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- 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.

- Valorar el estado funcional del paciente, considerando los aspectos fisicos, psicolégicos y
sociales.

- Valoracion diagnéstica de cuidados de fisioterapia segun las normas y con los
instrumentos de validacién reconocidos internacionalmente.

- Disefiar el plan de intervencion de fisioterapia atendiendo a criterios de adecuacion,
validez y eficiencia, desde la préactica clinica basada en la evidencia.

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

- Proporcionar una atencién de fisioterapia eficaz, otorgando una asistencia integral a los
pacientes.

- Llevar a cabo las intervenciones fisioterapéuticas basandose en la atencion integral de la
salud que supone la cooperacién multiprofesional, la integracién de los procesos y la

continuidad asistencial.

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

- Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los
familiares, los usuarios del sistema sanitario, asi como con otros profesionales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Identificar las manifestaciones clinicas basicas de los principales procesos patolégicos del
Sistema Nervioso Periférico y Central.

- Identificar conceptos fundamentales asociados a las alteraciones neuroldgicas.

- Saber distinguir las diferentes patologias y manifestaciones clinicas, para su correcta
valoracion fisioterapéutica y su intervencion
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- Aplicar el razonamiento clinico en la intervencion fisioterapéutica con pacientes
neurolégicos.

- Conocer las distintas herramientas para la valoracion de pacientes con lesiones
neurolégicas.

- Saber adaptar los principales métodos de exploracién y evaluacion funcional en relacion
con las alteraciones neuroldgicas.

- Adquirir una vision general del paciente valorando los aspectos psicofisicos, funcionales,

emocionales y sociales del mismo.

- Integrar en las actividades practicas los conocimientos teéricos aprendidos.

- Trasladar los principales métodos fisioterapéuticos especificos de Fisioterapia
Neurol6gica sobre pacientes reales.

- Conseguir la suficiente habilidad motriz para ejecutar los métodos terapéuticos
correctamente.

- Trabajar en equipo de forma eficaz y eficiente, asi como estar abierto a ideas y
argumentos de comparieros desde el respeto.

- Respetar y fomentar el cumplimiento del cédigo Deontologico.

- Ser autosuficiente a la hora de programar vy realizar un tratamiento, asi como integrar
nuestra intervencion en el equipo interdisciplinar.

- Ser autbnomo en la busqueda de la evidencia sobre las nuevas tendencias en
Fisioterapia Neurologica.

- Estimular la construccién del propio aprendizaje mediante el soporte de las nuevas
tecnologias de informacién y comunicacion.

COMPETENCIAS A DESARROLLAR

Ultima modificacion 02/07/2025 Pagina 3 de 27
cédigo Seguro De Verificacién gl Tr 7000pJOThAPT EzQs TQ== | Fecha | 16/09/2025
Firmado Por JOSE RAFAEL GONZALEZ LOPEZ

Url De Verificacién https://pfirna.us.es/verifirml code/ gl Tr 7COopJOThAPr EzQs TQ¥/8DY3D Péagina 3/27



https://pfirma.us.es/verifirma/code/qITr7COopJ0ThAPrEzQsTQ%3D%3D

PROYECTO DOCENTE

{ Fisioterapia Neurolégica y Psicomotriz

3 Grupo 2 (2)
UNIVERSIDAD CURSO 2025-26
b SEVILLA

COMPETENCIAS TRANSVERSALES GENERALES
Dentro de las competencias transversales generales incluidas en la Memoria de
Verificacion del Titulo de Grado en Fisioterapia por la Universidad de Sevilla, basadas en el
Libro Blanco del Titulo de Grado en Fisioterapia, desde la asignatura Fisioterapia
Neurol6gico y Psicomotriz se trabajaran de forma especifica las siguientes:
G.1. INSTRUMENTALES
G.1.1. Toma de decisiones.
G.1.2. Resolucion de problemas.
G.1.3. Capacidad de organizacion y planificacion.
G.1.4. Capacidad de andlisis y sintesis.
G.1.5. Comunicacion oral y escrita en la lengua nativa.

G.1.6. Capacidad de gestién de la informacion.

G.1.8. Conocimiento de una lengua extranjera.

G.2. PERSONALES

G.2.1. Compromiso ético.

G.2.2. Trabajo en equipo.

G.2.3 Habilidades en las relaciones interpersonales.

G.2.4. Trabajo en un equipo de caracter interdisciplinar.

G.2.5. Razonamiento critico.

G.2.7. Reconocimiento a la diversidad y la multiculturalidad.
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G.3. SISTEMICAS

G.3.1. Motivacion por la calidad.

G.3.2. Adaptacién a nuevas situaciones.

G.3.3. Creatividad.

G.3.4. Aprendizaje autébnomo.

