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DATOS GENERALES DE LA ASIGNATURA

ASIGNATURA: Técnicas de Terapia Manual

PLAN DE ESTUDIOS: Grado en Fisioterapia (PGR-FISIO)

GRUPO: 2324-T1.1

CENTRO: Facultad de Ciencias de la Salud

CARACTER DE LA ASIGNATURA: Obligatorio

ECTS: 6,0

CURSO: 4°

SEMESTRE: 1° Semestre

IDIOMA EN QUE SE IMPARTE: Castellano, excepto las asignaturas de idiomas que se impartiran en el idioma correspondiente

DATOS DEL PROFESOR

NOMBRE Y APELLIDOS: FEDERICO MONTERO CUADRADO

EMAIL: fmontero@uemc.es

TELEFONO: 983 00 10 00

HORARIO DE TUTORIAS:  Miércoles a las 16:00 horas

CV DOCENTE:

- Profesor del grado de Fisioterapia Universidad Europea Miguel de Cervantes de Valladolid (desde curso 2017/2018 hasta la actualidad)

- Profesor Master oficial “Master Universitario en Fisioterapia del Sistema Musculoesquelético: Especialidad Fisioterapia Manual Ortopédica” de la Escuela Universitaria de la ONCE
Madrid (asociada Universidad Autonoma de Madrid) (desde curso 2020-2021 hasta la actualidad).

- Profesor “Master de Investigacion traslacional en fisioterapia” Universidad Gimbernat Cantabria (desde curso 2020-2021 hasta la actualidad)

- Profesor Master oficial “Terapia Manual y Osteopatia” Universidad Gimbernat Barcelona (asociada Universidad Autonoma de Barcelona) (desde curso 2020-2021 hasta la actualidad)..
- Profesor "Méster de Terapia Manual.” Universidad de Extremadura (desde curso 2021-2022 hasta la actualidad)

- Profesor “Master de Terapia Manual y dolor” Universidad de Valladolid. (desde curso 2010-2011 hasta curso 2019-2020).

Profesor de cursos de posgrado: "Dolor crénico. Nuevo enfoque fisioterapico basado en la neurociencia” (54 ediciones ), “Ejercicio fisico y dolor cronico”

CV PROFESIONAL:
Coordinador de la Unidad de Estrategias de Afrontamiento Activo para el dolor crénico del Sacyl. Valladolid (julio 2018). Gerencia Atencion Primaria

-Fisioterapeuta Personal Estaturario fijo GAP Valladolid Este, SACYL, desde enero de 2010 hasta la actualidad
-Fisioterapeuta clinica privada, (desde noviembre 2012 hasta junio 2017)

-Fisioterapeuta Federacion Castellano y Leonesa de Ftitbol (FCYLF), desde diciembre 2013 hasta junio de 2018.
-Servicio Cantabro de Salud, abril de 2006 a enero de 2010

-Mutua Fraternidad Muprespa Salamanca, abril de 2004 a marzo de 2006

-Centro de Estancias Diurnas de Cruz Roja Salamanca. Septiembre 2005 marzo 2006

-GAP Salamanca, Sacyl, Julio-agosto 2003, julio-agosto 2004

-Becario en el Servicio de Deporte de la Universidad de Salamanca. Cursos académicos 2002-2003 y 2003-2004.
-Balneario Retortillo. Julio de 2002 a noviembre de 2003

-C.D. Guijuelo. 2* division B Temporada 2004-2005. 3° division Temporada 2003/2004.

-U.D. Salamanca. Categorias inferiores y Salamanca B de 3* division 2001/2002

CV INVESTIGACION:
-Ponente en varios congresos nacionales e interacionales.

Publicaciones cientificas:
- Murillo C, Galdn-Martin MA, Mortero-Cuadrado F, Lluch E, Meets M, Loh WW. Reductions in kinesiophobia and distress after pain neuroscience education and exercise lead to favourable
outcomes: a secondary mediation analysis of a randomized controlled trial in primary care. Pain. 2023 Jun 7. doi: 10.1097/j.pain.0000000000002929. Epub ahead of print. PMID: 37289577.

