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PROPUESTA CURRICULAR

FUNDAMENTACION

Considerando la importancia del deporte como actividad de la vida diaria, como actividad competitiva y como actividad profesional, y conociendo la influencia/beneficio sobre el proceso de salud/enfermedad y siendo partícipes del equipo interdisciplinario deportivo, sentimos la obligación de brindar en el programa todos los elementos teóricos - prácticos necesarios para que el estudiante se sepa desenvolver en esta área con las herramientas básicas.

Buscando el crecimiento de la estructura cognitiva, mediante resolución de problemas a través de experiencias ó diálogos de elaboración de contenidos, individualmente ó en trabajos grupales. El estudiante debe aprender a relacionar todo lo que viene insertando en su proceso de enseñanza - aprendizaje para darle una salida significativa y fundamentada a lo que hace.  

Siendo el objeto de estudio todos los recursos fisioterapeúticos y kinesioterapeúticos centrados en la prevención, tratamiento y recuperación de los estados que pueden producirse en el organismo por diferentes procesos de salud/enfermedad en la actividad deportiva. 

OBJETIVOS GENERALES DE LA CATEDRA DE KINESIOLOGIA DEL DEPORTE

Los mismos tendrán como meta posibilitar al estudiante de Kinesiología y Fisioterapia, desde la Cátedra  de Kinesiología del Deporte:

· Comprender al deporte, no sólo como actividad física, sino como espacio para el crecimiento personal, tanto física como psicológicamente.

· Integrar y transferir los conocimientos adquiridos en el recorrido de la formación como punto de partida en la construcción de nuevas estructuras cognocitivas.

· Reconocer el rol del kinesiólogo en la interdisciplina deportiva, tanto amateur como profesional de alta competencia.

· Obtener una formación social para actuar sobre el sujeto que practica una disciplina deportiva desde una concepción integral.

· Comprender las respuestas fisiológicas del organismo como consecuencia de la actividad de acuerdo a las aptitudes y capacidades cada individuo.

· Determinar el protagonismo que deberá impulsar desde lo preventivo  mediante la kinefilaxia.

· Desarrollar un conocimiento amplio y comprensivo del atleta lesionado.

· Destacar la acción precoz mediante el diagnóstico kinésico y la terapéutica adecuada, privilegiando la evaluación integral, que es el medio más eficaz para abordar fisiokinésicamente a su paciente.

· Comprender las necesidades tanto físicas como psicológicas que el ser humano posee para reinsertarse en su medio social.

· Concebir que el aprendizaje debe tener como característica la formación permanente, con una visión integral y  una conducta de autoperfeccionamiento, pues el saber está en él y sólo necesita incorporar una actitud crítica y reflexiva.

· Mejorar las estrategias de intervención, adquiriendo habilidades de la práctica fisiokinésica para aplicar las mismas en el tiempo adecuado, mejorando así la sensación de bienestar biopsicosocial del paciente.

PROGRAMA DE CONTENIDOS:
UNIDAD N º 1

- Eje temático. Importancia del deporte en el desarrollo del ser humano.

- Objetivos específicos:    Reconocer al deporte como espacio de crecimiento personal.




    - Hacer partícipe al kinesiólogo en el equipo inter y multidisciplinario.

· Conceptos básicos: El deporte. Actividad física y deporte. Actividad lúdica y deporte. Discapacidad y deporte. La kinesiología en el deporte. Rol del kinesiólogo en el equipo de medicina deportiva. El deporte y las Instituciones.

· Contenidos Procedimentales: Observación y recolección de datos sobre la entidades que tienen incorporado al profesional kinesiólogo en el equipo de salud

UNIDAD N º 2

- Eje temático: La Fisiología del ejercicio como comprensión de los fenómenos biológicos y su relación con el proceso de salud enfermedad.

-  Objetivos específicos: Comprender los mecanismos fisiológicos compensatorios del organismo ante la exigencia deportiva y su influencia en el desarrollo y la senectud.



