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UNIVERSIDAD DE ANTOFAGASTA
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE
LA REHABILITACION Y MOVIMIENTO
HUMANO

PROGRAMA DE ASIGNATURA

ANTECEDENTES GENERALES

NOMBRE DE LA ASIGNATURA
CODIGO DE LA ASIGNATURA
CARRERA

CURSO

COORDINADOR RESPONSABLE
EQUIPO DOCENTE

AREA DE LA ASIGNATURA
REGIMEN DE ESTUDIO
CARACTERISTICAS DE LAS
HORAS

ASIGNATURAS PREVIAS

REQUISITO PARA
FECHA DE INICIO
FECHA DE TERMINO

KINESITERAPIA EN TRAUMATOLOGIA
KN-614

KINESIOLOGIA

3° ANO, Il SEMESTRE

KLGO. JUAN GUERRERO HENRIQUEZ
KLGO. JUAN GUERRERO HENRIQUEZ
KLGO. RICARDO MENDIETA ROJAS
KLGO. ADRIAN ARAYA CHAZARRO
FORMACION PROFESIONAL
SEMESTRAL

2 HORAS TEORICAS — 4 HORAS PRACTICAS

KN-413 TRAUMATOLOGIA 'Y ORTOPEDIA
KN-411 SEMIOLOGIA'Y FUNDAMENTQOS DE
LAS TECNICAS KINESICAS

KN-714 REHABILITACION

12 DE AGOSTO DE 2024

20 DE DICIEMBRE DE 2024

DESCRIPCION DE LA ASIGNATURA

Kinesiterapia en Traumatologia es una asignatura de formacién profesional, de caracter teérico y
practico, que se imparte el segundo semestre, del tercer afio de la carrera de Kinesiologia, en la que
se instruye a los alumnos en la correcta aplicacion de las técnicas kinésica de evaluacion,
diagndstico y tratamiento de las lesiones traumatologicas susceptibles de ser tratadas por el

profesional Kinesiologo.
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OBJETIVOS

OBJETIVOS GENERALES

1. Realizar evaluaciones diagnosticas kinésicas utilizando criterios biomecanicos Yy
neurofisioldgicos.

2. Aplicar un razonamiento cientifico-clinico en la determinacién de los tratamientos kinésicos
propuestos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Fundamentar los procedimientos kinésicos de evaluacion y tratamiento.

2. Analizar los efectos neurofisiolégicos, biomecanicos y clinicos de las técnicas kinésicas.

3. Aplicar los procedimientos diagnosticos y terapéuticos kinésicos para cada segmento
corporal.

4. Analizar situaciones clinicas en forma grupal para formular hipotesis diagnosticas,
objetivos de tratamiento y planificacion del proceso de rehabilitacion.

UNIDADES DE APRENDIZAJE

PRIMERA UNIDAD: Fundamentos de las técnicas kinésicas en traumatologia

e Principios fisiopatoldgicos de las lesiones musculo esqueléticas: Principios de estabilidad
del sistema musculo esquelético, modelos biomecanicos para entender el movimiento
humano; Dolor somatico e implicancias en el movimiento humano; Sistema miofascial y
sus implicancias en la homeostasis corporal; Concepto de barrera.

e Principios de razonamiento clinico en kinesiologia musculo esquelética basados en la
evidencia.

e Fundamentos de las técnicas manuales y funcionales de evaluacion del sistema musculo
esquelético: Regla céncavo-convexo, planos de tratamiento y clasificacion de la
movilizaciones; Principios anatomo-fisioldgicos y clasificacion de las técnicas de
elongacién muscular; Fundamentos de las técnicas de fortalecimiento muscular y ejercicios
terapéuticos funcionales; Principios de la evaluacion y tratamiento manual de las
disfunciones  miofasciales;  Evaluacion y  tratamiento  Kkinésico  patologias
musculoesqueléticas asociadas a COVID-19.