-Effectiveness of a Physical Therapeutic Exercise Programme for Caregivers of Dependent Patients: A Pragmatic Randomised Controlled Trial from Spanish Primary Care. Montero-
Cuadrado F, Galan-Martin MA, Sanchez-Sanchez J, Lluch E, Mayo-lscar A, Cuesta-Vargas A. Int J Environ Res Public Health. 2020 Oct 9;17(20):7359. doi: 10.3390/ijerph17207359. PMD:
33050179 Free PMC article. Clinical Trial.

- Pain Neuroscience Education and Physical Therapeutic Exercise for Patients with Chronic Spinal Pain in Spanish Physiotherapy Primary Care: A Pragmatic Randomized Controlled Trial.
Galan-Martin MA, Montero-Cuadrado F, Lluch-Girbes E, Coca-Lopez MC, Mayo-Iscar A, Cuesta-Vargas A. J Clin Med. 2020 Apr 22;9(4):1201. doi: 10.3390/jcm9041201. PMID: 32331323 Free
PMC article.

-Musculoskeletal Pain in Family Caregivers: Does a Therapeutic Physical Program in Primary Care Work? A Randomized Controlled Trial. Montero-Cuadrado F, Barrero-Santiago L, Llamas-
Ramos R, Llamas-Ramos I. Int J Environ Res Public Health. 2022 Dec 23;20(1):185. doi: 10.3390/ijerph20010185. PMID: 36612507 Free PMC article. Clinical Trial.

-Llamas-Ramos R, Barrero-Santiago L, Llamas-Ramos |, Montero-Cuadrado F. Effects of a Family Caregiver Care Programme in Musculoskeletal Pain and Disability in the Shoulder-Neck
Region-A Randomised Clinical Trial. Int J Environ Res Public Health. 2022 Dec 26;20(1):376. doi: 10.3390/ijerph20010376. PMID: 36612696; PMCID: PMC9819416.

-Pinto-Carral A, Femandez-Villa t, Guccione AA, Montero Cuadrado F, Cancela JM, Molina AJ. Validity, Reliability, and Resporsiveness of the Spanish Versionn of the OPTIMAL Instrument.
PMR. 2018 jun. doi: 10.1016/j.pmrj.2018.05.021. Avalaible: https: //www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?
termeValidity%2C+Reliability?. 2C+and+ResponS| veness+of +the+Spanish+Version+of +the-+OPTIMAL +Instrument.

-Pérez-Pérez L, Cardaba-Garcia |, Madrigal-Femandez MA, Montero-Cuadrado F, Sobas EM, Soto-Camara R. COVID-19 Pandemic Control Measures and Their Impact on University Students
and Family Members in a Central Region of Spain. Int J Environ Res Public Health. 2023 Mar 2;20(5):4470. doi: 10.3390/ijerph20054470. PMID: 36901480; PMCID: PMC10001487.

-Montero Cuadrado F y Galan Martin MA. Educacion en Neurociencia de Dolor. Nueva Vision. 12 edicion. Valladolid. Edita: Junta de Castilla y Ledn. Corsejeria de Sanidad. Gerencia Regional
de Salud. 2018.( p1-68). ISBN: 978-849718-690-2.

Proyectos de investigacion financiados
-Principal investigador del Proyecto de investigacion: “’Determinacion y caracterizacion del dolor persistente poscovid. .”(Financiado por Consejeria de Sanidad Junta de Castilla y Ledn
(Expediente GRS 1/B/21).

- Principal investigador del Proyecto de investigacion: “Evaluacion de los efectos de la educacion en neurociencia de dolor y ejercicio fisico en pacientes con dolor cronico mediante
imagen cerebral.” .”(Financiado por Consejeria de Sanidad Junta de Castilla y Leon)
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- Principal investigador del Proyecto de investigacion “Estudio del impacto del uso de nuevas tecnologias para potenciar el efecto de un programa de educacion en neurociencias del dolor
y ejercicio en pacientes con dolor cronico.”(Financiado por Consejeria de Sanidad Junta de Castilla y Ledn y Colegio Profesional de Fisioterapeutas de Castilla y Ledn (Expediente GRS
1702/B/18).

- Miembro del equipo investigador del Proyecto de investigacion “Desarrollo de reglas de Prediccion Clinica en pacientes con dolor cronico” financiado por el Colegio Profesional de
Fisioterapeutas de Castillay Ledn.