    
- El entrenamiento como medio de obtener un mejor rendimiento psicofísico.

· Conceptos básicos: La energía para la contracción muscular. Vía aerobia . Vía anaerobia. Respuestas fisiológicas durante el ejercicio.
· Principios : · El entrenamiento produce modificaciones de todos los sistemas orgánicos.



  · La energía que interviene en la fisiología músculoesquelética depende de la calidad de los alimentos ingeridos.



  · El rendimiento de un deportista está en relación directa a su situación emocional, demostrando así la influencia del marco psicológico en el mismo.
· Conceptos Conectados: Músculos y tipos de fibras. ATP.
· Contenidos Procedimentales: Programas de aptitud para adultos. Métodos de iniciación deportiva en niños y jóvenes.

UNIDAD N º 3

- Eje temático: Principios generales de las lesiones deportivas.

- Objetivos específicos: Entender la evaluación fisiokinésica como elemento  imprescindible de la actividad.




     - Valorar situaciones durante el crecimiento, las que permitirán  prevenir patologías y/o secuelas en la edad adulta y formar  desde la niñez criterios para una mejor calidad de vida.
Conceptos básicos :Fisiopatología de las lesiones. Factores que favorecen la aparición de lesiones.

Mediadores químicos de la inflamación. Farmacología. Conceptos Básicos. Corticoides- AINES. Lesiones debidas a traumatismos síndromes por abuso, lesiones con heridas abiertas, ampollas, quemaduras por fricción, dolor y/o contractura muscular.

Lesiones esqueléticas, biomecánica. Lesiones de partes blandas, biomecánica. Lesiones durante el crecimiento.

 Conceptos Conectados: Física de las lesiones, Palancas, Anatomía e Histología de los tejidos osteomioarticulares.
· Contenidos Procedimentales: Enfoque kinésico de la terapéutica en el período agudo, en el escenario de la lesión y posteriores. Prevención.

UNIDAD N º 4

- Eje temático: La kinesiología del deporte frente a los pacientes con traumatismos de la cabeza y la cintura escapular.

- Objetivos específicos: Establecer la relación de la biomecánica del gesto deportivo con las afecciones de la cabeza y cintura escapular.




     - Determinar los criterios de abordaje fisiokinésico.

· Conceptos básicos: Lesiones de cráneo, cara, cuello y hombro. Lesiones que afectan las articulaciones de la cintura escapular. Mecanismos de producción. Lesiones en la región anterior del tórax. Características más frecuentes de aparición de lesiones y su relación con algunos deportes.

· Conceptos Conectados: Características neurológicas de la contusión y de la conmoción cerebral. Elementos nobles en cuello. Anatomía y biomecánica del hombro. 

· Contenidos Procedimentales: Recursos terapéuticos y formas de Prevención en las lesiones de cabeza y cintura escapular. Criterios específicos de manipulaciones o ajustes para restituir la función articular.

UNIDAD Nº 5

- Eje temático : La kinesiología del deporte en el diagnóstico kinésico de las lesiones de brazo, codo, muñeca y mano.

- Objetivos específicos: Adquirir criterios de evaluación y de abordaje fisiokinésico de las lesiones del miembro superior.

· Conceptos básicos: Fracturas, luxaciones, atrapamientos nerviosos. Roturas musculares y de partes blandas, alteraciones de la mecánica articular. Mecanismos de producción que determinan una etapa aguda y crónica.

· Conceptos Conectados: Leyes físicas que rigen el sistema osteomioarticular. Mecanismos de respuesta histológica ante las lesiones.
· Contenidos Procedimentales: Recursos  terapéuticos y formas de prevención de lesiones en Miembro Superior. Técnicas de  Vendajes y Protectores.

UNIDAD N º 6

- Eje temático: El kinesiólogo deportivo en la evaluación de la columna lumbar y cintura pélvica.

- Objetivos específicos: Obtener criterios de la evaluación y abordaje fisiokinésico de  las lesiones en columna dorsolumbar y cintura pélvica.