G.3.6.1 Fomentar y garantizar el respeto a los principios de accesibilidad universal,
igualdad, y no discriminacién.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

En cuanto a las competencias especificas, de entre las recogidas en la Memoria de
Verificacion del Titulo de Grado en Fisioterapia por la Universidad de Sevilla, todas ellas
basadas en el Libro Blanco de la Fisioterapia, nos enfocaremos en las siguientes:

E.1. DE CONOCIMIENTOS DISCIPLINARES

E.1.2.1. El alumno serd capaz de demostrar conocimiento y comprensiéon en Saber
utilizar de forma coherente los conocimientos adquiridos sobre la estructura y funcién de
los diferentes érganos, aparatos y sistemas del cuerpo humano, especialmente los relativos
a la estructura funcional del aparato locomotor, sistema nervioso y sistema
cardiorrespiratorio.

E.1.2.2. Los cambios fisioldgicos y estructurales que se pueden producir como
consecuencia de la aplicacion de la fisioterapia.

E.1.3. 3. Los principios y aplicaciones de los procedimientos de medida basados en la
biomecanica y en la electrofisiologia.

E.1.5.2. Los cambios estructurales, fisiol6gicos, funcionales y de conducta que se
producen como consecuencia de la intervencién de la Fisioterapia.

E.1.5.3. Las bases tedricas de la Fisioterapia como ciencia y profesion. Los modelos de
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actuacion en Fisioterapia. Las bases teéricas de las valoraciones, testy comprobaciones
funcionales: conocimiento de sus modalidades y técnicas, asi como de la evaluacién
cientifica de su utilidad y efectividad. El diagnéstico de Fisioterapia. Metodologia de la
investigacién aplicada a la Fisioterapia

E.1.5.5. Los Procedimientos fisioterapéuticos basados en Métodos y Técnicas
especificos de actuaciones fisioterapéuticas a aplicar en las diferentes patologias de todos
los aparatos y sistemas, y en todas las especialidades de medicina y Cirugia, asi como en
la promocion y conservacion de la salud, y en la prevencién de la enfermedad. Tales
métodos estén referidos, entre otros: a los procesos neuroldgicos; del aparato locomotor
(terapias manuales, terapias manipulativas articulares, osteopatia y quiropraxia); del
aparato respiratorio; del sistema cardiocirculatorio; a las alteraciones de la estaticay la
dinamica; a los métodos especificos ortopédicos; y a las técnicas terapéuticas reflejas,
alternativas o complementarias afines al campo de competencia de la Fisioterapia.

E.1.5.6. Las metodologias de investigacion y de evaluacion que permitan la integracion
de perspectivas tedricas y experiencias de investigacion en el disefio e implantacién de una
fisioterapia efectiva.

E.1.5.7. Las teorias que sustentan la capacidad de resolucién de problemasy el
razonamiento clinico.

E.1.6.3. Los criterios e indicadores que garanticen la calidad en la prestacion del
servicio de fisioterapia, mediante el uso de guias de buena préactica clinica y de estdndares
profesionales.

E.1.8. Dimension ético-deontolégica.

E.1.9.2..Valorar el estado funcional del paciente/usuario, considerando los aspectos
fisicos, psicoldgicos y sociales, para lo cual habrd de: a) recibir al paciente, recoger y
valorar los datos subjetivos manifestados por el usuario y/o las personas significativas de
su entorno; b) aplicar los procedimientos adecuados de valoracion en Fisioterapia, lo que
incluye ejecutar las pruebas eléctricas y manuales destinadas a determinar el grado de
afectacion de la inervacion y de la fuerza muscular, las pruebas para determinar las
capacidades funcionales, la amplitud del movimiento articular y las medidas de la
capacidad vital; c) identificar los datos y describir las alteraciones, limitaciones funcionales
y discapacidades encontradas reales y potenciales; d) registrar de forma sistemética los
datos significativos de la informacion recogida y expresarlos de forma correcta en la
Historia Clinica de Fisioterapia.

E.1.9.3. Determinar el Diagnéstico de Fisioterapia de acuerdo con las normas
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reconocidas internacionalmente y con los instrumentos de validacién internacionales. Esta
competencia incluye jerarquizar las necesidades del paciente/usuario para atender con
prioridad aquellas que mas comprometan al proceso de recuperacion.

E.1.9.4. Disefiar el Plan de Intervencién de Fisioterapia. Elaborar un Plan especifico de
Intervencién de Fisioterapia empleando habilidades de resolucion de problemas y
razonamiento clinico: en consonancia con los recursos disponibles; formulando los
objetivos de intervencidn con el usuario y, en su caso, con las personas significativas de su
entorno, recogiendo sus expectativas respecto a la atencion; seleccionando los protocolos
o procedimientos més adecuados a la atencion planificada, atendiendo a criterios de
adecuacion, validez y eficiencia.

E.1.9.12. Incorporar la investigacién cientifica y la practica basada en la evidencia como
cultura profesional. Ello incluye: Establecer lineas de investigacion en el &mbito de las
competencias de la profesién y difundirlas en el grupo de investigacion; Participar en el
grupo de investigacion del entorno; difundir los trabajos de investigacion y sus conclusiones
en la comunidad cientifica y profesional; establecer protocolos asistenciales de Fisioterapia
basados en la practica por evidencia cientifica; fomentar todas aquellas actividades
profesionales que comporten la dinamizacion de la investigacion en Fisioterapia.