-Miembro del equipo investigador del Proyecto de investigacion “Ejercicio fisico y Pedagogia del dolor en pacientes con dolor crénico”(Financiado por Corsejeria de Sanidad Junta de
Castillay Leon y Colegio Profesional de Fisioterapeutas de Castilla y Ledn (GRS 139%6/B/16).

-Investigacion sobre “Efectos de un programa ejercicio fisico terapéutico en cuidadores familiares de pacientes dependientes tesis doctoral desde la fisioterapia de Atencion Primaria”.
Ensayo clinico (Tesis doctoral).

-Miembro del Grupo de investigacion para la “Validacion del Cuestionario Optimal al espariol.” Proyecto financiado por el Colegio de Fisioterapia de Castilla y Leon.
-Miembro del grupo de actualizacion de protocolos de fisioterapia de Atencion Primaria Gerencia Regional de Salud.

-Miembro de la junta de gobierno de la Sociedad Espafiola de Fisioterapia y dolor (desde 2017 hasta la actualidad)

-Primer premio de “Innovacion en investigacion en Atencion Primaria SEDAP-FERRER” 2018.

- V PREMIOS EUSKADI “Fisioterapeuta del afio 2019” premio compartido con el Dr Miguel Angel Galan Martin

DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

DESCRIPTOR DE LA ASIGNATURA:
La asignatura de Técnicas de Terapia Manual integra el conjunto de métodos y actos con finalidad terapéutica que, aplicados manualmente sobre los tejidos musculares, conjuntivos y
nerviosos, obtienen de forma directa o refleja reacciones fisiolégicas que equilibran y normalizan las diversas alteraciones musculares, osteoarticulares, organicas y funcionales.

CONOCIMENTOS Y DESTREZAS PREVIAS
Para poder cursar esta asignatura los alumnos deben tener superada la asignatura de biomecanica y fisica aplicada. Se recomienda tener conocimientos de anatormiia, fisiologia y
cinesiterapia, asi como los principios de valoracion en fisioterapia.

CONTEXTUALIZACION DE LAASIGNATURA
La asignatura de Técnicas de Terapia Manual consta de 6 créditos ECTS. Se imparte en el primer semestre del cuarto curso del Grado. Es una asignatura de formacion obligatoria que
profundiza en los métodos y procedimientos manuales de valoracion, diagnstico y tratamiento en Fisioterapia.

IMPORTANCIA DE LA ASIGNATURA PARA EL AMBITO PROFESIONAL
La Terapia Manual representa hoy en dia una parte imprescindible de la Fisioterapia. El amplio abanico de técnicas que alberga y su utilizacion, tanto en la exploracion como en los
tratamientos fisioterapicos, es de vital importancia en la mayoria de las situaciones clinicas de los pacientes/usuarios.

CONTENIDOS DE LA ASIGNATURA:
1. Concepto y fisiologia de la Terapia Manual. Principios y bases de las distintas técnicasmanuales. :
Introduccion a la Terapia Manual. Desde los inicios hasta las técnicas mésinnovadoras de la Terapia Manual. Conceptualizacion. Principios y bases de la Terapia Manual
1. Concepto e Historia de la Terapia Manual : Definicion y concepto de Terapia Manual. Laterapia Manual a lo largo de la Historia
2. Fisiologia de la Terapia Manual: Explicacion de las distintas teorias de los efectosfisiologicos de la Terapia Manual
3. Clasificacion de las Técnicas de Terapia Manual : Exposicion de las distintasclasificaciones de técnicas de la Terapia Manual
4. Evaluacion desde la Terapia Manwal : Explicacion de la evaluacion de pacientes paraser tratados con terapia manual bajo el modelo biopsicosocial
2. Andlisis y aproximacion tedrico-practica de los distintos procedimientos de la terapiamanual relativos a la disfuncion y tratamiento de la columna vertebral y pelvis :
Técnicasde Terapia Manual de diagnostico y tratamiento de la pelvis y la columna vertebral
1. Terapia Manual en Pelvis : Técnicas de Terapia Manual de diagnostico y tratamiento desacro e iliaco
2. Terapia Manual en columa Lumbar : Técnicas de Terapia Manual de diagnostico ytratamiento de la columna lumbar
3. Terapia Manual en columna Dorsal : Técnicas de Terapia Manual de diagnstico ytratamiento de la columna dorsal
4. Terapia Manual en columna Cervical : Técnicas de Terapia Manual de diagnostico ytratamiento de la columna Cervical
3. Andlisis y aproximacion tedrico-practica de los procedimientos de la terapia manual relativos a la disfuncion y tratamiento de las extremidades : Técnicas de Terapia
Manual de diagndstico y tratamiento del miembro inferior
1. Terapia Manual en Cadera : Técnicas de Terapia Manual de diagnstico y tratamiento de la cadera
2. Terapia Manual en Rodilla : Técnicas de Terapia Manual de diagnostico y tratamiento de la rodilla
3. Terapia Manual en Tobillo y pie : Técnicas de Terapia Manual de diagndstico y tratamiento del tobillo y el pie
4, Terapia Manual en Cintura escapular : Técnicas de Terapia Manual de diagndstico y tratamiento de la cintura escapular
5. Terapia Manual en Codo, muheca y mano : Técnicas de Terapia Manual de diagnostico y tratamiento del codo, muieca y mano
4. Interaccion de los tejidos blandos : Técnicas de Terapia Manual de diagnostico y tratamiento para tejidos blandos
1. Terapia Manual en el sindrome de dolor miofascial : Técnicas de Terapia Manual de diagndstico y tratamiento para tejidos blandos
RECURSOS DE APRENDIZAJE:
Entre los recursos de aprendizaje cabe destacar:
o Biblioteca de la Universidad.
o Articulos cientificos de acceso libre.
o Aula tedrica.
e Laboratorio de informatica.
L]

