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Departamento: Kinesiologiay Fisiatria
Area: Area 10 Formacién Profesional en Kinesiologiay Fisiatria
| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afio  Periodo
TECNICAS KINESICASII LIC. KINESIOLOGIA Y FISIATRIA 11;@(; 2026 1° anual
Il - Equipo Docente

Docente Funcién Cargo Dedicacién
VINTAR, JOHANNA PAULA Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
CONCIA FUENTES, MariaBelen Responsable de Préctico JTP Simp 10 Hs
POLLAROLI, ANDREA VERONICA Auxiliar de Préctico A.lraSemi 20 Hs
VELA LUENGO, JAZMIN Auxiliar de Préctico A.2daSimp 10 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal
Teorico/Préactico | Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

Hs 3Hs 1Hs 2Hs 6 Hs
Tipificacion | Periodo
B - Teoriacon préacticas de aulay laboratorio Anua
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
11/03/2026 13/11/2026 20 120

IV - Fundamentacion

TécnicasKinésicas || es una asignatura de Formacion Profesional que se encuentraen el tercer afio de la carrerade
Licenciaturaen Kinesiologiay Fisiatria.Son necesarios |os conocimientos previos de |as materias de primer afio, como asi
también de Biomecanica, Semiopatologia |, Evaluaciones kinésicasy Técnicas kinésicas .

Se organiza teniendo en cuenta dos campos disciplinarios; el orientado haciael campo neuroldgicoy € orientado hacia el
campo traumatol 6gico y relativo ala postura. Brinda al alumno conocimientos tedricos'y précticos parala correcta evaluacion
y tratamiento de diversas patol ogias de |os campos antes mencionados.

Se basa en la préctica alumno-alumno de las diferentes técnicas y métodos, teniendo en cuenta las bases cientificas y modos
de aplicacion de las mismas con laguiadel docentey auxiliar a cargo.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

Son objetivos de la asignatura que el aumno adqui era los conoci mientos necesarios sobre patol ogias de ambos campos
disciplinarios, permitiéndole contar con sustento tedrico parala correcta evaluacion y abordaje de las mismas.

Adquirir herramientas tedrico-précticas que le permitan realizar una adecuada evaluacién global eintegral de paciente.
Redlizar las diferentes técnicas de manera adecuada, teniendo en cuenta las bases cientificas de las mismas.

Planificar el tratamiento del paciente, eligiendo entre las diferentes técnicas |la mas adecuada.

Adgquirir Interés en la Formacion continua, teniendo en cuenta los diferentes campos de aplicacion de la
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kinesiologia,fomentando a su vez € trabajo interdisciplinario.
Desarrollar un pensamiento auténomo y critico sobre |os diferentes planes de tratamiento.

V1 - Contenidos

UNIDAD 1: POSTURA

Definicion.Concepto de globalidad. Cadenas miofascial es.Sistema fascial;composicion histol égica, fascia superficial, fascia
profunda.Sistema muscul ar;composicién histolégica, musculos de la estéticay de ladinamica.

Alineacion postural ideal.

Evaluacion postural con fotografia clinica

Alteraciones postural es mas habitual es;escoliosis, hiperlordosis, hipercifosis, conceptos generales de cada una.

Reeducacion de la postura; introduccidn y generalidades de las distintas técnicas postural es. Conceptos bésicos y métodos de
aplicacion de Streching Global Activo, RPG, Método Tres Escuadras.Método Klapp; concepto, principios, objetivos de
aplicacidn, posturasy marchas utilizadas en el método.

UNIDAD 2: METODOS DE RELAJACION
Concepto.Efectos. Indicaciones eimportanciaen el tratamiento kinésico. Descripcion y generalidades de diferentes técnicas:
Schultz, Jacobson, Feldenkreisy Eutonia.

UNIDAD 3: DIGITOPUNTURA
Concepto. Mecanismo de accién.Técnicas. Reflexologia; generalidades. Técnica de recalentamiento; generalidades.

UNIDAD 4: SINDROME DE DOLOR MIOFASCIAL

Concepto.Caracteristicas; banda palpable, dolor referido, punto gatillo. Sintomas. Fisiopatologia. Factores desencadenantes.
Diagnostico y tratamiento. Técnicadel Dr. Jones. Generalidades. Fundamentos neurofisiol 6gicos. Objetivos de la técnica.
Método de aplicacion.

UNIDAD 5: MASAJE TRANSVERSO PROFUNDO
Concepto. Objetivos de latécnica. Efectos. Indicaciones ycontraindicaciones. Técnica de aplicacion. Dosimetria.