E.1.9.19. Motivar a otros. Lo que supone tener la capacidad de generar en los demas el
deseo de participar activamente y con ilusién en cualquier proyecto o tarea.

E.1.9.20. Ildentificar las estructuras anatomicas del organismo humano como base de
conocimiento, para establecer relaciones dinamicas con la organizacion funcional.

E.1.9.21. Obtener, utilizar y dominar la terminologia de uso comun relativa a la
estructura y funcion del cuerpo humano, en la que ha de basar su expresién técnica en su
campo profesional.

E.1.9.19. Motivar a otros. Lo que supone tener la capacidad de generar en los demés el
deseo de participar activamente y con ilusién en cualquier proyecto o tarea.

E.1.9.20. Identificar las estructuras anatémicas del organismo humano como base de
conocimiento, para establecer relaciones dinamicas con la organizacion funcional.

E.1.9.21. Obtener, utilizar y dominar la terminologia de uso comin relativa a la
estructura y funcion del cuerpo humano, en la que ha de basar su expresion técnica en su

campo profesional.

E.1.10.5. Manifestar respeto, valoracion y sensibilidad ante el trabajo de los demas.
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E.T.1. DE FORMACION BASICA

E.T.1.3. Conocer y desarrollar la teoria de la comunicacion y las habilidades
interpersonales.

E.T.1.6. Identificar las estructuras anatémicas como base de conocimiento para
establecer relaciones dinamicamente con la organizacion funcional.

E.T.1.7. Conocer los cambios fisiolégicos y estructurales que se pueden producir como
consecuencia de la aplicacion de la Fisioterapia.

E.T.2. DE FORMACION ESPECIFICA

E.T.2.1. Identificar el concepto, evolucion y fundamentos de la fisioterapia en sus
aspectos cientificos y profesionales. Comprender la teoria general del funcionamiento, la
discapacidad y la salud y los modelos de intervencion en Fisioterapia, transfiriéndolos a la
practica asistencial. Conocer y aplicar las bases teéricas y el desarrollo de los métodos y
procedimientos fisioterapéuticos.

E.T.2.3. Tener la capacidad de valorar, desde la perspectiva de la fisioterapia, el estado
funcional del paciente/usuario, considerando los aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales
del mismo. Comprender y aplicar los métodos y procedimientos manuales e instrumentales
de valoracion en Fisioterapia y Rehabilitacion Fisica, asi como la evaluacion cientifica de su
utilidad y efectividad.

E.T.2.5. Comprender y realizar los métodos y técnicas especificos referidos al aparato
locomotor (incluyendo terapias manuales, terapias manipulativas articulares, osteopatia y
quiropraxia), a los procesos neurolégicos, al aparato respiratorio, al sistema
cardiocirculatorio y a las alteraciones de la estatica y la dinamica. 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.

Contenidos o blogues tematicos
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CONTENIDOS TEORICOS

BLOQUE TEMATICO |: EVALUACION Y VALORACION FISIOTERAPEUTICA DE LAS
MANIFESTACIONES CLINICAS EN EL PACIENTE NEUROLOGICO

TEMA 1: ASPECTOS GENERALES DE LA VALORACION GLOBAL DE FISIOTERAPIA
EN EL PACIENTE NEUROLOGICO BASADOS EN LA EVIDENCIA CIENTIFICA.
VALORACION DE PROBLEMAS ASOCIADOS (COGNITIVOS, DEL LENGUAJE, ETC.)

TEMA 2: VALORACION DE LAS ALTERACIONES DE LA POSTURA, TONO Y FUERZA
MUSCULAR EN PACIENTES NEUROLOGICOS

TEMA 3: VALORACION DE LAS ALTERACIONES DE LA SENSIBILIDAD EN PACIENTES
NEUROLOGICOS

TEMA 4: VALORACION ALTERACIONES DEL CONTROL MOTOR VOLUNTARIO EN
PACIENTES NEUROLOGICOS

TEMA 5: VALORACION DE LAS ALTERACIONES DEL EQUILIBRIO EN PACIENTES
NEUROLOGICOS

TEMA 6: VALORACION DE LAS ALTERACIONES DE LA MARCHA EN PACIENTES
NEUROLOGICOS

TEMA 7: VALORACION DE LA FUNCIONALIDAD EN PACIENTES NEUROLOGICOS
ADULTOS. ESCALAS DE VALORACION DE LA FUNCIONALIDAD Y CIF
(CLASIFICACION INTERNACIONAL DEL FUNCIONAMIENTO, LA DISCAPACIDAD Y LA
SALUD)

BLOQUE TEMATICO Il: METODOLOGIA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIFICOS DE
FISIOTERAPIA EN TRASTORNOS NEUROLOGICOS
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TEMA 8: TEORIAS DE CONTROL MOTOR Y REAPRENDIZAJE MOTOR. REFLEXION E
INTRODUCCION A DIFERENTES CONCEPTOS Y METODOS