Presentaciones PowerPoint tedricas en Moodle (y reprografia).
Microsoft Teams

-Videos relacionados con la temética impartida seguido de un debate posterior.

-Modelos anatdmicos de pléstico.

-Resolucion de situaciones planteadas a los alumnos (casos clinicos o similares).

o Dialogo y discusion critica.

-Sala de camillas.

-Guiones de practicas en Moodle (y reprografia).

En las clases practicas desarrolladas el profesor realizara una demostracion de las técnicas que posteriormente elalumno debe ejercitar bajo supervision docente. Este método se desarrollara en ¢
Se realizaran tutorias en las que se resolveran las dudas planteadas por los alumnos, tanto de la parte tedrica comola parte practica. Para realizar las tutorias con mayor orden y ajustar los tiempo:

COMPETENCIAS Y RESULTADOS DE APRENDIZAJE A ADQUIRIR POR EL ALUMNO

COMPETENCIAS BASICAS: \
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o CB1. Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un area de estudio que parte de la base de la educacion secundaria general, y se suele encontrar a
un nivel que, si bien se apoya en libros de texto avanzados, incluye también algunos aspectos que implican conocimientos procedentes de la vanguardia de su campo de estudio

o CB2. Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacion de una forma profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la
elaboracion y defensa de argumentos y la resolucion de problemas dentro de su drea de estudio

o (B3. Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes (normalmente dentro de su area de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexion sobre
temas relevantes de indole social, cientifica o ética

o (CB4. Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas, problemas y soluciones a un plblico tanto especializado como no especializado

o (CB5. Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias para emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia

COMPETENCIAS GENERALES:

o CGO2. Conocer y comprender las ciencias, los modelos, las técnicas y los instrumentos sobre los que se fundamenta, articula y desarrolla la Fisioterapia.

o CGO03. 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 promocion y mantenimiento de la salud.

o CGO4. Adquirir la experiencia clinica adecuada que proporcione habilidades intelectuales y destrezas técnicas y manuales; que facilite la incorporacion de valores 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 atencion primaria y comunitaria.

o CGO8. Ejecutar, dirigir y coordinar el plan de intervencion de fisioterapia, utilizando las herramientas terapéuticas propias y atendiendo a la individualidad del usuario.

o CG17. Comprender la importancia de actualizar los conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes que integran las competencias profesionales del fisioterapeuta

