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23049 - FISIOTERAPIA PEDIATRICA

¢ Tipus d'assignatura : Obligatoria

Coordinador : Esther Mur Gimeno

e Curs: Tercer

e Trimestre: Primer

Credits: 4

e Professorat:
o Maria Josep Rico Hernandez <mrico@tecnocampus.cat>
o Jordi Ventura Medina <jventuram@tecnocampus.cat>
o Mireia Pardas Peraferrer <mpardas@tecnocampus.cat>
o Susana Trallero Rodriguez <strallero@tecnocampus.cat>

e Catala
e Castella

L’assignatura sera impartida en catala i castella indistintament. Alguns continguts de I'assignatura seran en anglés com: contingut audiovisual, material de
suport i articles cientifics.

L'alumne ha de ser capac d'utilitzar aquest material per assolir els objectius de I'assignatura.

* B2_Que els estudiants sapiguen aplicar els seus coneixements a la seva feina o vocacié d'una forma professional i tinguin les compténcies que es
solen demostrar mitjancant I'elaboracio i defensa d'arguments i la resolucié de problemes dins de la seva area d'estudi

e B3_Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la seva area d'estudi), per emetre judicis que
incorporin una reflexié sobre temes rellevants de caire social, cientific i etic

e E5 Valorar I'estat funcional del pacient, considerant els aspectes fisics, psicologics i socials

e E6_Valorar el diagnostic de cures de fisioterapia segons les normes i amb els instruments de validaci6 reconeguts internacionalment

e E7_Dissenyar el pla d'intervencio6 de fisioterapia atenent a criteris d'adequaci, validesa i eficiencia


mailto:mrico@tecnocampus.cat
mailto:jventuram@tecnocampus.cat
mailto:mpardas@tecnocampus.cat
mailto:strallero@tecnocampus.cat

e E8 Executar, dirigir i coordinar el pla d'intervencio de fisioterapia, utilitzant les eines terapéutiques propies i atenent a la individualitat de l'usuari

e E9_Avaluar I'evolucié dels resultats obtinguts amb el tractament en relacié amb els objectius marcats

e E10_Elaborar l'informe d'alta de les cures de fisioterapia una vegada coberts els objectius proposats

e E13_Capacitat per treballar en equips professionals com a unitat basica en la que s'estructuren de forma uni o multidisciplinar i interdisciplinar els
professionals i altra personal de les organitzacions assistencials

e E15_Participar en l'elaboracié de protocols assistencials de fisioterapia basada en I'evidéncia cientifica, fomentant activitats professionals que
dinamitzin la investigacio en fisioterapia

e E16_Capacitat per portar a terme intervencions fisioterapeutiques basant-se en I'atenci6 integral de la salut que suposa la cooperacio
multiprofessional, la integracié dels processos i la continuitat assistencial

e T1_Adquirir la capacitat per comunicar-se en una llengua estrangera i treballar en un context internacional

e T2_Demostrar capacitat d'organitzacio6 i planificacio

e T3_L'estudiant ha de ser capac de desenvolupar habilitats en les relacions interpersonals i siguin capacos de treballar dins d'un equip intra i
interdisciplinar

En aquesta assignatura s’ofereix la possibilitat que I'estudiant obtingui uns coneixements basics sobre el desenvolupament del infant sa i les diferents
afeccions que com a professionals sanitaris podem tractar. El/la futur/a professional de Fisioterapia, necessita comptar amb aquests coneixements per
comprendre millor la complexitat de la relacié assistencial i poder utilitzar estrategies i habilitats que li permetin realitzar intervencions efectives i humanes.

L’objectiu fonamental de 'assignatura es ajudar a I'estudiant a adquirir els coneixements basics de la infancia, de manera que sigui capag de reconeixer les
funcions i estructures, nivell d'activitat i participacio. Aixi com assolir una major comprensio de les variants en els desenvolupament de l'infant en la seva
totalitat.

Aquesta assignatura vetlla per introduir la perspectiva de genere en el seu contingut i desenvolupament
Requisits previs:

No hi ha cap prerequisit per cursar aquesta assignatura.

RAZ28. Identificar els principals tractaments utilitzats en les intervencions de fisioterapia en pediatria. Classificar-los segons el seu efecte i
importancia i establir ordre de prioritats en la seva aplicacio terapéutica.

RA29. Analitzar els efectes produits per les intervencions. Avaluar beneficis i riscos i establir un criteri d’intervencié en funcié de les prioritats i
efectes desitjats.

RA30. Analitzar les expectatives del pacient per a I'especialitat clinica de pediatria pel que fa a la seva evolucid, demandes i necessitats. RA22.
Establir el protocol d’intervencié en funcié de la negociaci6 conjunta entre terapeuta i pacient.

