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1. DATOS BÁSICOS  
 

 

2. PRESENTACIÓN  
 

Fisioterapia Deportiva II es una asignatura diseñada para proporcionar al estudiante un 

conocimiento avanzado y especializado en el campo de la fisioterapia aplicada al deporte. El 

objetivo principal de este curso es que el alumno desarrolle una comprensión profunda y 

detallada de las herramientas de evaluación y diagnóstico de las lesiones deportivas, así como 

la capacidad de diseñar e implementar programas de prevención y tratamiento específicos para 

cada deportista. Estos programas se elaboran utilizando los métodos y agentes terapéuticos 

propios de la fisioterapia, con un enfoque integral que abarca desde la valoración inicial hasta 

la recuperación funcional completa del paciente. 

 

La asignatura se fundamenta en una aproximación basada en la evidencia científica y clínica, 

proporcionando al alumno un conocimiento sólido sobre las técnicas más avanzadas en el 

campo. Esto incluye un estudio exhaustivo de las principales técnicas de ejercicio terapéutico, 

terapia manual, fisioterapia invasiva, vendajes funcionales, así como el uso de la hidroterapia. A 

través de esta formación, el estudiante adquirirá habilidades profesionales alineadas con las 

demandas y expectativas del entorno laboral actual. 

 

El enfoque de Fisioterapia Deportiva II no solo busca que los estudiantes dominen las técnicas 

y herramientas más recientes en la rehabilitación y prevención de lesiones deportivas, sino que 

también se familiaricen con la práctica clínica real. Esto les permitirá aplicar sus conocimientos 
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de manera efectiva, adaptándose a las necesidades específicas de cada paciente y 

contribuyendo a su óptima recuperación y rendimiento.  

 

3. COMPETENCIAS Y RESULTADOS DE APRENDIZAJE  
 

Competencias básicas:  

• CB1: Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un área 

de estudio que parte de la base de la educación secundaria general, y se suele encontrar a un 

nivel que, si bien se apoya en libros de texto avanzados, incluye también algunos aspectos que 

implican conocimientos procedentes de la vanguardia de su campo de estudio.  

• CB2: Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocación de una 

forma profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la 

elaboración y defensa de argumentos y la resolución de problemas dentro de su área de 

estudio.  

• CB3: Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes 

(normalmente dentro de su área de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexión 

sobre temas relevantes de índole social, científica o ética.  

• CB4: Que los estudiantes puedan transmitir información, ideas, problemas y soluciones a un 

público tanto especializado como no especializado.  

• CB5: Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias 

para emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomía.  

 

Competencias transversales: 

• CT8: Gestión de la información: Que el estudiante sea capaz de buscar, seleccionar, analizar e 

integrar información proveniente de fuentes diversas. 

• CT12: Razonamiento crítico: Que el estudiante sea capaz de analizar una idea, fenómeno o 

situación desde diferentes perspectivas y asumir ante él/ella un enfoque propio y personal, 

construido desde el rigor y la objetividad argumentada, y no desde la intuición.  

• CT13: Resolución de problemas: Que el estudiante sea capaz de encontrar solución a una 

cuestión confusa o a una situación complicada sin solución predefinida, que dificulte la 

consecución de un fin.  

• CT17: Trabajo en equipo: Que el estudiante sea capaz de integrarse y colaborar de forma 

activa con otras personas, áreas y/u organizaciones para la consecución de objetivos 

comunes.  

 

Competencias específicas: 

• CE5: Comprender las teorías del aprendizaje a aplicar en la educación para la salud y en el 

propio proceso de aprendizaje a lo largo de toda la vida.  

• CE9: Conocer los cambios fisiológicos y estructurales que se pueden producir como 

consecuencia de la aplicación de la fisioterapia. 
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• CE19: Comprender y aplicar los métodos y procedimientos manuales e instrumentales de 

valoración en Fisioterapia y Rehabilitación Física, así como la evaluación científica de su 

utilidad y efectividad.  

• CE21: Identificar el tratamiento fisioterapéutico más apropiado en los diferentes procesos de 

alteración, prevención y promoción de la salud así como en los procesos de crecimiento y 

desarrollo.  

• CE41: Comprender y conocer el término de medicina regenerativa así como valorar su utilidad 

y su relación con el ámbito de la Fisioterapia.  

• CE47: Capacidad de diseñar el Plan de Intervención o tratamiento de Fisioterapia.  

 

Resultados de aprendizaje: 

RA1: Comprensión de los conceptos fundamentales relacionados con los contenidos de la 

materia.  

• Bases del entrenamiento de la fuerza en la recuperación deportiva  

• Bases neurofisiológicas y principios de aplicación de la punción seca superficial.  

• Aplicación clínica de los principios de la regeneración ósea y de partes blandas.  

• Importancia del control motor en el deporte.  
 

RA2: Conocer la importancia de la prevención en las diferentes lesiones deportivas.  

RA3: Capacidad para identificar cuadros clínicos característicos de las lesiones deportivas.  

RA4: Aplicación de los conocimientos teóricos a supuestos prácticos para su resolución.  

