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Prerequisits

Tenir una base de coneixements d'anatomia i fisiologia cardiorespiratoria per poder analitzar les diferents
patologies cardiopulmonars, i aixi determinar el tractament adequat.

Coneixer els fonaments de les principals técniques de fisioterapia respiratoria.

Disposar de coneixements basics d'anglés i domini dels principals recursos de recerca per localitzar i analitzar
bibliografia cientifica rellevant en I'ambit de la fisioterapia respiratoria

Objectius

® Comprendre els fonaments fisiopatologics de les principals afeccions cardiorespiratories en persones
adultes i en poblaci6 pediatrica, tant en fase aguda com a cronica, amb especial atencié al pacient
critic.

® Integrar coneixements teorics i practics en fisioterapia cardiorespiratoria per fer una valoracio clinica
precisa i un diagnostic funcional adequat de I'estat de salut de la persona.

® Dissenyar i aplicar intervencions terapéeutiques i preventives individualitzades, basades en I'evidéncia
cientifica i la bona practica clinica, orientades a la millora de la ventilacié, la higiene bronquial, la
capacitat funcional i la qualitat de vida de la persona.

® Seleccionar i emprar adequadament técniques fisioterapéutiques (manuals i mecaniques) en funcié de
la patologia, la situacié clinica i els objectius terapéutics establerts.



® Desenvolupar competéncies en la presa de decisions cliniques en contextos complexos o critics,
sustentades en la valoracio funcional, el judici clinic i I"avaluacio de resultats.

® Aprofundir en I'abordatge fisioterapéutic respiratori en situacions cliniques critiques i en els programes
de reentrenament a I'esforg, orientats a persones amb malalties cardiorespiratories, amb I'objectiu
d'optimitzar-ne la funcionalitat i la qualitat de vida

Competéncies

® Actuar amb responsabilitat etica i amb respecte pels drets i deures fonamentals, la diversitat i els valors
democratics.

® Actuar en I'ambit de coneixement propi avaluant les desigualtats per ra6 de sexe/génere.

® Demostrar que té coneixement de la morfologia, la fisiologia, la patologia i la conducta de les persones,
tant sanes com malaltes, en el medi natural i social.

® Demostrar que té prou coneixement dels métodes, procediments i actuacions fisioterapéutics,
encaminats a la terapéutica clinica.

® Demostrar sensibilitat cap a temes mediambientals.

® Dissenyar el pla d'intervencié de fisioterapia d'acord amb els criteris d'adequacio, validesa i eficiéncia.

® Integrar, a través de l'experiéncia clinica, els valors étics i professionals, els coneixements, les habilitats

i les actituds propies de la fisioterapia per resoldre casos clinics concrets en I'ambit hospitalari,

extrahospitalari, i de I'atencié primaria i comunitaria.

Introduir canvis en els métodes i els processos de I'ambit de coneixement per donar respostes

innovadores a les necessitats i demandes de la societat.

® Raonar amb sentit critic.

Resoldre problemes.

Treballar en equip.

Resultats d'aprenentatge

1. Analitzar criticament els principis, valors i procediments que regeixen I'exercici de la professio.
Analitzar una situacio i identificar-ne els punts de millora.
3. Aplicar els coneixements i competéncies adquirits per resoldre casos clinics, en I'ambit de les
patologies del torax.
Aplicar els métodes i técniques especifics referits a les malalties del torax.
Comunicar fent un Us no sexista del llenguatge.
6. Definir els objectius generals i especifics per a I'aplicacié del tractament fisioterapéutic de les patologies
que afecten el torax.
7. Demostrar sensibilitat cap a temes mediambientals.
8. Descriure les circumstancies que condicionen les prioritats d'actuacié en el tractament fisioterapéutic de
les patologies que afecten el torax.
9. Enumerar els diferents tipus de material i aparells utilitzats en el tractament fisioterapéutic de les
patologies que afecten el torax.
10. Enumerar els tractaments medicoquirurgics, fonamentalment en els aspectes fisioterapeutics i
ortopédics, que s'apliquen en les malalties del torax.
11. Explicar detalladament la fisiopatologia de les malalties del torax.
12. Explicar el codi deontologic, explicit o implicit, de I'ambit de coneixement propi.
13. Identificar les principals desigualtats de sexe/génere presents a la societat.
14. ldentificar situacions que necessiten un canvi o millora.
15. Ponderar els riscos i les oportunitats de les propostes de millora tant propies com alienes.
16. Proposar nous metodes o solucions alternatives fonamentades.
17. Proposar noves maneres de mesurar I'éxit o el fracas de la implementacio de propostes o idees
innovadores.
18. Raonar amb sentit critic.
19. Resoldre problemes.
20. Treballar en equip.
21. Valorar com els estereotips i els rols de genere incideixen en l'exercici professional.
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22.

Valorar les dificultats, els prejudicis i les discriminacions que poden incloure les accions o projectes, a
curt o llarg termini, en relacié amb determinades persones o col-lectius.
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Repas antomic i fisiologic de la Ventilacié. (A. Mayer)

Aprofundiment en les técniques de fisioterapia respiratoria i ajudes técniques. (A. Mayer)

Terapia manual de Toérax. (Josep Casimiro)

Fisioterapia respiratoria en malalties restrictives ( A. Mayer)

Fisioterapia respiratoria en p. Traumatica de Torax (S. Spiliopoulou)

Fisioterapia respiratoria en cirurgia pulmonar (A. Mayer)

Fisioterapia respiratoria en patologia cardiaca i programes de reentrenament a |'esforg. (A. Mayer)
Fisioterapia respiratoria en poblacions especials: Obesitat, oncologia, fragilitat (A. Mayer)
Fisioterapia respiratoria en cirurgia Abdominal. (S. Spiliopoulou)