COMPETENCIAS ESPECIFICAS:

o CE09. Conocer los cambios fisiologicos y estructurales que se pueden producir como consecuencia de la aplicacion de la fisioterapia

o CE24. Comprender y realizar los métodos y técnicas especificos referidos al aparato locomotor (incluyendo terapias manuales, terapias manipulativas articulares, osteopatia'y
quiropraxia), a los procesos neurologicos, al aparato respiratorio, al sistema cardiocirculatorio y a las alteraciones de la estatica y la dindmica

o CE18. Tener la capacidad de valorar desde la perspectiva de la Fisioterapia, el estado funcional del paciente/usuario, considerando los aspectos fisicos, psicologicos y sociales del
mismo. Para ello debera elaborar y cumplimentar de forma sistemédtica la Historia Clinica de Fisioterapia completa, donde se registren de forma adecuada y eficaz todos los pasos
seguidos desde la recepcion del paciente/usuario hasta el informe de alta de Fisioterapia, a saber: Recibir al paciente, recoger y valorar los datos subjetivos manifestados por el
wsuario y/o las personas significativas de su entormo, Aplicar los procedimientos adecuados de valoracion en Fisioterapia, o 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, Identificar los datos y describir las alteraciones, limitaciones funcionales y discapacidades encontradas reales y potenciales, Registrar de forma
sistematica los datos significativos de la informacion recogida y expresarlos de forma correcta en la Historia Clinica de Fisioterapia

COMPETENCIAS TRANSVERSALES:

CTO1. Adquirir informacion cientifica, analizarla criticamente y elaborar sintesis de su contenido

CT03. Conocer y saber utilizar los fundamentos cientificos y sociales de la investigacion, de la enfermedad y de las estrategias diagnosticas y terapéuticas, y de la salud
CT05. Manejar instrumentos informéaticos y cientificos

CT07. Razonar de manera critica y autocritica

CT11. Saber aplicar los conocimientos en la practica, asi como trasladar los datos experimentales a la clinica

CT13. Capacidad de aprendizaje asistido y autonomo

CT14. Capacidad de adaptarse a nuevas situaciones y ambitos profesionales y de investigacion

CT18. Capacidad para trabajar de forma autonoma

CT20. Desarrollar habitos de excelencia y calidad en el ejercicio profesional

RESULTADOS DE APRENDIZAJE:
El alumno sera capaz de:

o Valorar desde la perspectiva de la fisioterapia, el estado funcional del paciente/usuario, considerando los aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales del mismo.

o 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.

Identificar los cambios estructurales, fisiologicos y funcionales, utilizando las técnicas manipulativas.

Determinar el diagndstico fisioterapico del raquis y las extremidades de acuerdo con las valoraciones realizadas desde el punto de vista de la terapia manual.

Ejecutar y dirigir el plan de intervencion, evaluando la evolucion de los resultados obtenidos en relacion con los objetivos marcados.

BIBLIOGRAFIA Y RECURSOS DE REFERENCIA GENERALES

BIBLIOGRAFIA BASICA:
o Elly Hengeveld; Kevin Banks (2014): Maitland manipulacion vertebral: tratamiento de los trastomos neuromusculoesqueléticos. . Elsevier. ISBN: 9788490228142
o Freddy M. Kaltenbom (2010): Movilizacion manual de las articulaciones. Volumen I, La columna vertebral : evaluacion articular y tratamiento basico. . OMT-Espafa. ISBN:
9783461420797

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTARIA:
o Jeffrey D. Boyling, Gwendolen A. Jull (2006): Grieve, terapia manual contemporanea: columna vertebral. Masson. ISBN: 9788445824252
o Rafael Torres Cueco (2006): La columna cervical.. Panamericana. ISBN: 9788479036348
o Leon Chaitow (2009): Técnicas de liberacion posicional. . Elsevier. ISBN: 9788480864237
o Hing W., Hall T., Mulligan B. (2019): The Mulligan concept of manual therapy: textbook of techniques. Elsevier. ISBN: 9788499107233
o Mark Jones, Darren Rivett (2018): Clinical Reasoning in Musculoskeletal Practice. . Elsevier Wordmark. ISBN: 9780702059766
o Alvaro José Rodriguez Dominguez (2021): Cambios neuroplésticos y rehabilitacion en dolor cronico . AUTOR-EDITOR. ISBN: 9788418654466

'WEBS DE REFERENCIA:
Web / Descripcion

Pagina web de la UEMC(http: //uemc(https: / /www.uemc.es/))
En la zona de biblioteca se pueden encontrar recursos para seguir la asignatura

PLANIFICACION DEL PROCESO DE ENSENANZA-APRENDIZAJE DE LA ASIGNATURA

METODOLOGIAS:

METODO DIDACTICO:

La leccion magistral serd el principal recurso utilizado para impartir el temario tedrico. Durante este tipo delecciones se solicitara una participacion activa del alumno.
METODO HEURISTICO:

En las clases practicas el profesor realizara una demostracion de las técnicas que posteriormente el alumno debeejecutar bajo su supervision. Este método se desarrollara en grupos reducidos don

CONSIDERACIONES DE LA PLANIFICACION:

Esta planificacion estimada podria verse modificada por causas ajenas a la organizacion académica primera presentada. E profesor informara convenientemente a los alumnos de las nuevas
modificaciones puntuales (en las clases, plataforma moodle y/o e-mail). La asignatura esta planificada de la siguiente manera:
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- Quince semanas destinadas al desarrollo de todos los contenidos de la asignatura. En cada semana habra clases teoricas y clases practicas ademés de actividades de trabajo autonomo. EL
cronograma estimado es el siguiente.

Semana 1: Presentacion de la asignatura. Introduccion a la Terapia Manual
Semana 2: Conceptos e Historia de la Terapia Manual.
Semana 3: Fisiologia de la Terapia Manual. Clasificacion y descripcion de las técnicas de Terapia Manual

Semana 4: Evaluacion del paciente desde la Terapia Manual.

Semana 5-6: Terapia Manual en pelvis.

Semana 7: Terapia Manual en columna lumbar.

Semanas 8-9 'y 11: Terapia Manual en miembro inferior .

Semana 12: Terapia Manual en Columna Dorsal.

Semanas 13: Terapia Manual en Columna Cervical. Entrega de trabajo grupal.
Semanas 14-15: Terapia Manual en extremidad superior.

Semana 15: Interaccion de los Tejidos Blandos. Defensa y exposicion de trabajos

Las tutorias individuales podran ser presenciales o en formato remoto. Se realizaran a peticion de los

estudiantes y previa cita. Las tutorias académicas grupales seran presenciales y estan fijadas en la semana

amarilla de preparacion para la convocatoria ordinaria (2 horas) y extraordinaria (2 horas). Desde la Facultad de Ciencias de la Salud se notificaran los calendarios de estas tutorias.
Corsideraciones sobre la planificacion.

La docencia y la evaluacion en la asignatura se desarrollaran de forma presencial.

PROGRAMACION DE ACTIVIDADES Y EVALUACIONES:

PROGRAMACION DE ACTIVIDADES:
L Se
Actividad 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1" 12 13 14 15 evalia? co CE
[Fecha limite entrega trabajo grupal X X X X
[Presentacion trabajos X X X X

CONSIDERACIONES DE LA EVALUACION EN LA CONVOCATORIA ORDINARIA:

Requiisitos para superar la asignatura:

A). Aprobar con un 5 0 més el examen escrito. La evaluacion escrita corsistira en preguntas tipo test y preguntas de respuesta corta. Se realizara la media de las dos partes. Sera
imprescindible obtener una nota de 5 en esta parte para poder superar la asignatura. Caso de no superar este criterio de evaluacion, la calificacion final, ponderadas el resto de las notas,
no podré ser superior a 4.5 (suspenso). La nota del examen escrito computara 40% de la calificacion global de la asignatura.

B) Aprobar con un 5 0 més la parte préctica. La evaluacion préctica consistira en el razonamiento y la ejecucion de las técnicas expuestas en las practicas de la asignatura (tanto de
diagnostico como de tratamiento), de la siguiente forma:

B1- Razonamiento y ejecucion de técnicas de evaluacion y tratamiento de la pelvis y columna.

B2-Razonamiento y ejecucion de técnicas de evaluacion y tratamiento de las extremidades.

Se realizar4 la media de las 2 partes (B1y B2). Es necesario superar B1'y B2 con una nota igual o superior a 5 sobre 10 para poder aprobar la asignatura. Caso de no superar este criterio de
evaluacion, la calificacion final, ponderadas el resto de las notas, no podra ser superior a 4.5 (suspenso). La nota del examen préactico computara 40% de la calificacion global de la
asignatura (B1 razonamiento 5% (prueba oral), ejecucion 15% (préctico); y B2 razonamiento 5% y ejecucion 15%)

C). Aprobar con un 5 o més el trabajo grupal (20%).

