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RESUMEN

En la asignatura Fisioterapia cardiocircul atoria se pretende que €l estudiante profundice en aquellos
conocimientos, habilidades y actitudes necesarias para planificar, intervenir y evaluar la actuacion
fisioterapica de promocion, prevencion y recuperacion de la salud en las diferentes patologias del aparato
cardiovascular.

CONOCIMIENTOS PREVIOS
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Relaciéon con otras asignaturas de la misma titulacion

No se han especificado restricciones de matricula con otras asignaturas del plan de estudios.

Otros tipos de requisitos

No existen requisitos previos.

COMPETENCIAS

1202 - Grado de Fisioterapia

Respetar los derechos fundamentales y de igualdad entre hombres y mujeres.

Reconaocer la diversidad, la multiculturalidad, los valores democraticos y la cultura de la paz.
Trabajar en equipo.

Tener capacidad de organizar y planificar el trabajo.

Adquirir conocimientos relativos a las tecnologias de la informacién y la comunicacion.
Adquirir sensibilidad hacia temas medioambientales.

Saber planificar objetivos de tratamiento en las diferentes patologias del aparato locomotor,
respiratorio, cardiovascular y nervioso a partir de los datos obtenidos de la Historia Clinica de
Fisioterapia.

Saber establecer un plan terapéutico para cumplir los objetivos propuestos.

Saber aplicar las diferentes técnicas fisioterapicas de promocion, prevencién y conservacion de la
salud en las diferentes patologias del aparato locomotor, respiratorio, cardiovascular y nervioso.
Saber aplicar técnicas de terapia manual, terapia manipulativas articular, osteopatia y quiropraxia.

Saber realizar la evaluacion del tratamiento fisioterapico aplicado.

Saber valorar los resultados del tratamiento fisioterapico.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Al finalizar la asignatura el/la estudiante debera ser capaz de:

1.Conocer los objetivos fisioterdpicos en presencia de diferentes patol ogias cardiocirculatorias y
diferentes situaciones clinicas.

2.Planificar laintervencion fisioterapica atendiendo alos objetivos propuestos.

3.Aplicar adecuadamente | as técnicas fisioterapicas indicadas en |a patol ogia cardiocircul atoria.

4.Evaluar los resultados de laintervencion fisioterapicay proceder en consecuencia.
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5.Trabajar en grupo de forma organizaday planificada, asi como de comprender laimportancia del
trabajo multidisciplinar.

DESCRIPCION DE CONTENIDOS

1. Generalidades (programa tedrico)

Tema 1. Introduccion a la Fisioterapia cardiocirculatoria.
Tema 2. Recuerdo anatémico y fisioldgico del aparato cardiovascular: fundamento para la practica
fisioterapica.

2. Planificacién de la actuacién fisioterapica (programa practico)

Seminario 1. Presentacion y planificacién del trabajo en grupo.
Seminario 2. Estudio de casos clinicos: cardiopatias.

Seminario 3. Exposicion de trabajos en grupo: cardiopatias

Seminario 4. Estudio de casos clinicos: angiopatias periféricas.
Seminario 5. Exposicion de trabajos en grupo: angiopatias periféricas.

3. Fisioterapia en cardiopatias (programa teérico)

Tema 3. Exploracion clinico-funcional de las afecciones cardiacas.

Tema 4. Rehabilitacion cardiaca: concepto, objetivos, equipo multidisciplinar y programa integral.

Tema 5. Rehabilitacion cardiaca: fases del programa de rehabilitacion cardiaca y fisioterapia.

Tema 6. Fisioterapia en la cardiopatia isquémica.

Tema 7. Fisioterapia en el paciente tras cirugia cardiaca: bypass aorto-coronario, recambio valvular y
cardiopatia congénita.

Tema 8. Fisioterapia en la insuficiencia cardiaca.

Tema 9. Fisioterapia en el trasplante cardiaco.

Tema 10. Fisioterapia en la hipertension arterial

4. Fisioterapia en cardiopatias (programa practico)

Practica 1. Actuacién de urgencia frente situaciones de especial gravedad en el desarrollo del programa
de rehabilitacién cardiaca: soporte vital basico.

Practica 2. Exploracion clinico-funcional en afecciones cardiacas.

Practica 3. Fisioterapia en las diferentes fases del programa de rehabilitacion cardiaca.
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5. Fisioterapia en angiopatias periféricas (programa tedrico)

Tema 11. Exploracion clinico-funcional en la arteriopatia periférica. Tema 12. Fisioterapia en la
arteriopatia periférica isquémica.