RA3L1. Avaluar I'estat fisic i mental del pacient. Determinar el nivell de gravetat, déficits, limitacions en I'activitat i restriccions en la participacio, tant
a nivell individual com social.

RA32. Aplicar tecnologies per I'evolucié del pacient. Incorporar nous instruments de mesura que facilitin la objectivacié de les intervencions.
Participar en la validacié d’'eines d’avaluacié per la seva incorporaci6 en la practica clinica.

RA33. Realitzar el diagnostic fisioterapeutic especific per a I'especialitat clinica de pediatria amb I'objectiu per determinar les disfuncions,



limitacions y restriccions que requeriran d’'una intervencio especifica de fisioterapia.

RAB2. Interactuar amb altres professional de la salut i de I'activitat fisica per a fonamentar un pla d’intervencié basat en els diagnostics clinics
especifics de cada de les professions.

RA34. Aprendre els fonaments de la fisioterapia en a I'especialitat clinica de pediatria. Avaluacié especifica de les disfuncions muscul-
esqueletiques, neurologiques i respiratories en la infancia. Principals tecniques d'intervencid. Classificacié en funcié dels seus principis fisics i
efectes sobre I'organisme.

RA35. Aplicar les técniques manuals i instrumentals avancades per al tractament de les disfuncions musculo-esquelétiques,neurologiques i
respiratories en la infancia. Avaluacié dels resultats i dels efectes adversos.

RA36. Identificar les principals patologies respiratories, cardiaques i neurologiques. Aportacié de la fisioterapia en el tractament i millora de les
intervencions mediques i o quirdrgiques.

RA27. Interactuar en els professionals medics per al guany d’eficacia terapeutica. Establir objectius conjunts.

AF1. Classes teoriques 17,5
AF6. Estudi i treball en grup 15
AF3. Classes practiques 17,5
AF5. Tutories 5

AF7. Estudi i treball autdonom, individual 45

Total 100

Bloc teoric

Adaptacions al desenvolupament funcional del nen.

Etapes de creixement i desenvolupament funcional.

Elements essencials de la intervencio6 fisioterapéutica.

Principis fisics terapeutics, aplicacio, beneficis i efectes adversos.

Duracié i frequiéncia de les intervencions especifiques de fisioterapia.
Intervencions manuals e instrumentals.

Aplicacié en funcié del desenvolupament psicomotor i autonomia del infant.

Nogas~wbE

Bloc practic

Fonaments de I'exploracié especifica fisioterapéutica del nen en diferents etapes del desenvolupament.
Avaluacio6 general i especifica de fisioterapia.

Interpretacié de resultats, evolucié de la malaltia i control dels efectes adversos.

Diagnostic fisioterapéutic.

Coneixement de les principals patologies infantils i juvenils.

Interacci6 entre fisioterapia, medicina y familia.

R

MD1 Métode expositiu o llicd magistral: transmetre coneixements i activar els processos cognitius de I'estudiant mitjangant un aprenentatge unidireccional
MD?2 Estudi de casos: adquirir aprenentatge mitjangant I'analisi de casos reals o simulats

MD3 Resolucié d'exercicis i problemes: exercitar, assajar i posar en practica els coneixements previs



MDS5 Aprenentatge orientat a projectes: realitzacié d'un projecte per a la resolucié d'un problema, aplicant habilitats i coneixements adquirits

MD6 Aprenentatge cooperatiu: fomentar coneixements actius i significatius de manera cooperativa

El sistema d'avaluacié d'adquisicié de les competéncies sera el segulient:

Activitat avaluadora Ponderacio Competéncias avaluades

SE4 Autoavaluacio 10% B4

SE2 Exposici6 oral. 20% E5, T3, E8, E6,E9, E7, T2

SE3 Examen 30% B2, E16

SE1 Portafoli 40% B4, T1, T2, E7,E13,E16, E5, T3, E8, E6,E9

L'estudiant ha d'aprovar amb un 5 totes les activitats d'avaluacié amb la finalitat de fer mitjana i obtenir la nota final.

Les classes practiques son d’assisténcia obligatoria (almenys el 80%), és requisit per aprovar l'assignatura. En cas de no complir amb aquest 80%,
l'assignatura quedara suspesa pel curs seguent.

La no assistencia o presentacid dels treballs en el termini establert pot ser valorat en 0 i no sera recuperable. Les activitats d’avaluacioé proposades son
obligatories.

Recuperacio:

Dins del mateix curs, existeix la possibilitat de recuperar només el portafoli. D’acord amb la normativa vigent, només es pot optar a la recuperacio si s’ha
suspes l'assignatura.

Si la qualificacié es de No presentat/ada, no es podra optar a la Recuperacioé.

Si el alumne no acudeix al 80 % de les classes practiques no te dret a la recuperacié del portafoli.
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