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FITXA IDENTIFICATIVA

Dades de I'Assignatura

Codi 33021

Nom Fisioterapia respiratoria
Cicle Grau

Crédits ECTS 6.0

Curs academic 2023 - 2024

Titulacio/titulacions
Titulaci6 Centre Curs Periode

1202 - Grau de Fisioterapia Facultat de Fisioterapia 3 Primer
guadrimestre

Matéries
Titulacio Matéria Caracter
1202 - Grau de Fisioterapia 13 - Métodes Especifics Obligatoria

d'Intervencio en Fisioterapia

Coordinacié

Nom Departament
CEBRIA | IRANZO, MARIA DELS ANGELS 191 - Fisioterapia
MARTINEZ ARNAU, FRANCISCO MIGUEL 191 - Fisioterapia

=18)\Y

Amb I’ assignatura Fisioterapia respiratoria es pretén que |’ estudiant aprofundisca en agquells
coneixements, habilitats i actituds necessaries per planificar, intervindre i avaluar |’ actuaci 6 fisioterapica
de promocio, prevencio i recuperacio de lasalut en les diferents patologies de I’ aparell respiratori.

CONEIXEMENTS PREVIS

Relacié amb altres assignatures de la mateixa titulacio

No heu especificat les restriccions de matricula amb altres assignatures del pla d'estudis.
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Altres tipus de requisits

No hi ha requisits previs.

COMPETENCIES

1202 - Grau de Fisioterapia

Respectar els drets fonamentals i d'igualtat entre homes i dones.

Reconeixer la diversitat, la multiculturalitat, els valors democratics i la cultura de la pau.
- Treballar en equip.

- Tenir capacitat d'organitzar i planificar el treball.

- Adquirir coneixements relatius a les tecnologies de la informacid i la comunicacio.

- Adquirir sensibilitat envers temes mediambientals.

- Saber planificar objectius de tractament en les diferents patologies de I'aparell locomotor, respiratori,
cardiovascular i nerviés a partir de les dades obtingudes de la historia clinica de fisioterapia.

- Saber establir un pla terapéutic per complir els objectius proposats.

- Saber aplicar les diferents técniques fisioterapiques de promocié, prevencié i conservacio de la salut
en les diferents patologies de I'aparell locomotor, respiratori, cardiovascular i nervids. Saber aplicar
tecniques de terapia manual, terapia manipulativa articular, osteopatia i quiropraxia.

- Saber realitzar I'avaluacio del tractament fisioterapic aplicat.

- Saber valorar els resultats del tractament fisioterapic.

RESULTATS DE L'APRENENTATGE

Al finalitzar I'assignatura, |'estudiant haura de ser capag de:
1.Coneixer els objectius terapeutics en el tractament fisioterapic de les diferents patologies respiratories.
2.Planificar estrategies fisioterapiques per la promocio, prevencio i manteniment de la salut.

3.Aplicar adequadament |es tecniques fisioterapiques indicades en € tractament de la patologia
respiratoria.

4. Avaluar elsresultats de laintervencio fisioterapica.

DESCRIPCIO DE CONTINGUTS
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1. Programa teoric

Tema 1. Introducci6 a la Fisioterapia Respiratoria.

Tema 2. Historia clinica fisioterapica: Anamnesi, exploracio fisica i exploracié complementaria en la
patologia respiratoria.

Tema 3. Exploraci6 funcional respiratoria (EFR).

Tema 4. Gasometria arterial. Pulsioximetria i capnografia.

Tema 5. Terapia inhalada.

Tema 6. Entrenament dels musculs ventilatoris i entrenament fisic global.

Tema 7. Reeducacio de la ventilacio.

Tema 8. Técniques de drenatge de secrecions bronquials (l).

Tema 9. Técniques de drenatge de secrecions bronquials (11).

Tema 10. Oxigenoterapia.

Tema 11. Ventilacié6 mecanica no invasiva (VMNI). Terapia de la Sindrome dApnea de la son (SAS).
Tema 12. Tractament fisioterapic en les patologies obstructives.

