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6 ECTS
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Castellano

Presencial

Primer semestre

2024/2025

Alberto Carlos Mufioz Fernandez

2. PRESENTACION

Entornos de simulacién “Diagndstico y tratamiento del SDM. Cuadrante superior. Con y sin ecoguia.” Es
una asignatura de caracter obligatorio dentro de la planificacidn de las ensefianzas.

En este contexto, tras los conocimientos, habilidades y competencias adquiridas en torno al estudio de la
de la anatomia musculoesquelético, la presente asignatura plantea la introduccién al sindrome de dolor
miofascial, aprender. Competencias sobre la fisiologia del dolor miofascial y el dolor crénico. Introduccién
a la puncidn seca, con exploraciéon y tratamiento del sindrome de dolor miofascial tanto en columna
lumbar, pelvis como en las extremidades inferiores Todo ello acompafiado del aprendizaje uso de un buen
razonamiento clinico. Para el abordaje ecoguiado del térax

3. COMPETENCIAS Y RESULTADOS DE APRENDIZAIJE

Competencias basicas:

e CB8. Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y enfrentarse a la complejidad de
formular juicios a partir de una informacién que, siendo incompleta o limitada, incluya reflexiones
sobre las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la aplicacién de sus conocimientos y juicios.

e CB9. Que los estudiantes sepan comunicar sus conclusiones —y los conocimientos y razones ultimas
que las sustentan- a publicos especializados y no especializados de un modo claro y sin ambigliedades.

Competencias transversales:

e CT2. Comunicacién estratégica. Transmitir mensajes (ideas, conceptos, sentimientos, argumentos),
tanto de forma oral como escrita, alineando de manera estratégica los intereses de los distintos
agentes implicados en la comunicacidn.
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CT6. Andlisis critico. Integrar el andlisis con el pensamiento critico en un proceso de evaluacién de
distintas ideas o posibilidades y su potencial de error, basandose en evidencias y datos objetivos que
lleven a una toma de decisiones eficaz y valida.

CT7. Resiliencia. Adaptarse a situaciones adversas, inesperadas, que causen estrés, ya sean personales
o profesionales, superandolas e incluso convirtiéndolas en oportunidades de cambio positivo.

Competencias especificas:

CE3. Visualizar los tratamientos invasivos monitorizados ecograficamente para diferenciar los riesgos
y precauciones de los abordajes invasivos.

CE6. Evaluar a través de las herramientas de medicion ecograficas los aspectos funcionales relevantes
que formen parte del contexto clinico del paciente, para determinar el mejor tratamiento con
fisioterapia invasiva.

CE7. Mejorar la capacidad de exploracién fisica del sindrome de dolor miofascial para desarrollar de
manera mas exacta el razonamiento clinico.

CE8. Compilar y analizar las diferentes técnicas de tratamiento invasivo para el dolor myofascial.
CE10. Discriminar y analizar las disfunciones del sistema muscular para identificar los principales
objetivos del tratamiento con fisioterapia invasiva y no invasiva.CE11. Medir el grado de disfuncidn
del sistema nervioso periférico para desarrollar correctamente el diagndstico funcional del paciente.

Resultados de aprendizaje:

= Analizar la fisiopatologia y las caracteristicas fundamentales de los puntos gatillo miofasciales y
su relacién con el Sindrome del dolor miofascial en el cuadrante inferior

= Analizar los principios fisicos, técnicos y protocolos de intervencion fisioterapica de los puntos
gatillo miofasciales mediante puncidn seca.

= Diferenciar las técnicas de puncién y su apropiada aplicacidn practica en los puntos gatillo y el
Sindrome del dolor miofascial en el cuadrante inferior

= |dentificar puntos gatillo miofasciales desarrollando de forma segura la técnica de punciéon seca
adecuada a la valoracidn clinica en el cuadrante inferior

= Diferenciar los factores biomecanicos desencadenantes que se encuentran en la base de la
perpetuacion del sindrome de dolor miofascial en el cuadrante inferior

=  Evaluar los principales aspectos del razonamiento clinico para la clasificacidn y tratamiento del
paciente con sindrome de dolor myofascial

En la tabla inferior se muestra la relacién entre las competencias que se desarrollan en la asignatura y los
resultados de aprendizaje que se persiguen:

Competencias Resultados de aprendizaje
CB8.CB9.CT2,CT6-CT Analizar la fisiopatologia y las caracteristicas fundamentales de los
7.CE3.CE6.CE7.CE8.C puntos gatillo miofasciales y su relacidn con el Sindrome del dolor
E10. miofascial en el cuadrante inferior

= Analizar los principios fisicos, técnicos y protocolos de
intervencion fisioterapica de los puntos gatillo miofasciales
mediante puncién seca.