SEGUNDA UNIDAD: Kinesiterapia en lesiones de extremidad superior

e Evaluacion ortopédica y funcional de la cintura escapular y el miembro superior: Movilidad
articular activa y pasiva, pruebas de provocacion de dolor y estabilidad ligamentosa,
evaluacion de la fuerza muscular.

e Razonamiento clinico aplicado en lesiones del MMSS y cintura escapular: Procedimiento
de evaluacion, registro y andlisis critico de la informacion. Planteamiento de hipotesis
diagndsticas, objetivos de tratamiento y planificacion terapéutica.
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Técnicas de tratamiento manual para la movilizacidn articular, neural y de tejidos blandos,
segun distintos principios. (Manipulacion miofascial, terapia manual ortopédica,
movilizacién con movimiento)

Técnicas de inmovilizacion funcional aplicadas al MMSS y prescripcidn de técnicas de
reeducacion motriz aplicadas al cuarto superior.

Integracion de conceptos de evaluacion y tratamiento aplicados en la resolucion casos
clinicos.

TERCERA UNIDAD: Kinesiterapia en lesiones de extremidad inferior

Evaluacion ortopédica y funcional del cuarto inferior: Movilidad articular activa y pasiva,
pruebas de provocacién de dolor y estabilidad ligamentosa, evaluacion de la fuerza
muscular.

Razonamiento clinico aplicado en lesiones del MMII: Procedimiento de evaluacion, registro
y andlisis critico de la informacion. Planteamiento de hipotesis diagndésticas, objetivos de
tratamiento y planificacidn terapéutica.

Técnicas de tratamiento manual para la movilizacion articular, neural y de tejidos blandos,
segun distintos principios. (Manipulacion miofascial, TMO, técnicas osteopaticas)

Técnicas de inmovilizacion funcional aplicadas al MMII y prescripcion de técnicas de
reeducacion motriz aplicadas al cuarto inferior.

Evaluacion y reeducacion de la marcha normal.

Integracién de conceptos de evaluacién y tratamiento aplicados en la resolucién casos
clinicos.

METODOLOGIA

ESTRATEGIAS DEL APRENDIZAJE

Préctica de técnicas kinésicas de evaluacion y tratamiento musculoesquelético guiadas por
el docente en laboratorio.

Aula invertida: Al inicio de cada semana y segun temas a revisar, se dispondra material
audiovisual y de lectura previo a las clases teoricas.

Aprendizaje basado en problemas: se cargaran tareas précticas a plataforma Campus Virtual
segun tematicas semanales las cuales seran desarrolladas utilizando los contenidos y
herramientas propuestas en la asignatura. Estas tareas se realizardn de forma individual o
grupal, presentadas en formato digital y recibiran retroalimentacién por parte del equipo
docente.
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e Aprendizaje basado en equipos: Se realizaran actividades grupales donde se revisaran
aspectos tedrico-practicos de los contenidos, utilizando distintos recursos digitales para
realizar andlisis de casos clinicos simulados.

TECNOLOGIA, AUXILIARES DIDACTICOS Y EQUIPOS AUDIOVISUALES:

e Plataforma UCampus: Se utilizar4& como repositorio de documentos formales de la
asignatura (programa de asignatura), de programas a utilizar en la asignatura, foros para
consultas generales y especificas de la asignatura y de material complementario y
obligatorio (videos, lecturas) de los contenidos a tratar semana a semana.

¢ Plataforma Microsoft Teams: Se utilizara la plataforma para entrega de tareas y practicos.
o Recursos digitales biblioteca: Se utilizaran ademas bases de datos disponibles en recursos

digitales de la biblioteca de la Universidad de Antofagasta (Web of Science, ScienceDirect,
AnatomyTV) para complementar las tematicas semanales.

EXIGENCIAS DE LA ASIGNATURA

Articulo 29 (*): “La asistencia a trabajos practicos y laboratorios sera obligatoria en un 100% para
todos los estudiantes, no obstante, las justificaciones que puedan presentarse al 6rgano competente,
por motivos de duelo, fuero, enfermedad del alumno, su hijo o cualquiera otra que el Director de
Departamento en cuestién estimare pertinente. Cada Carrera establecera la modalidad mas adecuada
para cumplir con las exigencias”.

