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Prerrequisitos

No hay prerrequisitos de matricula. El equipo docente recomienda haber cursado y superado las asignaturas de
primero y segundo cursos de Fisioterapia.

Objetivos

Conocimientos de las bases de fisioterapia en geriatria para atender (tratar) a los pacientes geriatricos desde
una vision integral.

Comprension y manejo basico de los principales sindromes geriatricos y enfermedades que pueden influir en el
proceso de la fisioterapia.

En el contexto actual se hace necesario el conocimiento de la fisioterapia en geriatria, debido al aumento de la
esperanza de vida, que en parte comporta una alta prevalencia de enfermedades crénicas y discapacidades.

Competencias

® Aplicar los mecanismos de garantia de calidad en la practica de la fisioterapia, segun los criterios
reconocidos y validados.

® Demostrar que se tiene conocimiento de la morfologia, la fisiologia, la patologia y la conducta de las
personas, tanto sanas como enfermas, en el medio natural y social.

® Demostrar que se tiene suficiente conocimiento de los métodos, los procedimientos y las actuaciones
fisioterapéuticos encaminados a la terapéutica clinica.

® Disefiar el plan de intervencion de fisioterapia de acuerdo con los criterios de adecuacion, validez y eficiencia.

® Expresarse de manera fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto oralmente como por
escrito.

® Integrar, a través de la experiencia clinica, los valores éticos y profesionales, los conocimientos, las
habilidades y las actitudes propios de la fisioterapia para resolver casos clinicos concretos en el ambito
hospitalario, extrahospitalario, y de la atencion primaria y comunitaria.

® Participar en la elaboracion de protocolos asistenciales de fisioterapia basados en la evidencia cientifica
y fomentar actividades profesionales que dinamicen la investigacion en fisioterapia.

® Tomar las decisiones mas adecuadas ante una situacion determinada.

® Resolver problemas.

® Respetar la diversidad y la pluralidad de ideas, personas y situaciones.

® Trabajar en equipo.

® Valorar el estado funcional del paciente considerando los aspectos fisicos, psicologicos y sociales.
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Resultados de aprendizaje

1. Aplicar los métodos, los procedimientos y las actuaciones de fisioterapia en las diferentes especialidades
clinicas que tratan las afecciones propias de la geriatria.

2. Aplicar los procedimientos adecuados de valoracion de fisioterapia en geriatria, con el objetivo de
determinar el grado de afectacion y su posible repercusion funcional.

3. Describir y analizar los mecanismos de garantia de calidad en los procesos de atencidn fisioterapéutica
en geriatria.

4. Describir y analizar los protocolos asistenciales de fisioterapia basada en la evidencia en las alteraciones
en geriatria.

5. Describir las bases de la valoracion en geriatria.

6. Describir las lesiones y las enfermedades en geriatria e identificar las manifestaciones que aparecen a lo largo
del proceso, asi como su etiologia y los tratamientos médicos, quirirgicos y de rehabilitacién asociados.

7. Disefiar ejercicios y actividades terapéuticas para las enfermedades y lesiones geriatricas.

8. Expresarse de manera fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto oralmente como por
escrito.

9. Tomar las decisiones mas adecuadas ante una situacion determinada.

10. Resolver casos clinicos susceptibles de tratamiento fisioterapéutico en el ambito de las afecciones en
geriatria.
11. Resolver problemas.
12. Respetar la diversidad y la pluralidad de ideas, personas y situaciones.
13. Trabajar en equipo.
Contenidos

+ Geriatria y gerontologia. Antecedentes histéricos. Perfiles de pacientes ancianos.

+ Demografia y epidemiologia del envejecimiento.

+ Cambios fisiolégicos asociados al envejecimiento en drganos y sistemas.

+ Cambios psicoldgicos y caracteristicas sociales de la poblacién anciana.

» Fragilidad: concepto y evaluacion.

+ Teorias del envejecimiento: conceptos de edad cronolégica y bioldgica.

» Evaluacioén geriatrica integral (1): concepto y definicion. Elementos y principios béasicos de la evaluacion
geriatrica. La evaluacion médica. Historia clinica en geriatria.

