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* B4 _Que els estudiants puguin transmetre informacio, idees, problemes i solucions a un public tant especialitzat com no especilitzat

e B5_Que els estudiants hagin desenvolupat aquelles habilitats d'aprenentatge necessaries per emprendre estudis posteriors amb un alt grau
d'autonomia

e EG6_Valorar el diagnostic de cures de fisioterapia segons les normes i amb els instruments de validaci6 reconeguts internacionalment

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

e E11_Proporcionar una atencio de fisioterapia eficag, oferint una assisténcia integral als pacients

e T2_Demostrar capacitat d'organitzacid i planificacié
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La postura corporal equilibrada consisteix en l'alineacié del cos amb una eficiéncia fisioldgica, biomecanica, la qual cosa redueix a I'estrés i sobrecarregues
exercides sobre el sistema de sustentacio, pels efectes de la gravetat. La integritat d'aquesta alineacié corporal juga un paper rellevant en el benestar fisic i
emocional de les persones. Un desajustament significatiu de la postura es considera un factor de risc en les disfuncions miscul-esquelétiques.

Tal com es contemplen en les directrius marcades per la American Medical Association, I'avaluacié postural ha de formar part del procediment habitual en
I'analisi dels nostres pacients. Es frequient en I'ambit clinic, realitzar valoracions visuals de la postura (inspecci6 visual) saben que tant la fiabilitat intra com
inter-observador sol ser baixa. Gracies al desenvolupament de noves tecnologies en I'ambit de la salut, I'activitat fisica i I'esport, disposem de sistemes
economics i de facil aplicaci6 per a avaluar la posicié corporal de manera objectiva i fiable, tant en 2D com en 3D.

El fisioterapeuta ha de tenir coneixements d'avaluar la postura de manera clinica i també utilitzant la tecnologia disponible amb la finalitat de detectar els
desequilibris clinicament significatius i proposar un pla de tractament basat en el raonament clinic. En aquest sentit, la reeducacio postural basada en el
reequilibri de les cadenes miofascials i articulars esta indicada pel tractaments de les patologies associades al desequilibri postural, siguin del raquis o dels
membres.

L'objectiu principal d'aquesta assignatura teoricopractica consistira a integrar una sistematica d'avaluacié de la postura ortostatica, tan clinica com usant
tecnologia 3D, que permeti oferir un diagnostic basat en el raonament clinic. Aprendre els exercicis terapeutics, en I'ambit d'una fisioterapia global miofascial,
per a millorar els trastorns muscul-esquelétics més habituals en el raquis.

L'assignatura no requereix cap requisit previ de superacié de matéries per part de l'estudiant.

“Aguesta assignatura disposa de recursos metodologics i digitals per fer possible la seva continuitat en modalitat no presencial en el cas de ser necessari per
motius relacionats amb la Covid-19. D'aquesta forma es facilitara I'assoliment dels coneixements i competéncies que s'especifiquen en aquest pla docent. No
obstant i aix0, en relaci6 amb aquells continguts practics de I'assignatura en qué resulti imprescindible I'adquisici6 de competéencies procedimentals i
actitudinals per part dels alumnes, es pot considerar, si la situacié sanitaria ho requereix, la suspensié parcial i temporal d'aquesta amb el conseguent
ajornament en la seva continuitat fins que la situacié de salut ho permeti.

RA13. Incorporar les noves tecnologies d'obtencié de registres i de processament de la informacié i de la imatge a la fisioterapia: formular projectes que
integrin les diverses operacions.

RA21. Analitza les expectatives del pacient respecte a la seva evoluci6, demanda i necessitats.
RA22. Estableix el protocol d'intervencié en funcié de la negociacié conjunta entre terapeuta i pacient.
RA23. Realitza el diagnostic fisioterapéutic per determinar les disfuncions i minusvalideses gque requeriran d'una intervenci6 especifica de fisioterapia.

RA29. Analitza els efectes produits per les intervencions. Avalua beneficis i riscos i establir un criteri d'intervencié en funci6 de les prioritats i efectes
perseguits.

RAS8. Aplicar el métode cientific als diversos ambits de la fisioterapia: disseny metodologic, registres, bases de dades i analisi estadistica.

RA59. Comprendre problemes substancials de la fisioterapia i proposar hipotesis per dissenyar I'estratégia metodologica per a la seva demostracié cientifica,
que portaria a la millor resolucié dels problemes identificats.