UNIDAD 6: ELONGACION

Elongacion miofascial. Concepto. Sistema Fascial, generalidades. Consideraciones generales. Efectos. Objetivos de la
técnica. Técnicade aplicacion.

Elongacién muscular.Concepto. Flexibilidad. Model o de unidad miotendinosa; extensibilidad de |os diferentes componentes.
Limites de elongacion. Métodos para el desarrollo de laflexibilidad; estiramiento articular y muscular. Clasificacion de los
métodos de extensibilidad; dinamicosy estéticos. Efectos fisiolégicos. Indicacionesy contraindicaciones. M étodo operativo.

UNIDAD 7: TECNICASDE ENERGIA MUSCULAR
Concepto. Objetivo de latécnica. Ejecucion . Principios neurofisiolgicos. Indicacionesy contraindicaciones.

UNIDAD 8: TRACCION-KALTENBORN

Traccion. Concepto. Efectos. Indicacionesy contraindicaciones. Principios generales. Tipos de traccion. Metodologia de
aplicacion.

Kaltenborn. Concepto. Bases tedricas. Posicion de reposo. Posicion de bloqueo. Plano de tratamiento. Osteocinemética,
artrocinematica. Juego articular.Test de deslizamiento. Regla concavo-convexo.Reglas generales del tratamiento. Objetivos.
Metodol ogia de aplicacion.

UNIDAD 9: MANIPULACIONESVERTEBRALES

Concepto. Manipulacién-Maigne. Etapas de la manipulacion. Tipos. Esquema de la Estrella. Reglas fundamentales. Técnica
de aplicacion. Etapas de la sesion. Desarreglo intervertebral menor; concepto. Sindrome celulotenomidlgico. Indicaciones,
contraindicaciones y dosimetria.

UNIDAD 10: ARTICULACION TEMPORO-MANDIBULAR

Componentes anatémicos. Menisco. Biomecanica normal. Sistema estomatognatico. Esquema de Brodie. Relacionesy
postura. Disfunciones. Evaluacion; anamnesis, inspeccion estaticay dinamica, palpacion. Generalidades sobre el tratamiento.
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Rocabado: Concepto. Generalidades.

UNIDAD 11: FACILITACION NEUROMUSCULAR PROPIOCEPTIVA
Generalidades. Concepto. Bases neurofisiol 6gicas. Principios generales. Procesos bésicos y técnicas especificas. Elementos
de latécnica. Patrones de facilitacion.

UNIDAD 12: DESARROLLO PSICOMOTOR NORMAL

Caracteristicas generales en las diferentes edades: reflgjos, tono, desarrollo de lavisién, desarrollo cognitivo y del lenguaje,
biomecanicay control postural. Rasgos evolutivos. Desarrollo motor tipico. Concepto y caracteristicas en cada periodo.
Andlisis del desarrollo motor atipico. Desarrollo atipico por segmentos corporal es.

Pardlisis Cerebral .Concepto. Caracteristicas. Fisiopatologia. Causas. Desarrollo motor normal y desarrollo motor en nifios
con pardlisis cerebral. Etapas del desarrollo anormal. Tipo y distribucion del tono anormal. Alteracion del tono postural.
Ubicacion topogréfica. Grado de severidad. Clasificacion de PC.

Concepto Bobath. Generalidades. Objetivo. Principio fisiolégico. Movimiento normal. Elementos fundamental es del
concepto. Principios basicos. Consideraciones generales.

UNIDAD 13: RECUPERACION FUNCIONAL

Actividades en colchoneta; rolados, sentado. Actividades en posicién de pi€; pasajes, marcha, rampay escaleras. Muletas,
bastones, andador; caracteristicas generales. Actividades en silla de ruedas; pasgjes, traslados. Caracteristicas generales
Accidente cerebrovascular. Concepto. Causas. Generalidades. Factores de riesgo. Sintomas. Estadios. Tratamiento. Mangjo
del paciente hemipléjico, recuparacion funcional.

L esion medular.Concepto. Tipos de lesiones medulares. Sintomas. Complicaciones.Evaluacion estandarizada. Escala ASIA,
generalidades. Nivel sensitivo, nivel motor, nivel neuroldgico. Lesién completa e incompleta, preservacion sacra. Nivel de
lesién medular, objetivos funcionales.

VI1I - Plan de Trabajos Practicos

Se redlizaran durante la cursada 2 trabajos practicos que integrardn los conocimientos adquiridos en las clases tedricas y
précticas de resolucién de casos clinicos

Trabajo préctico N°1:Abordaje integral de un paciente con afeccion del sistema muscul oesquel ético.

Trabajo practico N°2: Abordaje integral de un paciente con afeccion del sistema neurol égico.

