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BREVE DESCRIPCION DE LA ASIGNATURA

La asignatura de Fisioterapia Comunitaria se centra en el desarrollo de las competencias sobre la
salud comunitaria, la prevencién de la enfermedad y promocion de la salud desde el nivel asistencial
de la fisioterapia en atencion primaria. Se conoceran los origenes de la Atencion Primaria de Salud,
los niveles asistenciales de salud, los procesos integrados de salud, los protocolos de atencion, los
proyectos de educaciéon para la salud, las intervenciones comunitarias (junto a sus agentes
comunitarios), asi como todos los procesos que se realizan en Fisioterapia desde la Atencién

Primaria.

REQUISITOS PREVIOS

No se establecen requisitos previos.

OBJETIVOS

e Conocer los conceptos fundamentales de salud y salud publica.

o Conocer las principales funciones e interacciones de los miembros del Equipo de Atencion

Primaria de Salud.
o Desarrollar las principales funciones y el rol del personal de fisioterapia en Atencién Primaria.

e Conocer y manejar los principales programas y protocolos de trabajo en Atencion Primaria de
Salud.

¢ Identificar y valorar la educacion para la salud como herramienta fundamental en la promocién

de la salud y en la prevencion de la enfermedad.

o Conocer la metodologia necesaria para participar en el desarrollo de programas de educacion

para la salud.
¢ Identificar los riesgos del entorno de trabajo.

o Valorar los riesgos personales, ambientales y aquellos otros relacionados con los procesos

de trabajo.
¢ |dentificar los principales determinantes del estado de salud de los individuos.
e Conocer los problemas de salud mas incidentes y prevalentes en la sociedad.

¢ |dentificar las areas de participacion de los individuos y colectividades en el proceso de salud-

enfermedad en la comunidad.



¢ Identificar los agentes comunitarios, adquiriendo nociones sobre captacién e implicacién en

los procesos de salud.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

e 0205. Identificar los cambios producidos como consecuencia de la intervencion de la

Fisioterapia

e 0209. Identificar el tratamiento fisioterapéutico mas apropiado en los diferentes procesos de
alteracion, prevencion y promocion de la salud, asi como en los procesos de crecimiento y

desarrollo.

e 0210. Identificar la situacién del paciente/usuario a través de un diagndstico de cuidados de
fisioterapia, planificando las intervenciones, y evaluando su efectividad en un entorno de

trabajo cooperativo con otros profesionales en ciencias de la salud.
e 0211. Conocer y aplicar las guias de buena practica clinica.
o 0212. Promover habitos de vida saludables a través de la educacién para la salud.

e 0302. Comprender las teorias del aprendizaje a aplicar en la educacion para la salud y en el

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

e 0311. Comprender los conceptos fundamentales de la salud y la funciéon que realiza el

fisioterapeuta en el sistema sanitario.

e 0312. Comprender los factores relacionados con la salud y los problemas relacionados con la

fisioterapia en los ambitos de la Atencién Primaria, Especializada y de la Salud Laboral.

CONTENIDOS

Contenidos de la ensenanza teodrica
INTRODUCCION A LA SALUD PUBLICA:

1. Salud publica. Salud, concepto y evolucion. Definicion de salud de la OMS. Salud publica y
fisioterapia. Salud publica y sus determinantes. Prevencion y promocion de la salud. Salud

publica y comunitaria.

2. Epidemiologia clinica. Concepto y fines. El método Epidemioldgico. Epidemiologia general en
enfermedades crénicas. Historia natural de la enfermedad. Papel del fisioterapeuta en la

prevencion de enfermedades nosocomiales.



FISIOTERAPIA ATENCION PRIMARIA Y COMUNITARIA:

1.

10.

11.

12.

13.

Centros asistenciales sanitarios. Atencion hospitalaria. Atencion Primaria. Funciones del
fisioterapeuta en atencién primaria: asistencial, administrativa, investigadora, formativa y

salud comunitaria
Atencion Primaria. Origen de la Atencion Primaria. Conferencias internacionales importantes.

Centro de Atencién Primaria (Centro de Salud). Equipo de Atencion Primaria. Unidades de

Fisioterapia.
El Fisioterapeuta como agente comunitario. El fisioterapeuta en Atencion Primaria.

Cartera de Servicios Estandarizada. Protocolos de atencién en Fisioterapia de Atencion

Primaria.

La consulta de fisioterapia en Atencién Primaria. Razonamiento clinico. Protocolos de
Fisioterapia en Atencién Primaria. Pruebas funcionales. Escalas de valoracion. Cuestionarios.

Test de valoraciones.

Metodologia para la educacién para la salud grupal. Educacion sanitaria. Organizacion de los

grupos. Trabajo grupal con el paciente.
Fisioterapia domiciliaria en Atencién Primaria. Movilizacién al paciente inmovilizado.

Educacion para la Salud. Proyectos comunitarios. Intervenciones comunitarias. Comisién de

validacion de proyectos. Biblioteca.

Proceso asistencial de atencion a pacientes COVID-19 persistente/secuelas COVID-19 en las

Unidades de Fisioterapia de Atencion Primaria de la Comunidad de Madrid.

Proceso asistencial integrado EPOC de la Comunidad de Madrid. Atencion a pacientes

crénicos EPOC en las Unidades de fisioterapia de Atencién Primaria.

Unidad de afrontamiento activo de dolor cronico musculoesquelético no oncolégico.

Educacion en Neurociencia. Neuroplasticidad. Nocicepcion.