= Diferenciar las técnicas de puncién y su apropiada aplicacion
practica en los puntos gatillo y el Sindrome del dolor miofascial en
el cuadrante inferior
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= |dentificar puntos gatillo miofasciales desarrollando de forma
segura la técnica de puncidn seca adecuada a la valoracién clinica
en el cuadrante inferior

= Diferenciar los factores biomecanicos desencadenantes que se
encuentran en la base de la perpetuacién del sindrome de dolor
miofascial en el cuadrante inferior

= Evaluar los principales aspectos del razonamiento clinico para la
clasificacion y tratamiento del paciente con sindrome de dolor
myofascial

4. CONTENIDOS

La materia estd organizada en seis unidades de aprendizaje, las cuales, a su vez, estan divididas en temas
(cuatro o cinco temas dependiendo de las unidades):

Unidad 1. Exploracidon del dolor miofascial en el cuadrante inferior:Unidad 2. Introduccidn al sindrome
de dolor miofascial

= Razonamiento clinico. Interpretacion de los mapas de dolor.

= Exploracion fisica

= Valoracién funcional

= Relaciones patomecdnicas del cuadrante inferior.

Unidad 2. Tratamiento invasivo del sindrome de dolor miofasciales del cuadrante inferior:

= Puncion seca profunda.
= Técnicas de electropuncidn.

Unidad 3. Abordaje ecoguiado del cuadrante inferior.

5. METODOLOGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

A continuacidn, se indican los tipos de metodologias de ensefianza-aprendizaje que se aplicaran:

= (Clase Magistral

=  Método del caso

=  Aprendizaje basado en ensefianzas de taller
= Entornos de simulacion
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6. ACTIVIDADES FORMATIVAS

A continuacion, se identifican los tipos de actividades formativas que se realizaran y la dedicacién en horas
del estudiante a cada una de ellas:

Modalidad presencial:

Actividad formativa Numero de horas

Exposicion de contenidos 10
Clases de aplicacion practica 20
Analisis y resolucion de casos 20
Exposiciones orales de trabajo 1
Elaboracién de informes y escritos 18
Actividades en talleres y/o Laboratorios 3
Trabajo autonomo 56
Debates y coloquios 8
Tutoria académica 12
Pruebas de evaluacion presenciales 2
TOTAL 150

7. EVALUACION

A continuacidn, se relacionan los sistemas de evaluacién, asi como su peso sobre la calificacidn total de la
asighatura:

Modalidad presencial:

Sistema de evaluacion Peso

Pruebas presenciales de conocimiento 40%
Exposiciones orales 10%
Informes y escritos 10%
Caso/problema 25%
Observacion del desempefio 15%
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En el Campus Virtual, cuando accedas a la asignatura, podrds consultar en detalle las actividades de
evaluacién que debes realizar, asi como las fechas de entrega y los procedimientos de evaluacién de cada
una de ellas.

7.1. Convocatoria ordinaria

Para superar la asignatura en convocatoria ordinaria deberas obtener una calificacién mayor o igual que
5,0 sobre 10,0 en la calificacién final (media ponderada) de la asignatura.

En todo caso, serd necesario que obtengas una calificacién mayor o igual que 4,0 en la prueba final, para
que la misma pueda hacer media con el resto de actividades.

7.2. Convocatoria extraordinaria

Para superar la asignatura en convocatoria ordinaria deberas obtener una calificacién mayor o igual que
5,0 sobre 10,0 en la calificacién final (media ponderada) de la asignatura.

En todo caso, serd necesario que obtengas una calificacién mayor o igual que 4,0 en la prueba final, para
que la misma pueda hacer media con el resto de actividades.

Se deben entregar las actividades no superadas en convocatoria ordinaria, tras haber recibido las

correcciones correspondientes a las mismas por parte del docente, o bien aquellas que no fueron
entregadas.

8. CRONOGRAMA

En este apartado se indica el cronograma con fechas de entrega de actividades evaluables de la
asignatura:

Actividades evaluables Fecha

Actividad 1. Informes y Escritos Semana 6-7
Actividad 2. Exposiciones Orales Semana 6-7
Actividad 3. Casos / problemas Semana 7-8
Actividad 4. Prueba objetiva tipo test Semana 8-9

Este cronograma podrd sufrir modificaciones por razones logisticas de las actividades. Cualquier
modificacidn serd notificada al estudiante en tiempo y forma.
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10. UNIDAD DE ATENCION A LA DIVERSIDAD

Estudiantes con necesidades especificas de apoyo educativo:

Las adaptaciones o ajustes curriculares para estudiantes con necesidades especificas de apoyo educativo,
a fin de garantizar la equidad de oportunidades, seran pautadas por la Unidad de Atencidn a la Diversidad
(UAD).

Sera requisito imprescindible la emisién de un informe de adaptaciones/ajustes curriculares por parte de
dicha Unidad, por lo que los estudiantes con necesidades especificas de apoyo educativo deberan
contactar a través de: unidad.diversidad@universidadeuropea.es al comienzo de cada semestre.
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11. ENCUESTAS DE SATISFACCION
iTU opinidn importa!

La Universidad Europea te anima a participar en las encuestas de satisfaccion para detectar puntos fuertes
y areas de mejora sobre el profesorado, la titulacidn y el proceso de ensefianza-aprendizaje.

Las encuestas estaran disponibles en el espacio de encuestas de tu campus virtual o a través de tu correo
electronico.

Tu valoracién es necesaria para mejorar la calidad de la titulacién.

Muchas gracias por tu participacion.