· Conceptos básicos: Análisis de los factores biomecánicos facilitadores de disfuncio-nes en la misma. Disfunción sacroilíaca. Pubialgias.

· Conceptos Conectados: Anatomía y fisiología articular de la columna lumbosacra. 
· Contenidos Procedimentales: Valoración kinésica en lesiones traumáticas de la pelvis, la cadera y región posterior del tronco, maniobras de evaluación muscular. Recursos terapéuticos, Ejercicios propioceptivos y formas de prevención en las lesiones de columna lumbar y pelvis. Protectores. Criterios específicos de manipulaciones o ajustes para restituir la función articular.

UNIDAD N º 7

- Eje temático: La kinesiología del deporte frente a las lesiones del muslo y rodilla. 

- Objetivos específicos: Determinar los factores que participan en la alteraciones biomecánicas productoras de lesiones en muslo y rodilla.




    - Desarrollar criterios de abordaje fisiokinésico.

· Conceptos básicos : Diagnóstico Kinésico de las lesiones musculares. Lesiones de la rodilla que afectan  las partes blandas, síndrome femoropatelar, inestabilidad de la rodilla del deportista y sus implicancias. Síndromes compartimentales de la pierna.

· Conceptos Conectados: Anatomía de la articulación de la rodilla, función de partes blandas: meniscos, ligamentos y sistema muscular.

· Contenidos Procedimentales: Observación de técnicas quirúrgicas aplicadas a la rodilla.

Recursos terapéuticos. Ejercicios propioceptivos. Técnicas de Vendajes y Protectores usados en las lesiones de muslo y rodilla. Tracción de partes blandas.Criterios específicos de manipulaciones o ajustes para restituir la función articular.

UNIDAD N º 8

- Eje temático:  Enfoque de la kinesiología del Deporte frente a los pacientes con lesiones del tobillo y pie. 

- Objetivos específicos:  Desarrollar criterios y procedimientos de evaluación.




- Desarrollar pautas de abordaje kinésico.

· Conceptos básicos: Mecanismos productores de lesiones. Influencia sobre otros segmentos corporales. Diagnóstico kinésico. Causa de las lesiones y forma de prevención. Secuelas de un abordaje incorrecto.

· Conceptos Conectados: Anatomía y biomecánica del sistema osteomioarticular.
· Contenidos Procedimentales: Tratamiento de la inestabilidad del tobillo. Ejercicios propioceptivos. Calzado deportivo. Técnicas de Vendajes y Protectores. Criterios específicos de manipulaciones o ajustes para restituir la función articular.

PROPUESTA METODOLOGICA

Esta propuesta tiene como finalidad lograr que el alumno pueda apropiarse de los conocimientos a través de la interacción teoría y práctica utilizando como herramientas la reflexión y el análisis, tendientes a ir formando un criterio fisiokinésico. El rol del docente será la coordinar y facilitar las instancias de  acercamiento entre el conocimiento y él.

Para poder llevar a cabo ésta propuesta se propone la realización de :

*Actividades Aulicas: Mediante clases expositivas e interrogatorio las que tendrán como objetivo de ofrecer un marco referencial de los contenidos de la cátedra y buscarán provocar el desequilibrio y la construcción del conocimiento, demostrando  relaciones e interconexiones. Las  mismas se desarrollaran con medios audiovisuales tales como filminas, diapositivas y videos. En el desarrollo áulico se tendrán en cuenta los contenidos adquiridos en años previos de ésta forma se incentivará al alumno a aportar la información que posee, como asimismo permitirá al docente realizar un diagnóstico de su alumnado.

* Actividades de Elaboración Conceptual: en grupos reducidos de 50 alumnos, los que a su vez ya se encuentran subdivididos en grupos de 3 a 5 alumnos. Para desarrollar ésta instancia el alumno deberá tener en cuenta lo propuesto en la clase en el aula, se realiza un análisis de los contenidos a través de la presentación de un caso testigo o situación problemática en el seno de los grupos reducidos, se destina un tiempo para la discusión en cada subgrupo y luego se realizará la exposición con característica de plenario.