TEMA 9. PRINCIPALES METODOS DE ABORDAJE TERAPEUTICO EN PACIENTES
NEUROLOGICOS ADULTOS

TEMA 10: PRINCIPIOS Y APLICACION DE PROCEDIMIENTOS FISIOTERAPEUTICOS
TRANSVERSALES EN FISIOTERAPIA NEUROLOGICA

TEMA 11: PRINCIPIOS Y APLICACION DE PROCEDIMIENTOS FISIOTERAPEUTICOS

COMPLEMENTARIOS EN FISIOTERAPIA NEUROLOGICA

CONTENIDOS PRACTICOS

PRACTICA 1: PRESENTACION DE LA PRACTICA. EXPLICACION DE LA
METODOLOGIA Y SISTEMA DE EVALUACION (DISENO DE RUBRICA FLUIDA).

PRACTICA 2: APLICACION PRACTICA DEL CONCEPTO BOBATH EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE I)

PRACTICA 3: APLICACION PRACTICA DEL CONCEPTO BOBATH EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE II)

PRACTOICA 4: APLICACION PRACTICA DEL CONCEPTO BOBATH EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE lil)

PRACTICA 5: APLICACION PRACTICA DEL CONCEPTO BOBATH EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE IV)
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PRACTICA 6: APLICACION PRACTICA DEL CONCEPTO BOBATH EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE V)

PRACTICA 7: APLICACION PRACTICA DEL METODO PERFETTI EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE )

PRACTICA 8: APLICACION PRACTICA DEL METODO PERFETTI EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE II)

PRACTICA 9: APLICACION PRACTICA DEL METODO PERFETTI EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE Ill)

PRACTICA 10: APLICACION PRACTICA DEL METODO PERFETTIEN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE V)

PRACTICA 11: APLICACION PRACTICA DEL METODO PERFETTI EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO ADULTO (PARTE V)

PRACTICA 12: APLICACION PRACTICA DE LA FACILITACION NEUROMUSCULAR
PROPIOCEPTIVA EN EL PACIENTE NEUROLOGICO ADULTO (PARTE )

PRACTICA 13: APLICACION PRACTICA DE LA FACILITACION NEUROMUSCULAR
PROPIOCEPTIVA EN EL PACIENTE NEUROLOGICO ADULTO (PARTE II)

PRACTICA 14: APLICACION PRACTICA DE LA FACILITACION NEUROMUSCULAR
PROPIOCEPTIVA EN EL PACIENTE NEUROLOGICO ADULTO (PARTE Ill)

PRACTICA 15: ABORDAJE INTEGRAL DE UN CASO DESDE LAS DIFERENTES
PERSPECTIVAS METODOLOGICAS
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Relacion detallada y ordenacion temporal de los contenidos

Actividades formativas y horas lectivas

Actividad Horas
A Clases Teoricas 30
E Préacticas de Laboratorio 30

ldioma de imparticion del grupo

ESPANOL

Sistemas y criterios de evaluacion y calificacion

CRITERIOS GENERALES DE EVALUACION

La evaluacién implica una valoracién a 3602 del alumnado, teniendo en cuenta no sélo
los aspectos que implican la calificacion como resultado final, sino todo el proceso de
aprendizaje que se ir4 alcanzando durante el curso académico, para lo cual las
anotaciones en el diario del profesor y los diferentes sistemas de evaluacion seran de
ayuda al equipo de docentes de esta especialidad. La utilizacibn de una rubrica y
plataforma (IDOCEO) comunes, permitird la homogeneizacion en las evaluaciones, incluso
en los grupos practicos compartidos.

Alguna de las actividades realizadas precisara la adquisicion de las competencias
genéricas y especificas previamente descritas en la asignatura seré valorada mediante la
siguiente estructura:

1. La adquisicién de conocimientos (saber) se evaluara mediante examen escritoy por
medio de las actividades académicas dirigidas. Asimismo, durante la evolucién del
cuatrimestre, se podran hacer simulacros para conocer el grado de adquisiciéon de
conocimientos, empleando para ello plataformas de aprendizaje basadas en gamificacion
(por ejempilo, la aplicacién Kahoot).

2. La adquisiciébn de habilidades manuales, destrezas y actitudes propias de la disciplina
(saber hacer, ser y estar) se evaluard mediante un examen practico. Ademas, el docente
responsable de la imparticion de los contenidos en las Practicas de Laboratorio realizara
una evaluacion continua de la actitud y aptitud del estudiante a lo largo del curso mediante
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el uso de una rabrica.

3. En general se tendra muy en cuenta el grado de participacion activa del estudiante
durante el curso, y se procurard una evaluacion continua de la adquisicion de
competencias, no sélo en las Practicas de Laboratorio, sino también en las sesiones
tedricas. Se informard a los estudiantes de la importancia de no usar de forma reiterada e
injustificada del teléfono mavil.

