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Esta asignatura pretende aproximar al estudiante de fisioterapia al conocimiento de la fisiopatologia en
general. La asignatura se centrara en el conocimiento de la fisiologia del dolor, la inflamacién, i los
procesos de reparacion de los tejidos pera ayudar al alumno a entender los procesos patoldgicos mas
comunes en el campo de la fisioterapia. Se estudiaran los principales procesos fisiopatoldgicos en los
ambitos de la traumatologia, neurologia y la reumatologia asi como los abordajes medicoquirdrgicos
existentes y las técnicas de diagndstico por la imagen. También se estudiaran los procesos infecciosos y
neoplasicos.

BASICAS Y GENERALES

CB1 - Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un area de estudio
que parte de la base de la educacion 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.

CB5 - Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias para
emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia

TRANSVERSALES
T6 - Usar distintas formas de comunicacion, tanto orales como escritas o audiovisuales, en la lengua
propia y en lenguas extranjeras, con un alto grado de correccidn en el uso, la forma y el contenido.

ESPECIFICAS

E4 - Recoger, analizar e interpretar criticamente informacion relevante sobre el usuario/paciente y su
entorno desde un enfoque biopsicosocial, con el fin de evaluar y realizar una valoracidn clinica sobre las
alteraciones funcionales, de la actividad o de la participacion.

Resultados de aprendizaje

3. Localiza, interpreta y analiza correctamente informacidn relevante sobre el funcionamiento de los
diferentes aparatos y sistemas del cuerpo humano, asi como sobre sus principales alteraciones. (CB1, T6,
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E4)

4. Explica y relaciona las alteraciones fisiopatoldgicas mas importantes de los diferentes aparatos y
sistemas corporales. (CB1, T6, CB5)

5. Identifica y explica los signos y sintomas mas importantes provocados por las alteraciones
fisiopatoldgicas y los principales abordajes terapéuticos. (CB1, T6, E4)

6. Utiliza correctamente la terminologia cientifica y médica. (CB5, T6)

7. Explica los mecanismos por los que la fisioterapia influye en los diferentes procesos fisiopatoldgicos del
organismo que son susceptibles de este abordaje terapéutico. (CB1, T6, E4)

9. Adquiere conocimientos avanzados y comprende los aspectos teoricos y practicos de la fisiologia en el
ambito de la fisioterapia. (CB5,T6, E4)

10. Elabora informes y documentos escritos (principalmente de caracter técnico) con correccién
ortografica y gramatical en catalan y en espafiol. (CB1, CB5, T6)

Es recomendable haber cursado la asignatura de Fisiologia I y Fisiologia II del primer curso asi como
tener conocimientos de inglés para poder acceder a literatura actualizada sobre la asignatura.

BLOQUE 1.- Fisiopatologia del dolor y la inflamacién
BLOQUE 2.- Fisiopatologia del sistema nervioso

- Trastornos motores

- Trastornos de la sensibilidad

- Trastornos cognitivo-conductuales
BLOQUE 3.- Fisiopatologia neoplasica e inmunodeficiencias.
BLOQUE 4.- Pruebas de diagndstico per la imagen
BLOQUE 5.- Patologia reumatica, traumatica y degenerativa del aparato locomotor
BLOQUE 6.- Fisiopatologia de los tejidos:

- Tejido cartilaginoso y capsulo-ligamentoso

- Tejido muscular

- Tejido 6seo

e  Exposicion magistral del profesor

e  Confeccion de esquemas, presentaciones graficas, mapas conceptuales, pdsters

e  Estudio de casos, supuestos practicos, casos clinicos

e« Disefio, planificacion y / o desarrollo de propuestas de intervencion / investigacion
e  Exposiciones orales y defensas de proyectos

e Lectura y comprension de textos y elaboracion de informes y resumenes

e Examenes y pruebas

e Busqueda de informacion bibliografica

Sistemas de | Detalle de las actividades evaluativas o Recuperable
evaluacién ° P
Seguimiento del trabajo | Actividad grupal bloc 4 5% No Recuperable
realizado Actividad sobre protesis articulares 5% No recuperable
Pruebas especificas de | Prueba bloque 1 25% Recuperable
evaluacion: examenes. Prueba bloque 2 15% Recuperable
Prueba bloque 3 5% Recuperable
Prueba bloque 5,6 25% Recuperable
Realizacién de trabajos o | Trabajo grupal sobre patologia reumatica 10% No Recuperable
proyectos Trabajo grupal sobre lesiones musculares 5% No recuperable
Trabajo grupal sobre fracturas dseas 5% No recuperable
100%
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Para superar la asignatura es imprescindible que al finalizar el periodo complementario de evaluacién, la
media ponderada de las actividades individuales Prueba bloque 1, 2 3, 4, 5 y 6 sea igual o superior a 5.
En caso contrario la nota definitiva de la asignatura sera esta media ponderada de les actividades
individuales Prueba bloque 1, 2 3, 4, 5y 6 y el resto de actividades no computaran.

En el caso de no superar la asignatura o la media ponderada de las actividades individuales (Prueba
bloque 1, 2 3, 4, 5 y 6), habrda un segundo periodo de avaluacién en el cudl el alumno podra llegar a
recuperar un maximo del 50% de la nota final.

Si el alumno quiere mejorar la nota de una actividad recuperable, sera necesario notificar formalmente al
docente responsable de la asignatura en el término maximo de 3 dias después de la publicacién de las
notas finales del periodo ordinario de evaluacion.
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