La asistencia a clases tedricas-practicas, no podra ser inferior a un 75%, exceptuando a aquellas
asignaturas tedricas practicas que por acuerdo de los comités de carrera exijan 100% de asistencia,
situacion que se estipulara en el respectivo programa de asignatura, guia de aprendizaje y en el
Reglamento de Carrera. La asistencia a actividades practicas debe ser con traje clinico descrito en
reglamento de carrera.

Articulo 30 (?): El estudiante que no asista a una evaluacién sera calificado con la nota minima
(1.0). Sin embargo, podra ser sometido a otra especial aquel alumno que justifique su inasistencia
por motivos tales como fuero, duelo, enfermedad del alumno/alumna, su hijo/hija o las que el
Director de Departamento correspondiente estimare pertinentes. Dicha evaluacion especial, se
realizara siempre mediante solicitud presentada para su resolucion a la Direccién del Departamento
que dicta la asignatura, dentro de los tres dias habiles siguientes al término de la causal que provoco
su inasistencia.

Los certificados médicos que se presenten deberan ser visados por SEMDA. El Director del
Departamento tendra tres dias habiles para responder la solicitud.

En caso de aprobarse la solicitud, la nueva evaluacion deberd realizarse antes que finalice el
semestre e inicie el periodo de exdmenes.

En esta oportunidad los contenidos a evaluar deberan ser los evaluados en la oportunidad en la que
el estudiante falto.

Avrticulo 38: Tratdndose de las actividades curriculares de los planes de estudios por objetivos, toda
actividad académica se aprobara con las evaluaciones parciales del semestre cuya nota final debera
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ser mayor o igual a 4,0 (cuatro) y se expresard con decimal, aproximando la centésima igual o
superior a cinco a la décima superior. Se podra considerar el examen como parte del proceso de
aprobacion para aquellas carreras que por sus caracteristicas particulares asi lo requieran, lo que
deberd estar indicado en los Reglamentos de las carreras o programas respectivos.

Para aquellos estudiantes que no obtuvieren la nota de aprobacion cuatro (4.0), tendran derecho a
rendir examenes en primera y segunda oportunidad.

Articulo 39 BIS (°): Para planes de estudios por objetivos o resultados de aprendizajes, tendran
derecho a rendir la evaluacién final (examen, remedial u otras), estudiantes que se hayan presentado
a las evaluaciones provistas durante el semestre y cuya nota promedio por cada objetivo de
aprendizaje o resultado de aprendizaje sea inferior a 4.0. Esta condicidn no aplica para estudiantes
gue se ausentaron a las evaluaciones respectivas.

Articulo 41: Los estudiantes de las carreras con planes por objetivos, que no hayan aprobado los
objetivos de aprendizaje teniendo promedio inferior a cuatro (4,0) podran presentarse a examenes
de primera y segunda oportunidad o porque el reglamento de carrera asi lo estipula, deberan
considerar que ésta se obtiene del promedio aritmético ponderado de todas las calificaciones
obtenidas durante el semestre, para lo cual se considerara lo siguiente:

a. Dicho promedio tendra una ponderacion de un 60% y se expresara en décimas.

b. La nota de examen tendra una ponderacién de un 40% y se expresara en décimas.

c. Lanota final sera el resultado del promedio de las calificaciones ponderadas sefialadas en los
incisos a y b de este articulo y se expresara con decimal, aproximando la centésima igual o
superior a cinco a la décima superior.

Articulo 42: En aquellas asignaturas de planes por objetivos, con horas de laboratorios, la
evaluacion de la parte practica o experimental debera alcanzar nota igual o superior a cuatro (4,0).
El estudiante que no alcance como calificacién de laboratorio la nota minima (4.0) cuatro, reprobara
la asignatura y la nota final en el Acta de Calificaciones finales, correspondera a la nota obtenida en
la parte préctica o experimental. La ponderacion y el procedimiento para incorporar la nota de
laboratorio a la nota de presentacion a examen serdn determinados por la Unidad Académica que
dicta la asignatura y deberan estar sefialados en los respectivos programas de asignaturas.