RA5: Elaboración de un protocolo de tratamiento para el deportista.  

RA6: Utilización del agua como recurso terapéutico. 

RA7: Capacidad de mejora en la aplicación de las técnicas propias de la fisioterapia que se ponen 
en práctica en los tratamientos deportivos: masaje, vendajes funcionales, estiramientos, 
propiocepción, Cyriax.  

 

En la tabla inferior se muestra la relación entre las competencias que se desarrollan en la 

asignatura y los resultados de aprendizaje que se persiguen:  

  

Competencias 
Resultados de aprendizaje 

CB1, CB2, CB3, CB4, CB5, 
CT8, CT13, CT17, CE5, 
CE6, CE9, CE41, CE49 

RA1: Comprensión de los conceptos fundamentales relacionados con los 

contenidos de la materia.  

• Bases del entrenamiento de la fuerza en la recuperación deportiva  

• Bases neurofisiológicas y principios de aplicación de la punción seca 

superficial.  

• Aplicación clínica de los principios de la regeneración ósea y de partes 

blandas.  

• Importancia del control motor en el deporte.  
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CB1, CB2, CB3, CB4, CB5, 
CT8, CT13, CE5, CE9, 

CE10, CE21 

RA2: Conocer la importancia de la prevención en las diferentes lesiones 

deportivas.  

CB1, CB2, CB3, CB4, CB5, 
CT8, CT12, CT13, CE5, 

CE9, CE21 

RA3: Capacidad para identificar cuadros clínicos característicos de las 

lesiones deportivas. 

CB1, CB2, CB3, CB4, CB5, 
CT8, CT12, CT13, CE5, 

CE21, CE47 

RA4: Aplicación de los conocimientos teóricos a supuestos prácticos para 

su resolución.  

CB1, CB2, CB3, CB4, CB5, 
CT12, CT13, CT17, CE5, 

CE21, CE47 
RA5: Elaboración de un protocolo de tratamiento para el deportista.  

CB1, CB2, CB3, CB4, CT8 RA6: Utilización del agua como recurso terapéutico. 

CB1, CB2, CB3, CB4, CB5, 
CT12, CT13, CT17, CE5 

RA7: Capacidad de mejora en la aplicación de las técnicas propias de la 

fisioterapia que se ponen en práctica en los tratamientos deportivos: 

masaje, vendajes funcionales, estiramientos, propiocepción, Cyriax.  

 
 

4. CONTENIDOS 
 
• Entrenamiento de la fuerza como recurso terapéutico. 

• Regeneración ósea y de partes blandas. Aplicaciones clínicas. 

• Dolor miofascial. Introducción a la punción seca superficial. 

• Vendajes en el deporte. 

• Pilates. Control motor. 

• Hidroterapia. 

• Lesiones deportivas de miembros inferiores, superiores y espalda. 
 
 

Desarrollo de contenidos 

 

Unidad de aprendizaje 1. Lesiones deportivas de miembros inferiores, superiores y espalda  

• Cuadros clínicos relacionados con patología deportiva.  

• Valoración y tratamiento de patología deportiva 

 

Unidad de aprendizaje 2: Regeneración ósea y de partes blandas. Aplicaciones clínicas.  

• Evolución de las lesiones óseas, musculares y tendinosas.  

A. Histología e histopatología de la lesión deportiva 

B. Fisiopatología de la lesión deportiva 
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C. Factores de riesgo de la lesión deportiva 

D. Tratamiento de la lesión deportiva 

E. Prevención de la lesión deportiva 

 

Unidad de Aprendizaje 3: Lesiones deportivas de origen miofascial 

• Reconocimiento de patrones de dolor miogénicos en patología deportiva. 

• Diagnóstico del síndrome de dolor miofascial en el deportista. 

• Aplicación de técnicas conservadoras y mínimamente invasivas del dolor miofascial en el 

deportista. 

 

Unidad de aprendizaje 4: Vendajes en el deporte.  

• Vendajes aplicados en lesión deportiva.  

• Concepto Mulligan, McConnell y vendaje neuromuscular.  

 

Unidad de aprendizaje 5: Control motor.  

• Control motor como herramienta terapéutica y preventiva 

• Cambios neuromusculares tras lesión espinal.  

• Concepto de estabilidad clínica y zona neutra.  

• Valoración del control motor cervical y lumbar  

• Fases de tratamiento con control motor.  

 

Unidad de aprendizaje 6: Entrenamiento de la fuerza como recurso terapéutico.  

• Uso de la fuerza de forma terapéutica en diferentes patologías y estadios evolutivos de una 

lesión deportiva.  

• Implementación práctica de programas de fuerza.  

 

Unidad de aprendizaje 7. Hidroterapia. 

• Bases de la utilización la hidroterapia como herramienta terapéutica en las lesiones del ámbito 

deportivo.  

 
 

5. METODOLOGÍAS DE ENSEÑANZA-APRENDIZAJE 
 

A continuación, se indican los tipos de metodologías de enseñanza-aprendizaje que se aplicarán: 

 

• Clase Magistral. 

• Aprendizaje cooperativo. 