SISTEMAS DE EVALUACION

- Examen teérico: Evaluara las competencias de la asignatura. Sera un examen escrito
con una parte preguntas de eleccion mdltiple, y otra parte de preguntas de redaccion corta.
El cébmputo global de las dos partes se evalla sobre 10, de los cudles 6 puntos
corresponderan a las preguntas de eleccion miltiple y los 4 puntos restantes a las
preguntas de redaccion corta. Este examen debe ser aprobado con al menos un 5 para
superar la materia. La parte de preguntas de eleccion multiple se evaluara siguiendo la
siguiente férmula; X= A - [ E/(n-1) ], siendo X la nota obtenida en esa parte, A el nUmero de
aciertos registrados en la prueba, el niamero de errores registrados en la prueba, y en el
ndmero de posibles respuestas en las preguntas de eleccion miltiple.

- Talleres conceptuales y actividades participativas: Desarrollaremos diversos talleres
conceptuales, asi como actividades académicas participativas donde el alumnado debera
profundizar en contenidos de cada uno de los bloques teméaticos de la asignatura a través
de actividades creativas, reflexivas e investigativas, las cuales ponderan de manera
individualizada en un 5%, siendo el total de porcentaje para estas actividades de un 20%
del residuo de la evaluacion.

- Pruebas précticas: Tras la finalizacion de cada madulo de tratamiento, se realizar4 una
prueba de evaluacién de los conocimientos, razonamiento y destrezas adquiridos por el
alumnado en el contexto de cada método. Se realizara la media entre la puntuacion
obtenida en las 3 evaluaciones de cada uno de los tres métodos.

- Examen practico: Los estudiantes que no hayan obtenido la puntuacién minima de
5/10 en la media de las tres pruebas practicas, tendran la opcién de superarlas mediante
examen practico. Para la objetividad del examen, el profesorado dispone de una hoja de
evaluacion (rdbrica) con los indicadores que deben ser evaluados, donde no sélo se indica
la ponderacién numérica, también se recoge todo lo relevante aportado por el discente.

- Evaluacion continua durante las practicas: Se realizara una evaluacion continua del
alumno, mediante un seguimiento de éstos, a lo largo de todas las practicas, del grado de
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adquisicién de las competencias y objetivos marcados para la asignatura. Para ello,
utilizaremos el sistema de rubrica creado para la materia.
PONDERACION DE LAS CALIFICACIONES

Para poder superar la asignatura, el alumnado debera conseguir un primer requisito de
evaluacion, siendo éste obtener un minimo de 5 en el examen tedérico y en la media de las
pruebas practicas/examen practico de la asignatura respectivamente. Asimismo, el
sumatorio de la aplicacion de todos los porcentajes que se detallan a continuacion, debera
ser un minimo de 5 sobre 10.

Las clases practicas seran de caracter obligatorio, permitiéndose un absentismo
maximo de dos clases practicas en todo el curso, siempre y cuando se justifique mediante
documento escrito el motivo de la ausencia. En tal caso, el estudiante deberd demostrar la
adquisicion de los conocimientos y competencias impartidos en la sesion. Para ello, tendra
gue grabar un video en el que explicara de forma detallada los procedimientos diagnésticos
empleados, asi como las maniobras terapéuticas correspondientes al contenido de la
sesion. El docente del grupo préactico podrd establecer otros posibles mecanismos para
demostrar la adquisicién de tales competencias.

La nota final de la asignatura, siempre y cuando se cumpla con el primer requisito, se
obtendra haciendo un célculo, utilizando los siguientes porcentajes: examen teérico (30%),
actividades académicas y participativas (20%), evaluacion continua de practicas (25%),
pruebas préacticas/examen practico (25%).

OTROS ASPECTOS DE INTERES EN LA EVALUACION

Adaptaciones ante necesidades especiales: El discente que presente una necesidad

educativa especial debera contactar con los docentes para hacer las adaptaciones
marcadas por la Unidad de Atencién al Alumnado con Diversidad Funcional.

Metodologia de ensefianza-aprendizaje

CLASES TEORICAS

- Horas presenciales: 28 horas.

- Horas no presenciales: 39 horas.

Metodologia de ensefianza-aprendizaje:
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Exposicién del contenido tedrico a través de clases magistrales, con un contenido
concreto, pero abierta a la participacion activa del alumnado, con el objetivo de establecer
debates y actitudes criticas en los mismos, llevando a cabo una metodologia docente
investigativa. En el inicio de cada bloque, los docentes desarrollaran un cuestionario de
ideas iniciales, con el fin de analizar los niveles de aprendizaje del grupo y adaptarse a ello,
analizando las escaleras de conocimiento en cada tematica, una vez comparado los datos
con las ideas finales adquiridas.

Los contenidos seran desarrollados a través de redes de contenidos y la formacion mas
relevante se acompafiara de presentaciones, asi como de otros medios audiovisuales
como videos, que se visualizaran durante las clases, o se les aconsejara a los alumnos que
los analicen de forma independiente (material audiovisual docente publicado en
repositorios institucionales y otros materiales previamente analizados para que cumplan
con la calidad metodolégica e investigativa necesaria), con el objetivo de que sea un apoyo
a la temética, consultando dudas en clase y debatiendo sobre algunos aspectos siguiendo
la metodologia de clase invertida. Ademas, utilizaremos técnicas creativas para facilitar el
proceso de aprendizaje del alumnado, asi como para ir analizando si la metodologia
empleada se plantea como efectiva. Podran usarse herramientas basadas en nuevas
tecnologias como la realidad aumentada aplicada a la docencia.