Cada trabajo préctico tendrd unainstancia de recuperacion

VIl - Regimen de Aprobacion

ALUMNO REGULAR

Para poder acceder adicha condicion € alumno debe:

-Aprobar €l cien por ciento (100%) de los Trabajos Précticos con el 60%.

-Aprobar el 100% de las Evaluaciones Parciales (Ord. 32/14). Estas eval uaciones se aprobaran con €l 60% del puntaje total.
Cada Parcial tendra dos (2) recuperaciones.

-Serealizara una evaluacion parcia por cada campo temético, siendo un total de dos evaluaciones durante € afio.

EXAMEN FINAL
El examen final consistird en la elaboracion de un plan de tratamiento de un caso clinico planteado por la Mesa Examinadora.
No se puede rendir Libre

I X - Bibliografia Basica

[1] -Vazquez-Gallego; Sindrome de dolor miofascia y puntos gatillo:liberacion miofascial;Mandala Ediciones 1998

[2] -Crespo-Vazquez Gallego;Masaje transverso profundo, masaje de Ciryax;Mandala Ediciones 1994

[3] -Leon Chaitow; Tecnicas de energia muscular;1° Edicién,Paidotribo 2000

[4] -Kaltenborn ;Manipulacion-Traccion de las extremidades y columna. Técnicas béasicas de Thrust: fisioterapia manual.
Evauacion y tratamiento articular bésicos,Vol.3; Autor-Editor.

[5] -Adler,Beckers,Buck;La facilitacion neuromuscular propioceptiva en la practica;3° edicion,Panamericana
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[6] -Maltinskis Enriqueta, Roberti Francisco; Recuperacion funcional; Editorial El ateneo.
[7] -Downie; Cash Neurologia para fisioterapeutas; Editorial Panamericana

X - Bibliografia Complementaria

[1] -Apuntes realizados por |os docentes de la Asignatura.

[2] -Marcel Bienfait;Bases fisiologicas de laterapia manua y la osteopatia ;3° edicion,Paidotribo 2006.
[3] -Leopold Busquet;L as cadenas musculares , tomo 1;7° edicion,Paidotribo 2004.

[4] -Leopold Busguet;L as cadenas musculares , tomo 3;7° edicion,Paidotribo.

[5] -Leopold Busquet;L as cadenas musculares , tomo 4;5° edicion,Paidotribo 2004.

[6] -Phlippe Emmanuel Souchard;Reeducacion postural global;Masson 2012

[7] -NDTA;Neuro-Developmental Treatment aproach: theoretical foundations and principles of clinical practice
[8] -Lois Blv; Componentes del desarrollo motor tipico y atipico

[9] -Bobath; Actividad refleja anormal causada por lesiones cerebrales

[10] -Ana maria Carballo; Digitopuntura Auriculoterapia, Editorial Kier

[11] -DraNadia Volf; Manual Béasico de digitopuntura; Editorial Paidotribo

XI - Resumen de Objetivos

Al finalizar el curso el alumno deberd ser capaz de realizar una adecuada evaluacion kinésicay determinar un plan de
tratamiento a corto y largo plazo; teniendo en cuenta el enfoque interdisciplinario de la patologiay los objetivos funcionales
paralograr la mayor independencia posible del paciente. Para ello deberdintegrar os conocimientos obtenidos previamente
en las diferentes materias y principalmente en la materia Técnicas Kinésicas | junto con las bases tedricas y herramientas
précticas obtenidas durante la cursada de esta materia.

X1l - Resumen del Programa

Unidad 1: Postura

Unidad 2: Métodos de relgjacion

Unidad 3: Digitopuntura

Unidad 4: Sindrome de dolor miofascia

Unidad 5: Masgje transverso profundo

Unidad 6: Elongacién

Unidad 7: Técnicade energia muscular

Unidad 8: Traccién-Kaltenborn

Unidad 9: Manipulacion vertebra

Unidad 10: Articulacion temporomandibular

Unidad 11: Facilitacion neuromuscular propioceptiva
Unidad 12: Desarrollo psicomotor. Desarrollo motor normal y anormal.
Unidad 13: Recuperacion funcional

X1l - Imprevistos

El equipo docente realizara |as modificaciones pertinentes de fechas y modalidad de dictado de clases tedricasy practicas,
seglin necesidades académicas.

En caso de paros 'y feriados, |as clases tanto tedricas como précticas se reorganizaran de acuerdo a calendario académico,
para que los estudiantes puedan completar su proceso de aprendizaje durante el cursado de la asignatura.

X1V - Otros
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ELEVACIONy APROBACION DE ESTE PROGRAMA

Profesor Responsable

Firma

Aclaracion:

Fecha
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