• Entornos de simulación. 

• Método del caso. 

• Aprendizaje dialógico. 
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• Aprendizaje autónomo.  

 

6. ACTIVIDADES FORMATIVAS 
 

A continuación, se identifican los tipos de actividades formativas que se realizarán y la 

dedicación en horas del estudiante a cada una de ellas: 

 
Modalidad presencial: 

Actividad formativa Número de horas 

Análisis de casos prácticos 15 h  

Master classes  18 h 

Autoaprendizaje 63 h  

Trabajos científicos 20 h  

Práctica en clase  32 h  

Pruebas de conocimiento 2 h  

TOTAL 150 h 

 

 

7. EVALUACIÓN 
 
A continuación, se relacionan los sistemas de evaluación, así como su peso sobre la calificación 
total de la asignatura: 
 
Modalidad presencial: 

Sistema de evaluación Peso 

Prueba de conocimiento Teórico  50 % 

Prueba de Conocimiento Práctico 50 % 

 

 En el Campus Virtual, cuando accedas a la asignatura, podrás consultar en detalle las 
actividades de evaluación que debes realizar, así como las fechas de entrega y los 
procedimientos de evaluación de cada una de ellas.  
 
 

7.1. Convocatoria ordinaria  
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Para superar la asignatura en convocatoria ordinaria deberás obtener una calificación mayor o 
igual que 5,0 sobre 10,0 en la calificación final (media ponderada) de la asignatura. 
 
En todo caso, será necesario que obtengas una calificación mayor o igual que 5,0 en la prueba 
final, para que la misma pueda hacer media con el resto de las actividades. 
 
La asistencia mínima para tener derecho a la evaluación continua será del 50%. Este 50% de 
asistencia será obligatoriamente presencial tanto para las sesiones teóricas como para las 
prácticas, entendiendo por presencial que el estudiante esté presente físicamente en el aula y 
que la asistencia de teoría y práctica se contabilizará por separado. La asistencia virtual a través 
de HyFlex no contabilizará para la asistencia mínima necesaria para no perder la evaluación 
continua. 
   

7.2. Convocatoria extraordinaria  
 
Para superar la asignatura en convocatoria extraordinaria deberás obtener una calificación 

mayor o igual que 5,0 sobre 10,0 en la calificación final (media ponderada) de la asignatura. 

 

En todo caso, será necesario que obtengas una calificación mayor o igual que 5,0 en la prueba 

final, para que la misma pueda hacer media con el resto de las 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 A1. Resolución de casos clínicos Semanas del 11 de 

Septiembre al 17 de 

Enero de 2025 

Actividad A2. Actividad de investigación  Semanas del 11 de 

Septiembre al 17 de 

Enero de 2025 

Actividad A3. Actividad de programación de tratamiento Semanas del 11 de 

Septiembre al 17 de 

Enero de 2025 
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Este cronograma podrá sufrir modificaciones por razones logísticas de las actividades. Cualquier 

modificación será notificada al estudiante en tiempo y forma. 
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10. UNIDAD DE ATENCIÓN A LA DIVERSIDAD 
 
Desde la Unidad de Orientación Educativa y Diversidad (ODI) ofrecemos acompañamiento a nuestros 
estudiantes a lo largo de su vida universitaria para ayudarles a alcanzar sus logros académicos.  Otros de 
los pilares de nuestra actuación son la inclusión del estudiante con necesidades específicas de apoyo 
educativo, la accesibilidad universal en los distintos campus de la universidad y la equiparación de 
oportunidades.  
Desde esta Unidad se ofrece a los estudiantes:  

1. Acompañamiento y seguimiento mediante la realización de asesorías y planes personalizados a 

estudiantes que necesitan mejorar su rendimiento académico.    

2. En materia de atención a la diversidad, se realizan ajustes curriculares no significativos, es decir, 

a nivel de metodología y evaluación, en aquellos alumnos con necesidades específicas de apoyo 

educativo persiguiendo con ello una equidad de oportunidades para todos los estudiantes.   

3. Ofrecemos a los estudiantes diferentes recursos formativos extracurriculares para desarrollar 

diversas competencias que les enriquecerán en su desarrollo personal y profesional.  

https://doi.org/10.55860/PGMA4758
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4. Orientación vocacional mediante la dotación de herramientas y asesorías a estudiantes con 

dudas vocacionales o que creen que se han equivocado en la elección de la titulación.  

  
Los estudiantes que necesiten apoyo educativo pueden escribirnos a:   
 orientacioneducativa@universidadeuropea.es  
 
 
 

11. ENCUESTAS DE SATISFACCIÓN 
 

¡Tú opinión importa!  
 
La Universidad Europea te anima a participar en las encuestas de satisfacción para detectar 
puntos fuertes y áreas de mejora sobre el profesorado, la titulación y el proceso de enseñanza-
aprendizaje.  
 
Las encuestas estarán disponibles en el espacio de encuestas de tu campus virtual o a través de 
tu correo electrónico. 
 
Tu valoración es necesaria para mejorar la calidad de la titulación. 
 
Muchas gracias por tu participación. 
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