+ Evaluaciéon geriatrica integral (II). La capacidad funcional: concepto, significado e instrumentos de
evaluacion. El estado mental (cognitivo y emocional): concepto e instrumentos de evaluacién. La
evaluacion social y su significado.

+ Comunicacién con el paciente anciano y su familia.

« Eltrabajo en equipo en geriatria y gerontologia. Equipo interdisciplinario.

» Prevencion en geriatria. Concepto de envejecimiento saludable. Vacunas.

» Actividad fisica: beneficios y prevencion.

» Principios generales de la rehabilitacién en geriatria. Factores pronosticadores en recuperacién funcional.

* Niveles asistenciales de la rehabilitacién.

» Estrategias para mejorar la deteccion y el tratamiento del dolor.

+ Enfermedades mas frecuentes en pacientes ancianos.

* Sindromes geriatricos.

1. Sindrome de inmovilidad. Consecuencias fisiopatolégicas del encamamiento. Complicaciones de la
inmovilidad.

2. Ulceras por presion. Evaluacion del riesgo. Aspectos médicos de la prevencion y tratamiento.

3. Incontinencia urinaria en la poblacion anciana. Tipos de incontinencia.

4. Nutricién en el anciano. Anorexia en ancianos.

5. Principios bésicos de farmacologia adaptados al paciente anciano. Polifarmacia.

6. Estrefiimiento.

7. Infecciones.

8. Delirium o sindrome confusional agudo. Definicion, aspectos clinicos, factores predisponentes y
factores precipitantes, manejo, tratamiento y evolucién.

9. Demencia.



10. Depresion en el anciano: aspectos clinicos y diagndésticos. Tratamiento con medidas farmacolégicas y
no farmacologicas. La depresion y las enfermedades crénicas.

® Trastornos de la marcha en ancianos: cambios de la marcha asociados al envejecimiento. Causas de
trastornos de la marcha. Equilibrio.

® Psicomotricidad.

® Caidas: epidemiologia, causas y consecuencias. Factores de riesgo de caidas. Evaluacion del anciano
con caidas. Intervencién y prevencion.

® El enfermo geriatrico en situacion terminal: definicion, criterios y actitudes. Sindrome del declive.

® Productos de apoyo y del entorno.

® Aspectos éticos en el enfermo geriatrico.

® Abuso y maltrato en el anciano.

Metodologia

La docencia se basa en clases tedricas y seminarios.

Actividades formativas

Titulo Horas ECTS Resultados de aprendizaje
Tipo: dirigidas

PRACTICAS DE AULA y PROBLEMAS (PAUL) 15 0,6 2,3,4,6,7,8,9, 10, 11, 12, 13
TEORIA (TE) 30 1,2 1,2,3,45,6,7,10

Tipo: autbnomas

ELABORACION DE TRABAJOS 34 1,36 1,3,4,6, 8,13
ESTUDIO PERSONAL 70 2,8 1,2,3,4,6,7,10
Evaluacioén

La prueba escrita tendra una duracion de una hora y sera un test de respuesta multiple con 40 preguntas (con 4
opciones por pregunta y una penalizacion por respuesta errénea de -0,25). La nota minima para aprobar es de
5 sobre 10. El examen sera en enero de 2017 (60%).

La evaluacion continua se llevara a cabo mediante la revision de los trabajos escritos tanto en grupo como
individualmente, y tendra en cuenta también la participacion en los seminarios. La nota minima para aprobar es
5 sobre 10 (30%).

La asistencia al 100% de las clases durante el curso supondra un 10, entre el 80% y el 90% supondra un 9, y la
asistencia por debajo del 80% se evaluara con un 0 (10%).

Segun el articulo 116.8, cuando se considere que el estudiante no ha podido aportar suficientes evidencias de
evaluacion en el acta se consignara esta asignatura como no evaluable

Actividades de evaluacién

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje
Asistencia (participacion en clases y seminarios) 10% O 0 1,2,3,4,5,6,8,9, 10, 11, 12, 13
Prueba escrita 60% 1 0,04 1,3,4,5,6,9, 10, 11



Trabajos escritos 30% O 0 1,2,3,4,5,6,7,8,9, 10, 11, 13
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