Proyectos de Educacion para la salud. Elaboracion y puesta en funcionamiento.

Contenidos de la ensefianza practica

1.

2.

3.

La consulta de fisioterapia en Atencion Primaria.
Metodologia para la educacién para la salud grupal.

Educacion para la Salud. Proyectos comunitarios. Intervenciones comunitarias



4. Proceso asistencial de atencién a pacientes COVID-19 persistente/secuelas COVID-19 en las

Unidades de Fisioterapia de Atencion Primaria
5. Unidad de afrontamiento activo de dolor créonico musculoesquelético no oncoldgico

6. Proyectos de Educacion para la salud.

METODOLOGIA
Metodologia presencial 45 (40%)
Clase magistral 26,25
Seminarios tedricos 7,5
Realizacién de trabajos 7,5
Tutorias 3,75
Metodologia no presencial 67,5 (60%)
Trabajo auténomo 43,13
Organizacion y preparacion del material de estudio 21
Preparacion de la evaluacion 3,37
Total 112,5

Explicacion opcional

Texto

CRITERIOS DE EVALUACION

Convocatoria ordinaria
- Se realizara una prueba escrita dividida en dos partes.

La primera parte se compone de doce preguntas cortas sobre el contenido de la materia y con un

valor del 60% de la nota de la prueba escrita.



La segunda parte se compone de dos temas a desarrollar con un valor del 40% de la nota final de la

prueba escrita.
La nota final de la prueba escrita supondra un 70% de la calificacion final de la asignatura.

- Se realizara una prueba practica obligatoria sobre un caso clinico elegido aleatoriamente, y

que tendra un valor del 20% de la calificacion final de la asignatura.

- Se realizaran cinco actividades obligatorias relacionadas con la asignatura. EI computo de
todas estas actividades supondra un 10% de la calificacion final de la asignatura. La no
realizacién de dichas actividades obligatorias supondra la calificacion NO APTO en dicha

convocatoria.

Sera imprescindible la realizacién de todas las partes y la obtencion de al menos 5 puntos sobre 10
puntos en todas las pruebas de evaluacion para poder realizar la media ponderada y obtener la
calificacion final de la asignatura. Si no se lograse la puntuacién de 5 puntos en alguna de las partes

se guardaria la parte superada para la convocatoria extraordinaria.

Convocatoria extraordinaria
- Serealizara una prueba escrita dividida en dos partes.

La primera parte se compone de doce preguntas cortas sobre el contenido de la materia y con un

valor del 60% de la nota de la prueba escrita.

La segunda parte se compone de dos temas a desarrollar con un valor del 40% de la nota final de la

prueba escrita.
La nota final de la prueba escrita supondra un 70% de la calificacion final de la asignatura.

- Se realizara una prueba practica obligatoria basada en la resoluciéon de un caso clinico
asignado aleatoriamente. El/los alumno/s que hubiera/n obtenido una calificacién igual o
superior a 5 sobre 10 en esta prueba durante la convocatoria ordinaria conservara/n dicha
calificacion, por lo que no sera necesario volver a realizarla. Esta prueba tendra un valor del

20 % de la calificacion final de la asignatura.

- Elllos alumno/s que no haya/n obtenido la calificacion de 5 o mas puntos sobre 10 en
convocatoria ordinaria en la realizaciéon de las cinco actividades obligatorias, realizara/n
nuevamente dichas actividades enviandolas por email 24h antes de la fecha de la prueba

escrita de convocatoria extraordinaria.

Sera imprescindible la realizacién de todas las partes y la obtencion de al menos 5 puntos sobre 10

puntos en todas las pruebas de evaluacion para poder realizar la media ponderada y obtener la



calificacion final de la asignatura. Si no se lograse la puntuacién de 5 puntos en alguna de las partes

no se guardaria ninguna de la/las partes superadas para la siguiente convocatoria.
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BREVE CV DEL PROFESOR RESPONSABLE
D. JOSE CALVO PANIAGUA

Diplomado y Graduado en Fisioterapia. Master Oficial Universitario de Estudio y tratamiento del
dolor. Doctorando en Fisioterapia. Especialista en rehabilitacién basada en Pilates. Formacion en
ejercicio terapéutico cognoscitivo Perfetti. Tutor de practicas de Grado Universitario. Colaborador
docente en Cursos de prevencion y promocion de la salud. Miembro del grupo de Investigacion en
Fisioterapia Contemporanea (InPhysio) del Instituto de Investigacion Sanitaria del Hospital
Universitario Clinico San Carlos. Miembro de la Comisién de Compras y Suministros para la
tramitacion de Expedientes en la Gerencia Asistencial de Atencidn Primaria. Funcionario estatutario

fijo en la categoria de Fisioterapia en el Hospital Universitario de Méstoles.

Profesor en el Grado de Fisioterapia de la materia de “Fisioterapia comunitaria”.

BREVE CV DEL RESTO DE PROFESORES

D. ALEJANDRO BARRIOS SUAREZ

Diplomado en Fisioterapia. Experto universitario en Osteopatia Estructural. Especialista en
fisioterapia conservadora e invasiva del sindrome del dolor miofascial. Postgrado en fisioterapia del
deporte. Experto en fisioterapia pulmonar y rehabilitaciéon cardiaca. Funcionario estatutario fijo en la

categoria de Fisioterapia la Gerencia Asistencial de Atencion Primaria de Madrid.

Profesor en el Grado de Fisioterapia de la materia de “Fisioterapia comunitaria”.
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