Fisioterapia respiratoria en I'edat pediatrica. (S. Spiliopoulou)

. Tedria i practica de la Ventilacié6 mecanica no invasiva. (S. Spiliopoulou)
. Iniciacio a la ventilacid mecanica en el pacient d’"UCI i tractament fisioterapeutic de la persona en estat

critic. (S. Spiliopoulou)

Activitats formatives i Metodologia

Titol

Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

PRACTIQUES DE LABORATORI (PLAB) 15 0,6
SEMINARIS DE CASOS CLINICS (SCC) 5,5 0,22
TEORIA 20 0,8

Tipus: Supervisades

Tutories 10 0,4

Tipus: Autdonomes

ELABORACIO DE TREBALLS 30 1,2

ESTUDI PERSONAL 62 2,48

La docéncia combina classes magistrals, seminaris de casos clinics i practiques de laboratori.

TIPOLOGIES DOCENTS DIRIGIDES:

Teoria (classes magistrals; tipologia TE). Mida de grup: 20-30 alumnes: grup de matricula. Sessions
programades (1h. a 3 h. per sessio).

Practiques de laboratori clinic (tipologia PLAB). Mida de grup: 10-20 alumnes. Sessions programades. Es
realitzen a una aula habilitada per a la practica clinica dins d'un horari programat i estan encaminades a
I'adquisicié d'habilitats cliniques



Seminaris de casos clinics (SCC, tipologia PCLI. Compren també les activitats d'aprenentatge basat en
problemes (ABP)). Mida de grup: 2-10 alumnes . Sessions programades. L alumnat, en grups reduits,
discutiran sup0sits clinics tipus, sota la direccié d'un tutor.

TIPOLOGIES DOCENTS SUPERVISADES:

TUTORIES

Les tutories no computaran com a hores presencials, perd poden ser programades i realitzar-se individualment
0 en grup, al despatx dels professors, en espais docents o utilitzant les TICs, i I'alumnat ha de ser informat
dels horaris d'atenci6 del professorat.

TREBALL AUTONOM:

Lectura comprensiva de textos i articles, estudi i realitzacio d'esquemes, resum i assimilacié conceptual dels
continguts. Preparacio de les presentacions i lliuraments.

Nota: es reservaran 15 minuts d'una classe, dins del calendari establert pel centre/titulacio, perque els
alumnes completin les enquestes d'avaluacié de I'actuacio del professorat i d'avaluacio de I'assignatura.

Avaluacié

Activitats d'avaluacié continuada

Resultats
d'aprenentatge
Avaluacié de tipus practic mitjangant simulacions i avaluacié oral 35% 3 0,12 1,2,3,4,5,6,7,8,
9, 14, 16, 17, 18,
19, 20
Avaluacié escrita mitiangant proves objectives de seleccié dZ items 40% 2 0,08 3,6,8,9,12,13,
dZeleccié muiltiple i prova dZassaig de preguntes amplies 14, 18, 19, 20, 21,
22
Entrega dZ informes/treballs escrits + Defensa oral dels treballs 25% 2,5 0,1 3,5,6,7,8,9, 10,

11,12, 13, 15, 16,
17,18, 19, 20, 21

La prova escrita constara de 2 parts:

® examen tipus test, de preguntes amb 4 possibles respostes, només una d'elles correcte. Es puntuara 1
punt per resposta correcta i els errors restaran 0'25 punts. Es quantificara sobre 10 i suposara el 25%
de la nota final.

® casos clinics a desenvolupar. Es quantificara sobre 10 i suposara el 15% de la nota final.

Prova practica: es demanara a lI'alumnat que exposi i mostri les seves habilitats practiques davant una
patologia. Suposara el 35% de la nota final.

Els treballs escrits, individuals o grupals, es proposaran al llarg el curs, i s'hauran d'acompanyar d'una
exposicio oral. Tot plegat suposara el 25% de la nota final.

L'assisténcia minima a les practiques és obligatoria en un 80% i és un requisit indispensable per aprovar la
totalitat de I’assignatura. .



Es considerara com a "No Avaluable" I'alumnat que no realitzi les proves d'avaluacio tant tedrica com practica,
exhaurint els drets a la matricula de I'assignatura".

Els/les alumnes d’intercanvi seran avaluats de la mateixa manera que la resta d alumnes.

En cas que l'estudiant no es presenti a I'examen teoric, practic o no realitzi els treballs corresponents, sera
considerat no avaluable i obtindra un 0 en aquella part de I'avaluacié. Es condicié indispensable per aprovar
I"assignatura haver superat |’avaluaciéescrita amb nota igual o superior a 5.

La persona que hagi aprovat alguna de les parts suspeses a la recuperacio, obtindra un aprovat en aquella
part, sigui quina sigui la qualificacié obtinguda.

Aquesta assignatura no preveu el sistema d avaluacié Unica.
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Durant el curs i en cada tema es facilitara meés bibliografia d'interés.

Programari

No cal programari especific

Grups i idiomes de I'assignatura

La informacié proporcionada és provisional fins al 30 de novembre de 2025. A partir d'aquesta data, podreu
consultar l'idioma de cada grup a través daquest enllag. Per accedir a la informaci6, caldra introduir el CODI
de l'assignatura

Nom Grup Idioma Semestre Torn
(PLAB) Practiques de laboratori 301 Catala segon quadrimestre tarda
(SCC) Seminaris de casos clinics 301 Catala segon quadrimestre tarda
(TE) Teoria 301 Catala segon quadrimestre tarda



http://www.separ.es/
http://www.secardiologia.es/
http://www.sefq.es/
https://sia.uab.cat/servei/ALU_TPDS_PORT_CAT.html