Tema 13. Exploracion clinico-funcional en la insuficiencia venosa y linfatica. Tema 14. Fisioterapia en la
insuficiencia venosa.

Tema 15. Fisioterapia en el linfedema: Fisioterapia compleja descongestiva.

6. Fisioterapia en angiopatias periféricas (programa practico)

Practica 4. Exploracion clinico-funcional en la enfermedad arterial periférica. Cinesiterapia y
masoterapia en la arteriopatia periférica isquémica.

Practica 5. Exploracién clinico-funcional en la insuficiencia venosa cronica. Manejo fisioterapico de la
trombosis venosa profunda.

Practica 6. Manejo fisioterapico en los problemas de retorno circulatorio (insuficiencia venosa y linfatica).
Medidas de contencién y compresion en los edemas de miembro superior e inferior.

Practica 7. Drenaje linfatico manual (DLM): aspectos generales, descripcién y aplicacion de las
manipulaciones béasicas. DLM de cuello, DLM de pecho.

Practica 8. DLM de miembro superior, DLM de miembro inferior.

VOLUMEN DE TRABAJO

ACTIVIDAD Horas % Presencial
Practicas en laboratorio 45,00 100
Clases de teoria 15,00 100
Elaboracién de trabajos en grupo 20,00 0
Estudio y trabajo autbnomo 33,00 0
Lecturas de material complementario 10,00 0
Preparacion de actividades de evaluacion 27,00 0
TOTAL 150,00

METODOLOGIA DOCENTE

L os contenidos de las clases tedricas serén trabajados mediante leccidén magistral participativa.

En las clases précticas se procederd a estudio de casos clinicos, ala simulacion de técnicas fisioterdpicas
y de contextos del ambito profesional. Se fomentara el aprendizaje cooperativo, bien por parejas o por
grupos de trabajo de 4 personas. Los grupos de trabajo deberan realizar un trabajo que expondran ante la
clase, con intencién de motivar el intercambio de ideas.
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L os seminarios practicos son de asistencia obligatoria: Seminario 1 (Introduccion del trabajo en grupo),
Seminario 3 (Exposicién de trabajos en grupo correspondientes a las cardiopatias) y seminario 5
(Exposicion de trabajos en grupo correspondientes las angiopatias).

La programacion docente y sus contenidos pueden verse modificados durante el desarrollo del curso si el
profesor, bajo criterio de calidad docente y asimilacion de conocimientos por parte del estudiante, 1o
considera oportuno.

EVALUACION

Programateorico (40% dela nota final)

1.Examen final (40%): a) Prueba objetiva (tipo test): 30 preguntas, 4 opciones, 1 vélida.
NOTA=[aciertos-(errores/n° opciones-1)]* (maxima nota/n® preguntas); b) Prueba de respuesta
corta: desarrollo de un caso clinico

Programa practico (60% dela notafinal)

1.Trabajo de grupo (20%). Los criterios de evaluacion del trabajo serén proporcionados por el profesor en
Su momento.

2.Examen final (40%). Simulacion de técnicas fisioterapicas.

3. Actividades de evaluacion continua (+5%). Realizacion, entregay correccion de las actividades
propuestas en el aula, concretamente en los seminarios obligatorios (Seminarios 1,3 y 5). Unicamente se
admitiran actividades bajo |os criterios mencionados. Caracter voluntario.

En todas las pruebas escritas se penalizara laincorreccién ortografica, y en €l caso concreto del trabajo en
grupo se penalizara el plagio. Lacalificacion final de la asignatura seréd la suma ponderada de las notas
obtenidas en el programatedrico y € programa practico, siemprey cuando el estudiante haya obtenido
como minimo un 50% de |a nota méaxima en cada una de las pruebas: examen final teorico, trabajo en
grupo y examen final préctico.

Lacalificacion obtenida en el examen final tedrico no se guardara entre convocatorias. La calificacion
obtenida en el examen final practico se guardard entre la primeray la segunda convocatoria del mismo
curso académico. El aprobado en €l trabajo en grupo sera necesario para promediar con el examen teorico
y préctico en ambas convocatorias. Para poder calificar las actividades de evaluacion continua, estas
deben realizarse, entregarse y corregirse Unicamente durante la clase correspondiente a cada actividad.

REFERENCIAS
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ADENDA COVID-19

Esta adenda solo se activara si la situacion sanitaria lo requiere y previo acuerdo del Consejo de
Gobierno
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