Todo este proceso serd apoyado por referencias bibliograficas recomendadas de
caracter descriptivo (capitulos de libro, estudios de casos publicados y otras fuentes que
muestren ejemplos de aplicaciones especificas de los procedimientos fisioterapéuticos
trabajados en las préacticas), guiando al alumnado en la busqueda de la evidencia acerca

de la efectividad de determinadas técnicas en cada caso concreto, potenciando el
aprendizaje auténomo.

EXPOSICION Y SEMINARIOS

Horas presenciales: 4 horas

Horas no presenciales: 10 horas

Metodologia de ensefianza-aprendizaje:

Durante el curso, se desarrollaran una serie de actividades complementarias basadas
en aprendizaje experiencial que pretende desarrollar la autonomia y proactividad del
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alumnado, asi como su papel compartido en el proceso de ensefianza-aprendizaje. Estas
tareas tienen un peso en el resultado final del aprendizaje del alumnado y versan sobre la
siguiente tematica:

1. TALLER CONCEPTUAL SOBRE OTRAS MANIFESTACIONES EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO: A través de diferentes hojas de ruta, el alumnado en equipo debera
resolver el problema presentado y plasmarlo de manera gréfica en un mural que explique al
resto de compafieros la manifestacién sobre la que han trabajado y su repercusién en la
intervencion de Fisioterapia.

2. ACTIVIDAD SOBRE LA VALORACION DE LA SENSIBILIDAD EN EL PACIENTE
NEUROLOGICO: Por grupos de trabajo, los alumnos deberan disefiar una hoja de registro
personal para facilitar la valoracion de la sensibilidad en el paciente neurolégico de la forma
mas objetiva posible.

3. ACTIVIDAD DE INTEGRACION DE LA VALORACION DE LA FUNCIONALIDAD EN EL
PACIENTE NEUROLOGICO A TRAVES DE LA CLASIFICACION INTERNACIONAL DEL
FUNCIONAMIENTO, LAS DISCAPACIDAD Y LA SALUD (CIF). Por grupos de trabajo, los
estudiantes deberan codificar usando la CIF los problemas més relevantes, asi como los
factores ambientales y personales que identifiquen a partir de un caso clinico.

4. METODICA DE TRABAJO CON LA TEORIA DEL REAPRENDIZAJE MOTOR O EL
METODO CARR Y SHEPHERD: Sobre el ejemplo de un caso especifico, el alumnado
debera plantear un programa de intervencion terapéutica basada en esta metodologia
neurolégica.

PRACTICAS DE LABORATORIO

Horas presenciales: 30 h

Horas no presenciales: 46 h

Metodologia de ensefianza-aprendizaje:
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Exposicién del contenido de la practica de forma oral e interactiva, con apoyo visual
(PowerPoint), demostracion préactica y reproduccion por parte de los alumnos bajo la
supervision del profesorado. Durante la exposicion y al principio de cada apartado, el
profesorado detectara el nivel de conocimientos y las principales dificultades que presentan
los discentes respecto al tema en cuestion, adaptando las explicaciones del contenido a lo
largo del curso.

La interaccion entre los participantes y/o entre éstos y el profesorado estara basada en
las siguientes técnicas didacticas:

- Simulacion con feedback y feedforward de resultados.

- Debate socratico, lluvia e intercambio de ideas y opiniones entre discente y docente.

-Desarrollo de  diferentes  técnicas creativas para conseguir el proceso
ensefianza-aprendizaje: folio giratorio, padlet, diario de practicas y valoracion entre iguales
a través de formularios Google, entre otros procedimientos.

- Planteamiento de ciertos casos clinicos para fomentar un aprendizaje mediante la
resolucion de problemas.

Los alumnos deberan asistir a las clases practicas con ropa adecuada: pijama clinico,
bafiador/bikini y calzado apropiado.

Para favorecer la adquisicién del B1 en inglés por parte del alumnado y la transicion a
una docencia bilingie, algunos contenidos podran ser impartidos en inglés, previo acuerdo
entre alumnado y profesorado y aportando el apoyo necesario para que los contenidos
puedan ser asimilados sin dificultad. Por otro lado, utilizaremos un sistema de rubrica para
poder hacer un seguimiento personalizado de cada discente, con su apartado de
autoevaluacién y heteroevaluacion y con retroalimentacién a cada alumnado de al menos
en dos momentos programados del cuatrimestre.