* Actividades de Indagación sobre temas propuestos por la Cátedra o de interés planteado por el grupo y que sea de interés incorporarlo. Estas actividades tendrán una instancia de investigación, teniendo como marco referencial conocimientos previos, ya adquiridos. Se complementará con la interconsulta con otras áreas de conocimiento, otras disciplinas y actividades en el orden profesional y social. Una vez que el grupo recabe la información y la orientación del docente, mediante tutorías, propender a formar un espacio de discusión, podrán realizar su propia hipótesis sobre el trabajo, la que podrá influir sobre el contexto social trabajado y aspirar a la formación de un criterio profesional.

PROPUESTA DE EVALUACION

La evaluación forma parte del instrumento didáctico del proceso de enseñanza y aprendizaje.

La misma se realizará con cada actividad teórico-práctica,en donde los resultados de la confrontación de ideas, permitirá ir acercándonos al eje conceptual.

Desde el ámbito institucional se proponen además la realización de 2 exámenes parciales escritos, los que estarán confeccionados a traves de la presentación de situaciones problemáticas, las que son similares a las que se producen en la actividad profesional cotidiana, en formato de Opciones Múltiples y se procederá a la demostración de habilidades y destrezas que el alumno deberá haber incorporado en ésa instancia. En síntesis, se pretenderá como meta el enseñar a pensar y reflexionar más que ha memorizar, incluso en los exámenes.

Los criterios de evaluación que se proponen serán:

· En cuanto a los contenidos se tendrá en cuenta : 

- La claridad conceptual y el nivel de apropiación del conocimiento.

- El nivel de transferencia y asociación con unidades de la cátedra e intercátedras.

· Y en cuanto al proceso de construcción del conocimiento se tendrá en cuenta:

- La relación teoría -  práctica.

- La actitud crítica y reflexiva de los temas desarrollados.

- La incorporación de habilidades y destrezas para realizar una correcta diagnosis, mediante maniobras de detección semiológica.

- La capacidad de elaborar un abordaje fisiokinésico partiendo de las características mórbidas del individuo.
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REGIMEN DE CURSADO:  Anual con Evaluación cuatrimestral.

Al finalizar el primer cuatrimestre el alumno tendrá la condición de:
PROMOCIONAL 

· 80 % de asistencia a las actividades prácticas y haberlas aprobado.

· Tener 7 (siete) ó más en el Parcial, debiendo rendir  el mismo en la fecha que se estipule, no siendo válidos los recuperados por falta cualquiera sean los motivos

REGULAR

· Asistencia al 80 % de las actividades prácticas y aprobadas la mitad de los mismos.

· Aprobar los parciales con 4 (cuatro) ó más puntos, pudiendo recuperar sólo 1 (uno) de ellos en caso de ausencia o aplazo.

LIBRE:

· Quedarán en ésta condición aquellos alumnos que NO hayan aprobado la primera evaluación y su recuperatorio o no logró aprobar los trabajos prácticos.

Para cursar el Segundo cuatrimestre el alumno debió haber alcanzado la condición de Promocional o Regular

Al finalizar el año  el alumno tendrá la condición de:
PROMOCIONAL 

· 80 % de asistencia a las actividades prácticas y haberlas aprobado.

· Tener 7 (siete) ó más en los Parciales, debiendo rendir  el mismo en la fecha que se estipule, no siendo válidos los recuperados por falta cualquiera sean los motivos

REGULAR

· Asistencia al 80 % de las actividades prácticas y aprobadas la mitad de los mismos.

· Aprobar los parciales con 4 (cuatro) ó más puntos, pudiendo recuperar sólo 1 (uno) de ellos en caso de ausencia o aplazo.

LIBRE
· Quedarán en ésta condición aquellos alumnos que NO hayan alcanzado las  condiciones académicas exigidas.