MD1.Métode expositiu o llicé magistral: transmetre coneixements i activar els processos cognitius de I'estudiant mitjangant un aprenentatge unidireccional
MD2.Estudi de casos: adquirir aprenentatge mitjangcant I'analisi de casos reals o simulats

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

MD4.Aprenentatge basat en problemes (ABP): desenvolupar coneixements actius a través de la resolucié de problemes

MD5.Aprenentatge orientat a projectes: realitzacio 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

1. Avaluaci6 de la posturai de les cadenes miofascials
1. La postura morfoestatica. Conceptes fonamentals
. Les tipologies corporals. Analisi clinic
. Avaluacio clinica cadenes articulars i miofascials
. Tecnologies actuals relacionades amb I'avaluacié postural
. Les tipologies corporals. Andlisi amb tecnologia 2D i 3D
. Avaluaci6 cadenes articulars i musculars amb tecnologia 2D i 3D
2. Reeducaci6 postural
1. Bases fonamentals de la reeducacio postural; 2.2. Limits i indicacions
Patologies del raquis més frequents en I'estatica sagital.
Estrategies de les compensacions articulars i musculars
Reeducacio postural. Postura base i respiracio.
Reeducacié postural. Tractament dels desequilibris de la regi6 céfalo-cervical: la hiperlordosi i la rectificaci6 cervical
Reeducacio6 postural. Tractament dels desequilibris de la regi6 toracica. La hipercifosi
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7. Reeducaci6 postural. Tractament dels desequilibris de la regié lumbo-pelviana. La hiperlordosi.
8. Reeducaci6 postural. Tractament global dels desequilibris sagitals del raquis
9. Analisi i tractament d'un cas clinic
3. Activitats d’avaluacié continua
1. Analisi clinic de la postura
2. Analisi clinic de les cadenes miofascials
3. Analisi de la postura amb tecnologia
4. Analisi de les cadenes miofascials amb tecnologia

TIPOLOGIA HORES
ACTIVIDAT
AF1. Classes teoriques 8,25 hores
AF2. Seminaris / Tallers 3 hores
Activitats formatives
AF3. Clases practiques 26,25 hores
AF6. Estudi i treball en grup 2 hores
AF7. Estudi i treball autdonom, individual 60,5 hores
Total 100 hores
Sistema d'avaluacié Ponderacié
SEL1. Portafoli electronic 40%
Sistemes d’avaluacio
SE2. Exposici6 oral 30%
SE3. Examen 30%

En aquesta asignatura es seguira el seglient proces d'avaluacio:

SE1. Durant el transcurs de I'assignatura es valorara la realitzaci6é de quatre activitats individuals relacionades amb I'analisi de la postura. La ponderacié
d'aquestes activitats sera del 40% sobre la nota final (consultar cronograma de I'assignatura).

SEZ2. L'Ultim dia de classe es realitzara una exposici6 oral practica individual. Aquesta avaluaci6 correspondra amb el 30% de la nota final de I'assignatura.

SE3: L'avaluacio tedrica també es realitzara I'Gltim dia de classe del seminari. Aquesta consistira en una prova escrita amb 10 preguntes tipus test. Aquest
examen tindra una ponderaci6 del 30%.

Per aprovar I'assignatura és necessari obtenir una qualificacié de 5/10 en la mitjana final de I'avaluacié.

S'haura de considerar que la copia total o parcial en qualsevol de les activitats d'aprenentatge significara un "No Presentat” en I'assignatura, sense opci6 a
presentar-se a la prova de recuperacié i sense perjudici de I'obertura d'un expedient per aquest motiu.

D’acord a la normativa vigent, només es podran presentar a I'examen de recuperaci6 aquells alumnes gue hagin obtingut una qualificacié de suspens durant
l'avaluaci6 del periode ordinari.

L'avaluacié de la recuperacié, consistira en una prova final escrita sobre aspectes conceptuals de la teoria i de la practida desenvolupats a classe.



D'acord amb la normativa vigent, només es pot optar a la recuperaci, si s'ha suspés l'assignatura. Si la qualificacio és de No presentat/da, no s'hi podra
optar a la recuperacio.

Assistéencia

Assisténcia Considerant la situacié sanitaria actual, I'assisténcia a les classes teoric-practiques sera molt recomanable i I'absentisme per raons de salut no
impedira la possibilitat superar I'assignatura.

Normes de conducta

L'assisténcia a classe sense respectar les normes basiques d'higiene i d'uniformitat en el vestit podra ser sancionada. Donada la situaci6é produida per la
pandémia, s'hauran de contemplar i respectar les indicacions relacionades amb la seguretat i proteccié en els espais practics, recollides en un document de
I'Escola i que estara a disposicio dels alumnes en l'aula virtual. Tot el professorat sera coneixedor d'aquesta informacid i vetllara pel seu compliment.

Durant les practiques en classe i especialment, durant les proves d'avaluacio, els alumnes no podran dur objectes que puguin interferir en I'execucié de les
técniques, com a anells, rellotges, bracalets, pendents llargs, etc. Aixi mateix, la higiene de les mans sera fonamental, amb unes ungles tallades curtes i
netes sense pintar. Donat el caracter practic de les classes i per a facilitar i realitzar d’'una manera correcta els procediments practics i d’observacié postural,
sera necessari portar roba adequada com a pantalé curt i top, aixi també com una tovallola.

Criteris especifics de la nota No Presentat
Es considerara aquesta situacié quan I'alumne/a no s’hagi presentat a la prova teorica i/o I'exposicié oral practica.

La copia total o parcial en qualsevol de les activitats d'aprenentatge significara un "No Presentat" en I'assignatura, sense opci6 a presentar-se a la prova de
recuperacio i sense perjudici de l'obertura d'un expedient per aquest motiu
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