En el caso de que la préctica lo precise, se haran uso de las instalaciones de la Facultad
de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia, no limitandose al aula (por ejemplo, uso de las
escaleras comunes en horas no frecuentadas para la reeducacién y simulacién del uso de
las escaleras en pacientes neuroldgicos, reeducacion de la marcha en terreno inestable en
el césped del patio de la Facultad, etc.). Igualmente, se podran realizar actividades de
campo fuera del aula como parte de la adquisicién de habilidades transversales, para
difusion de la Fisioterapia, Promocién y Prevencion de la salud.
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En todas las actividades formativas desarrolladas por los alumnos alo largo del
cuatrimestre, se facilitardn las posibles adaptaciones requeridas al alumnado que tenga
necesidades educativas especiales, siguiendo las pautas establecidas por la Unidad de
Atencion al Alumnado con Discapacidad de la Universidad de Sevilla, asi como de la
Comision de Apoyo a Personas con Necesidades Especiales de la Facultad de Enfermeria,
Fisioterapia y Podologia.

TUTORIAS

La accién tutorial es un proceso formativo, continuo y dinAmico cuya finalidad es que el
alumno construya su identidad, al mismo tiempo que construye e integra los conocimientos
gue va a requerir durante su practica profesional. La tutoria es un complemento de la
accion docente para el proceso de aprendizaje continuo. Las tutorias consistirdn en una
entrevista, normalmente de caracter individual, entre el profesor y el alumno, si bien
eventualmente podra incluir grupos reducidos (2-3 alumnos). A través de ellas se facilitara
apoyo y refuerzo al estudiante, ademas de permitir un seguimiento para el docente. Las
tutorias seran presenciales o podran llevarse a cabo de manera virtual a través de los
medios técnicos que la Universidad habilita a tal efecto.

Los estudiantes podran asistir a las tutorias que consideren necesarias para la
adquisicién de los objetivos y competencias de la asignatura. Estas tutorias pueden tener
relacion con cualquiera de las actividades docentes que constituyen la asignatura, de
manera que el alumnado tendra libertad para elegir los temas que considere necesario
reforzar. Los horarios de tutoria se establecen al inicio del curso académico, y se publican,
para el conocimiento del alumnado, en el tablon de anuncios del Departamento de
Fisioterapia y en el espacio virtual habilitado por la Universidad de Sevilla. Ademas, seran
comunicados directamente por el docente en la primera clase tedrica y/o practica con cada
grupo de alumnos. Aln teniendo caracter voluntario, el profesor estimulara al estudiante
para que acuda a las tutorias y no limitara este espacio de encuentro Unicamente al horario
prefijado, sino que podra adaptarse a las necesidades que los alumnos puedan ir
presentando. En el caso de que sea necesario el uso de material especifico del laboratorio
como camillas, maletin de Perfetti, etc.,, se realizara una tutoria programada en el
laboratorio de practicas, realizando el docente la reserva de espacios en la pagina de la
Facultad de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia previamente.
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Horarios del grupo del proyecto docente

https://fefp.us.es/estudios/horarios

Calendario de examenes

https://fefp.us.es/estudios/examenes

Tribunales especificos de evaluacion y apelacion

Presidente: LOURDES MARIA FERNANDEZ SEGUIN
Vocal: JAVIER MARTINEZ CALDERON

Secretario: CARMEN MARIA SUAREZ SERRANO
Suplente 1: MARINA LOPEZ GARCIA

Suplente 2: MARTA PENA SALINAS

Suplente 3: MANUEL ALBORNOZ CABELLO

Sistemas y criterios de evaluacion y calificacion del grupo

Sistemas de evaluaciéon
CRITERIOS GENERALES DE EVALUACION

La evaluacion implica una valoracion a 3602 del alumnado, teniendo en cuenta no sélo
los aspectos que implican la calificacion como resultado final, sino todo el proceso de
aprendizaje que se ira alcanzando durante el curso académico, para lo cual las
anotaciones en el diario del profesor y los diferentes sistemas de evaluacion seran de
ayuda al equipo de docentes de esta especialidad. La utilizacion de una rabrica y
plataforma (IDOCEO) comunes, permitira la homogeneizacion en las evaluaciones, incluso
en los grupos practicos compartidos.

Alguna de las actividades realizadas precisara la adquisicion de las competencias
genéricas y especificas previamente descritas en la asignatura sera valorada mediante la
siguiente estructura:

1. La adquisicién de conocimientos (saber) se evaluara mediante examen escritoy por
medio de las actividades académicas dirigidas. Asimismo, durante la evolucion del
cuatrimestre, se podran hacer simulacros para conocer el grado de adquisicion de
conocimientos, empleando para ello plataformas de aprendizaje basadas en gamificacion
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(por ejempilo, la aplicacién Kahoot).

2. La adquisiciébn de habilidades manuales, destrezas y actitudes propias de la disciplina
(saber hacer, ser y estar) se evaluard mediante un examen practico. Ademas, el docente
responsable de la imparticion de los contenidos en las Practicas de Laboratorio realizara
una evaluacién continua de la actitud y aptitud del estudiante a lo largo del curso mediante
el uso de una rubrica.