Tema 13. Tractament fisioterapic en les patologies restrictives.

Tema 14. Fisioterapia Respiratoria en cirurgia toracica i abdominal.

Tema 15. Fisioterapia Respiratoria en Pediatria.

2. Programa practic

Practica 1. Introduccié de la part practica. Complimentacio historia clinica fisioterapica. Auscultacié
pulmonar.

Practica 2. Complementacié historia clinica fisioterapica. Exploracié Funcional Respiratoria:
Espirometria simple, corba F/V, Maxima Ventilacio Voluntaria i pressions respiratories maximes. Proves
ergometriques.

Practica 3. Intercanvi de gasos. Gasometria arterial: valors normals i patologics. Alteracions de lequilibri
acid-basic. Insuficiéncia respiratoria: classificacié internacional. Terapia inhalada.

Practica 4. Proves ergometriques. Entrenament fisic global i entrenament especific dels musculs de la
ventilacio.

Practica 5. Técniques de reeducacio de la ventilacio.

Practica 6. Técnigues de drenatge de secrecions bronquials ().

Practica 7. Técniques de drenatge de secrecions bronquials (Il).

Practica 8. Oxigenoterapia, VMNI i SAS

Practica 9. Fisioterapia Respiratoria en el malalt obstructiu.

Practica 10. Fisioterapia Respiratoria en el malalt restrictiu.

Practica 11. Desenvolupament de casos clinics.
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VOLUM DE TREBALL

ACTIVITAT Hores % Presencial

Practiques en laboratori 45,00 100

Classes de teoria 15,00 100

Estudi i treball autonom 33,00 0

Preparacio d'activitats d'avaluacié 33,00 0

Preparacio de classes de teoria 24,00 0
TOTAL| 150,00

METODOLOGIA DOCENT

L'ensenyament tedric es redlitzaraal'aulaamb I'exposicié del temari corresponent (tipus Ilicé magistral),
indicant al'estudiant la bibliografia de consulta.

L 'ensenyament practic consistira en I'aplicacio de diferents técniques manualsi instrumentals.
Sexposaran videos amb reportatges ef ectuats en centres sanitaris que tenen relacié amb actes quirdrgics,
exploracions funcional s respiratories, valoracions clinic-fisioterapiques al's pacients respiratoris. Per tot
aixo sutilitzaran els recursosi equipament del laboratori docent disponible al Centre per alaformacié
relacionada amb |a Fisioterapia Respiratoria.

La programaci6 docent pot ser modificada durant el desenvolupament del curs s el professor, sota criteri
de qualitat docent i assimilacié de coneixement per part de I’ estudiant, ho considera oportu.

AVALUACIO

Programateoric (35% delanotafinal)

1.Examen final (35%): a) Prova objectiva (tipustest), 25 preguntes, 4 opcions 1 valida. NOTA =[encerts-
(errorg/n® opcions-1)]* (maxima nota/n° preguntes).

Programa practic (65% dela nota final)
1.Provaoral (25%). Examen practic del contingut de I'assignatura.
2.Cas clinic (20%). Resoluci6 d’un cas clinic através de preguntes objectives (tipustest) i preguntes

curtes.5 preguntes test, 4 opcions 1 valida. NOTA = [encerts-(errors/n° opcions-1)]* (maxima nota/n°
preguntes).2 preguntes curtes, amb el 50% de lanotade I’ einad avaluacio.
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3. Avaluaci6 continua (20%). 2 activitats sobre continguts practics a realitzar durant el periode lectiu.

Laqualificacio final de I'assignatura es fara la mitjana sempre que |'estudiant hagi obtingut com aminim
el 50% de la nota maxima en cada un del's programes. programateoric i programa practic.

Laqualificacio obtinguda en cadascuna de les proves d'avaluacié (examen final, provaoral i casclinic i
avaluaci6 continua) es guardara entre convocatories.

REFERENCIES

Basiques
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