.org/pdf/assumptions-EN.pdf.

7. Panturin E. The Bobath concept. Clin Rehabil. 2001 Feb;15(1):111-3.

8. Raine S. Defining the Bobath concept using the Delphi technique. Physiother Res Int.
2006 Mar;11(1):4-13.

9. Graham JV, Eustace C, Brock K, Swain E, Irwin-Carruthers S. The Bobath concept in
contemporary clinical practice. Top Stroke Rehabil. 2009 Jan-Feb;16(1):57-68.

10. Raine S. The current theoretical assumptions of the Bobath Concept as determined by
the members of BBTA. Physiol Ther Pract. 2007; 23: 137-152.

11. Levin MF, Panturin E. Sensorimotor integration for functional recovery and the Bobath
approach. Motor Control 2011;15(2):285-301.

12. Pak S, Patten C. Strengthening to promote functional recovery poststroke: an evidence-
based review. Top Stroke Rehabil. 2008 May-Jun;15(3):177-99. doi: 10.1310/tsr1503-
177.

13. Bobath-ndt.com [internet]. The Netherlands: International Bobath instructors training
association; 1984 [citado 25 Ene 2014] Disponible en: http://www.bobath-
ndt.com/concept.php

14. Luke C, Dodd KJ, Brock K. Outcomes of the Bobath concept on upper limb recovery
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15. Paci M. Physiotherapy based on the Bobath concept for adults with post-stroke
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19. Gelber DA, Josefczy PB, Herrman D, Good DC, Verhulst SJ. Comparison of two therapy

approaches in the rehabilitation of the pure motor hemiparetic stroke patient. J Neurol
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20. van der Lee JH, Wagenaar RC, Lankhorst GJ, Vogelaar TW, Deville WL, Bouter LM. Forced
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movement therapy to improve arm functional recovery in stroke patients: a randomized
controlled trial. Clin Rehabil. 2012 Aug; 26(8):705-15. doi:
10.1177/0269215511431903. Epub 2012 Jan 18.
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25. Veerbeek JM, van Wegen E, van Peppen R, van der Wees PJ, Hendriks E, Rietberg M,
Kwakkel G. What is the evidence for physical therapy poststroke? A systematic review
and meta-analysis. 2014: 4;9(2):e87987. doi: 10.1371/journal.pone.0087987.

26. Liepert), BauderH, WolfgangHR, MiltnerWH, TaubE, WeillerC. Treatment-induced
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4.- RECURSOS WEB DE UTILIDAD:

Los articulos de revistas cientificas seran recomendados por los profesores segun se vayan
impartiendo los temas en las clases magistrales y practicas.

http://www.asociacionperfetti.com/
http://www.modulacionpedagogica.com/
http://www.estimulacionbasal.net/
http://www.badragazringmethod.org/es/
http://www.watsu.cl/
http://www.ibita.org/
http://www.bobath-ndt.com/
http://www.asociacionbobath.es/
http://www.fundacionbobath.org/
http://www.bobath-es.com/
http://www.bobath.org.uk/
http://www.ndta.org/
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10. FICHA DE LA ASIGNATURA

TITULO DEL MODULO

DESCRIPCION

IDENTIFICACION DE LA ASIGNATURA

Denominacion

Métodos Especificos de Intervencion en Fisioterapia lll

Cdédigo 803122

Titulacion (es) Grado en Fisioterapia

Caracter(1) Obligatorio

Centro(s) Facultad de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia.

Departamento (s)

Medicina Fisica y Rehabilitacién. Hidrologia Médica

Semestre(s) Sexto

Curso(s) Tercero

Materia Métodos Especificos de Intervencién en Fisioterapia
Modulo Formacidn Especifica: Fisioterapia

ECTS 6

Requisitos Previos

No se establecen requisitos previos.

PROFE-SORADO

Profesorresponsable
del Area/Unidad
docente

Patricia Martin Casas

Profesorado

Patricia Martin Casas
M2 José Diaz Arribas

METODOLOGIA, EVALUACION DOCENTE Y

PROGRAMA

Competencias

CG1. Comprender y realizar los métodos y técnicas especificos referidos

a los procesos neuroldgicos. 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 desarrollo de la ciencia.

Resultados

R.1:Comprende y aplica los métodos y técnicas especificos referidos a
los procesos neuroldgicos.

R.2:Comprende y es capaz de realizar métodos y técnicas especificas
gue 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 desarrollo de la
ciencia.

R.3:Mantiene una actitud de aprendizaje y mejora.

11



GUIA DOCENTE

Facultad de Enfermeria,

COMPLUTENSE roorts o ooy
MADRID
e Bases tedricas de la fisioterapia neuroldgica. Aprendizaje motor
e Concepto Bobath
e Reaprendizaje motor. Carr and Shepherd
e Facilitacién Neuromuscular Propioceptiva en el paciente
neuroldgico
i e Ejercicio Terapéutico Cognoscitivo
Contenidos . ., .
e Estimulacién orofacial
e Concepto Affolter
e Estimulacion basal
e Hidroterapia aplicada a la patologia neuroldgica del adulto: Watsu,
Bad Ragaz
- Cano R, Collado S. Neurorrehabilitacién: Métodos especificos de
valoracién y tratamiento. Madrid: Médica Panamericana; 2012
o . - Paeth, B. Experiencias con el concepto Bobath, fundamentos-
Bl’bl_lografla tratamiento-casos. Madrid: Médica Panamericana; 2006
basica - Perfetti, C. El ejercicio terapeutico cognoscitivo para la reeducacion
motora del hemipléjico adulto. Barcelona: Edika Med; 1999
— Carr JH, Shepherd RB. Rehabilitacidn de pacientes en el ictus:
recomendaciones de ejercicios y entrenamiento para optimizar las
habilidades motoras. Madrid: Elsevier; 2004
- Voss DE, lonta MK, Myers BJ. Facilitacion Neuromuscular
Propioceptiva. Patrones y técnicas. 32 ed. Madrid: Panamericana;
2001
Método de Clases tedricas
ensefianza Presentacién en el aula de los conceptos y las temdticas a tratar utilizando
el método de leccién magistral (30 horas).15 horas de Perfetti y otras
terapias neuroldgicas y 15 horas de Concepto Bobath.
Clases practicas
Clases tedrico-practicas de laboratorio (practicas de sala), mediante las que
se desarrollardn aplicaciones con equipamiento y material especializado, y
seminarios tedrico-practicos en los que se desarrollaran y aplicaran los
contenidos en forma de casos clinicos y posterior resolucién de problemas.
5 practicas de Perfetti y otras terapias neurolégicas y 5 practicas de
Concepto Bobath y Carr and Shepherd.

i e 70% de la calificacion: Examen escrito tipo test y/o preguntas cortas en el
Metodo_s'de que se evaluaran los contenidos de los temas desarrollados en las clases
evaluacion tedricas, en las practicas y en la informaciéon complementaria.

* 30% de la calificacion: Evaluacién sobre los contenidos de las practicas.
Imprescindible consultar el apartado correspondiente de la Guia.
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