EVALUACION

La exigencia para las calificaciones es de 70% (ART. N° 37, Reglamento del Estudiante de
Pregrado de la Universidad de Antofagasta).

1. De lateoria;

Los contenidos teoricos se calificaran con tres pruebas tedricas mixtas:

TEORIA (60% nota final)

Contenido Porcentaje de nota final
Unidad | 20%

Unidad 11 40%

Unidad 1 40%
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2. De las actividades préacticas:

Los contenidos practicos seran evaluados mediante la resolucién de un caso clinico simulado, el
cual sera calificado con rubrica:

PRACTICO (40% nota final)

Contenido Porcentaje de nota final
Unidad | 20%
Unidad Il 40%
Unidad 111 40%

La calificacion final de la asignatura se obtendra como se indica:
NOTA TEORIA (60%) + NOTA PRACTICA (40%) = 100%

BIBLIOGRAFIA

Basica

Neumann, DA. (2007) Cinesiologia del sistema musculoesquelético: fundamentos de la
rehabilitacion fisica; Badalona [Espafia]: Paidotribo, 2007 (612.76 NEU 2007)

Cleland, J., Netter, F. (2006) Netter. Exploraciéon clinica en ortopedia: Un enfoque para
fisioterapeutas basado en la evidencia. Barcelona [Espafia]: Elsevier Espafia, 2006 (616.7 CLE)

Complementaria

Brotzman, S. (2005) Rehabilitacion ortopédica clinica (2da. Ed.); Madrid [Espafia] Elsevier
(ebook).

Neiger, H. (1990) Los vendajes funcionales: aplicaciones en traumatologia del deporte y en
reeducacion. Barcelona [Espafia]: Masson (617.1 NEI 1990)

Recursos digitales

- https://campusvirtual.uantof.cl/moodle/ (Plataforma Campus Virtual)
- https://www.youtube.com/ (Canal: Biomecénica Universidad de Antofagasta)



https://campusvirtual.uantof.cl/moodle/
https://www.youtube.com/
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CRONOGRAMA
Semana ACTVIDADES TEORICAS ACTIVIDADES PRACTICAS
Semana 1 Presentacion de programa de asignatura
12/08 — 16/08 prog g
Razonamiento clinico en kinesiologia
Semana 2 2 o i . .
19/08 — 23/08 musc_uloes_queletlca y préctica basada en Anélisis de signos y sintomas
la evidencia
Semana 3 Principios fisiopatolégicos de las lesiones Evaluacién de sensacién terminal
26/08 — 30/08 | musculoesqueléticas
Semana 4 Fundamentos de ES{ELIICES A Identificacién de planos de tratamiento
02/09 — 06/09 | evaluacion y tratamiento P
Semana 5

09/09 — 13/09

Prueba |

Préctico |

16/09 — 20/09 Receso universitario
Semana 6 Cintura escapular Intervencion kinésica en cintura escapular
23/09 — 27/09 P P
Semana 7 Codo mufieca mano Intervencion kinésica en codo, mufieca y mano
30/09 — 04/10 ' y
Semana 8 .
07/10 — 11/10 Semana de coordinacion y salud mental
Semana 9 intéaracion elinicd de extremidad, suerior Andlisis de casos clinicos de extremidad
14/10 — 18/10 g P superior
Semana 10 TR,
21/10 — 25/10 Cadera Intervencion kinesica en cadera
Semana 11 .
28/10 — 01/11 Prueba Il Practico 11
Semana 12 : . T .
04/11 — 08/11 Rodilla Intervencion kinésica en rodilla
Semana 13 ! . | T Y L . .
11/11 — 15/11 Tobillo-Pie Intervencion kinésica en complejo tobillo-pie
Semana 14 Y - M no
18/11 — 22/11 Integracion clinica de extremidad inferior | Analisis de casos clinicos de extremidad inferior
Semana 15 —
25/11 — 29/11 Prueba 111 Practico 111
Semana 16

02/12 — 06/12

Evaluaciones pendientes

09/12 — 13/12

Examenes Primera Oportunidad

16/12 — 20/12

Examenes Segunda Oportunidad