Las directrices del trabajo se expondran en clase y se colgaran en Moodle. En caso de realizar plagio, no cumplircon las directrices, y/o los plazos de entrega, el trabajo se calificara con
una puntuacion de 0. EL trabajo seentregara antes de la fecha establecida por el profesorado para la entrega del mismo (el 16 de diciembre

a través de la plataforma Moodle). En caso de no entregarse antes de la fecha establecida se considerara el trabajo como suspenso.

Ademés de presentar el trabajo escrito, cada grupo de alumnos deberé realizar un video con la presentacion de su trabajo el cual deberan entregar con fecha tope 13 de enero, siguiendo
las directrices que les marcaran los profesores de la asignatura con la suficiente antelacion. La nota de este apartado sera la nota media del trabajo escrito y la de la presentacion oral. EL
trabajo grupal computard un 20% de la nota total de la asignatura (10% trabajo escrito y 10% presentacion oral). En caso de no superar con un 5 la nota del trabajo, la calificacion final de la
asignatura, ponderadas el resto de las notas, no podra ser superior a 4.5 (suspenso). Este criterio de evaluacién supone 20 % de la calificacion global de la asignatura.

La calificacion final de la asignatura en la convocatoria ordinaria sera: 40% parte A), 20% parte B1), 20% parte B2) y 20% C, siempre y cuando cada parte A) ,B1, B2 y C hayan obtenido una
calificacion mayor o igual a 5.

Independientemente de la calificacién media obtenida en las pruebas de evaluacién si no se cumplen los requisitos minimos expuestos previamente la calificacion obtenida sera SUSPENSO.
La nota final de los alumnos que no hayan superado el examen tedrico, practico y/o trabajo grupal sera de 4,5 siempre que su media sea superior a esta calificacion, si es inferior, obtendra
la nota de la media que le corresponde.

Los examenes parciales y finales tnicamente se aplazaran por los motivos recogidos en el articulo 22 del REGLAMENTO 1/2012, de 30 de marzo, DE ORDENACION ACADEMICA, actualizado a
abril de 2018: el alumno podra solicitar al profesor responsable de la asignatura una nueva fecha para la realizacién de una prueba de evaluacion tnicamente cuando existan causas de fuerza
mayor (las indicadas en el articulo 22), debidamente acreditadas, y siguiendo las indicaciones de plazos correspondientes. La nueva fecha de evaluacion sera la fijada por el profesor
resporsable de la asignatura.

La realizacion fraudulenta de cualquiera de las pruebas de evaluacion, asi como la extraccion de informacion de las pruebas de evaluacion, sera sancionada segtn lo descrito en el
Reglamento 7/2015, de 20 de noviembre, de Régimen Disciplinario de los estudiantes, articulos 4, 5y 7'y derivaran en la pérdida de la convocatoria correspondiente, asi como en el reflejo
de la falta y de sumotivo en el expediente académico del alumno.

La presencia de faltas de ortografia en trabajos o pruebas escritas puede llevar a la calificacion de 4.5, suspenso.

CONSIDERACIONES DE LA EVALUACION EN LA CONVOCATORIA EXTRAORDINARIA:

Los alumnos que no hayan superado la asignatura en la convocatoria ordinaria, deberan presentarse al examen final de la asignatura, siendo el sistema de calificacion el mismo que en la
evaluacion ordinaria (40% examen teorico, 40% examen préctico y 20% trabajo). Aquellos alumnos que hayan aprobado el trabajo grupal en la convocatoria ordinaria, se les guardara la nota
para la convocatoria extraordinaria dentro del mismo curso académico. Los alumnos que no hayan superado el trabajo grupal deberan realizar un trabajo individual y cuya ponderacion
sobre la nota final sera de un 20% al igual que en la convocatoria ordinaria (mismas directrices para la realizacion del trabajo que en la convocatoria ordinaria).

No se guardard, para la evaluacion extraordinaria, ni la parte teérica ni la practica si solamente se aprobd una de estas partes en la convocatoria ordinaria.
SISTEMAS DE EVALUACION:

SISTEMA DE EVALUACION PORCENTAJE (%)
Pruebas escritas 40%
Pruebas orales 20%
Ejecucion de précticas 40%
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