3. En general se tendrd muy en cuenta el grado de participacion activa del estudiante
durante el curso, y se procurard una evaluacion continua de la adquisicion de
competencias, no sélo en las Practicas de Laboratorio, sino también en las sesiones
tedricas. Se informara a los estudiantes de la importancia de no usar de forma reiterada e
injustificada del teléfono mavil.

SISTEMAS DE EVALUACION

- Examen teérico: Evaluara las competencias de la asignatura. Sera un examen escrito
con una parte preguntas de eleccion mdltiple, y otra parte de preguntas de redaccion corta.
El cémputo global de las dos partes se evalla sobre 10, de los cudles 6 puntos
corresponderan a las preguntas de eleccion miltiple y los 4 puntos restantes a las
preguntas de redaccion corta. Este examen debe ser aprobado con al menos un 5 para
superar la materia. La parte de preguntas de eleccion multiple se evaluara siguiendo la
siguiente férmula; X= A - [ E/(n-1) ], siendo X la nota obtenida en esa parte, A el nUmero de
aciertos registrados en la prueba, el niamero de errores registrados en la prueba, y en el
ndmero de posibles respuestas en las preguntas de eleccion mltiple.

- Talleres conceptuales y actividades participativas: Desarrollaremos diversos talleres
conceptuales, asi como actividades académicas participativas donde el alumnado debera
profundizar en contenidos de cada uno de los bloques teméaticos de la asignatura a través
de actividades creativas, reflexivas e investigativas, las cuales ponderan de manera
individualizada en un 5%, siendo el total de porcentaje para estas actividades de un 20%
del residuo de la evaluacion.

- Pruebas précticas: Tras la finalizacion de cada mddulo de tratamiento, se realizara una
prueba de evaluacién de los conocimientos, razonamiento y destrezas adquiridos por el
alumnado en el contexto de cada método. Se realizara la media entre la puntuacion
obtenida en las 3 evaluaciones de cada uno de los tres métodos.

- Examen practico: Los estudiantes que no hayan obtenido la puntuacién minima de

Ultima modificacion 02/07/2025 Pagina 20 de 27
Codigo Segura De Verificacion ql Tr 7000pJOThAPr Ez Qs TQ== |  Fecha | 16/00/2025
Firmado Por JOSE RAFAEL GONZALEZ LOPEZ

Url De Verificacién https://pfirna.us.es/verifirml code/ gl Tr 7COopJOThAPr EzQs TQ¥/8DY3D Péagina 20/27



https://pfirma.us.es/verifirma/code/qITr7COopJ0ThAPrEzQsTQ%3D%3D

PROYECTO DOCENTE

{ Fisioterapia Neurolégica y Psicomotriz

3 Grupo 2 (2)
UNIVERSIDAD CURSO 2025-26
b SEVILLA

5/10 en la media de las tres pruebas practicas, tendran la opcién de superarlas mediante
examen practico. Para la objetividad del examen, el profesorado dispone de una hoja de
evaluacion (rdbrica) con los indicadores que deben ser evaluados, donde no sélo se indica
la ponderacion numérica, también se recoge todo lo relevante aportado por el discente.

- Evaluacion continua durante las practicas: Se realizara una evaluacion continua del
alumno, mediante un seguimiento de éstos, a lo largo de todas las practicas, del grado de
adquisiciébn de las competencias y objetivos marcados para la asignatura. Para ello,
utilizaremos el sistema de rubrica creado para la materia.

PONDERACION DE LAS CALIFICACIONES

Para poder superar la asignatura, el alumnado debera conseguir un primer requisito de
evaluacion, siendo éste obtener un minimo de 5 en el examen tedrico y en la media de las
pruebas préacticas/examen practico de la asignatura respectivamente. Asimismo, el
sumatorio de la aplicacion de todos los porcentajes que se detallan a continuacion, debera
ser un minimo de 5 sobre 10.

Las clases practicas seran de caracter obligatorio, permitiéndose un absentismo
maximo de dos clases practicas en todo el curso, siempre y cuando se justifique mediante
documento escrito el motivo de la ausencia. En tal caso, el estudiante debera demostrar la
adquisicién de los conocimientos y competencias impartidos en la sesion. Para ello, tendra
que grabar un video en el que explicara de forma detallada los procedimientos diagndsticos
empleados, asi como las maniobras terapéuticas correspondientes al contenido de la
sesion. El docente del grupo practico podra establecer otros posibles mecanismos para
demostrar la adquisicion de tales competencias.

La nota final de la asignatura, siempre y cuando se cumpla con el primer requisito, se
obtendra haciendo un calculo, utilizando los siguientes porcentajes: examen teérico (30%),
actividades académicas y participativas (20%), evaluacidon continua de préacticas (25%),
pruebas préacticas/examen practico (25%).

OTROS ASPECTOS DE INTERES EN LA EVALUACION
Adaptaciones ante necesidades especiales: El discente que presente una necesidad

educativa especial debera contactar con los docentes para hacer las adaptaciones
marcadas por la Unidad de Atencién al Alumnado con Diversidad Funcional.

Bibliografia recomendada
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