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Universidad Estatal de Sonora

INTRODUCCION

Como parte de las herramientas esenciales para la formacién académica de los estudiantes
de la Universidad Estatal de Sonora, se definen manuales de practica de laboratorio como
elemento en el cual se define la estructura normativa de cada practica y/o laboratorio,
ademas de representar una guia para la aplicacion practica del conocimiento y el desarrollo
de las competencias clave en su area de estudio. Su disefio se encuentra alineado con el
modelo educativo institucional, el cual privilegia el aprendizaje basado en competencias, el
aprendizaje activo y la conexion con escenarios reales.

Con el proposito de fortalecer la autonomia de los estudiantes, su pensamiento critico y sus
habilidades para la resolucion de problemas, las practicas de laboratorio integran estrategias
didacticas como el aprendizaje basado en proyectos, el trabajo colaborativo, la
experimentacion guiada y el uso de tecnologias educativas. De esta manera, se promueve
un proceso de ensefianza-aprendizaje dinamico, en el que los estudiantes no solo adquieren
conocimientos tedricos, sino que también desarrollan habilidades préacticas y reflexivas para
su desempefio profesional.

Sefialar en este apartado brevemente los siguientes elementos segun corresponda:

e Propdsito del manual
e Justificacién de su uso en el programa académico
e Competencias a desarrollar
o Competencias blandas: Habilidades transversales que se refuerzan en las
practicas, como la comunicacién, el trabajo en equipo, el uso de tecnologias, etc.
o Competencias disciplinares: Conocimientos especificos del area del
laboratorio, incluyendo fundamentos tedricos y habilidades técnicas.
o Competencias profesionales: Aplicacion de los conocimientos adquiridos en
escenarios reales o simulados, en concordancia con el perfil de egreso del
programa.
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IDENTIFICACION

Nombre de la Asignatura

| VALORACION EN FISIOTERAPIA |

FITO6A2 Créditos X3
LEIQEECIN FIS48A2 Plan de
Antecedentes =SSl 2018
Area de Competencia Competencia del curso

Aplicar los conocimientos de fisioterapia en la
atencion integral de la persona; a partir de la
promocion,  prevencion,  proteccion y
recuperacion de la salud, considerando las
diversas fases del ciclo de la vida, mediante la
interaccion con el equipo multidisciplinario.

Valorar la exploracion articular, muscular y
sensitiva del paciente mediante instrumentos,
modelos y técnicas basadas en evidencia
cientifica en el campo de la Fisioterapia para
establecer el estado clinico y funcional del
paciente.

Carga Horaria de la asignatura

Horas Supervisadas

Aula Laboratorio Plataforma

Total de Horas

Horas Independientes

Consignacion del Documento

Unidad Académica
Fecha de elaboracién
Responsables del

30/05/2025

diseno
Validacion
Recepcion

Unidad Académica Hermosillo

LFT. Valenzuela Medina Mildred de JesUs

Coordinacién de Procesos Educativos
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MATRIZ DE CORRESPONDENCIA

Sefalar la relacion de cada practica con las competencias del perfil de egreso

PRACTICA PERFIL DE EGRESO

1. Alteraciones en la postura.

Capacidad para evaluar las
alteraciones posturales y tono
muscular, aplicando técnicas para
andlisis funcional.

2. andlisis de la marcha.

Habilidad para valorar y analizar la
marcha.

3. Valoracion del equilibrio y la
coordinacidon motriz.

Competencia para valorar el equilibrio
y coordinacion motriz, identificando
alteraciones y aplicando pruebas
especificas.

4. Goniometriay escalas de medicion de
la fuerza muscular.

Aplicar técnicas precisas para medir
rangos de movilidad vy fuerza
muscular, fundamental en la
valoracion fisioterapéutica.

5. Valoracion de goniometria del
miembro superior.

Medir rangos de movimiento y fuerza
en el miembro superior.

6. Goniometria y valoracion de fuerza en
miembro inferior.

Evaluar la movilidad y fuerza del
paciente en el miembro inferior para
apoyar diagnéstico y un plan
fisioterapéutico.

7. Valoracion articular y medicion de
fuerza del tronco.

Capacidad para realizar una
valoracion articular y fuerza del
tronco.

8. Valoracion sensorial.

Evaluar el sistema sensorial para
distinguir los diferentes estados,
utilizando técnicas especificas.

9. Semiologia del dolor.

Valorar e interpretar los signos y
sintomas del dolor para su adecuada
intervencidn fisioterapéutica.

10. Valoracion de la inflamacion.

Identificar y evaluar caracteristicas de
la inflamacion.

11.Valoraciéon de ROT

Realizar una evaluacion precisa de
reflejos osteotendinosos para apoyo
de un buen diagnostico clinico.

12.Valoracioén del estado funcional.

Integrar la valoracion clinica vy
funcional para identificar las
necesidades de intervencion.
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NORMAS DE SEGURIDAD Y BUENAS PRACTICAS
Reglamento general del laboratorio

Laboratorio de Fisioterapia
1. Horario de uso
1.1. El laboratorio de fisioterapia estara disponible para su uso de acuerdo con el horario
establecido por la institucion educativa.
1.2. El acceso al laboratorio estara restringido fuera del horario designado, a menos que se
obtenga una autorizacion especial por parte de Jefatura.

2. Reservaciones:

2.1. Para utilizar el laboratorio de fisioterapia, los estudiantes y el personal académico deben
realizar reservaciones con anticipacion, utilizando el sistema de reservas designado por la
jefatura.

2.2. Las reservaciones deben incluir el propdsito de la sesién y la duracion estimada de la
misma.

3. Uso Responsable:

3.1. Todo usuario del laboratorio debe utilizar el equipamiento y los recursos con
responsabilidad y cuidado.

3.2. Se prohibe el uso de equipos de manera indebida o para fines distintos a los relacionados
con la fisioterapia.

3.3. Se debe mantener el orden y la limpieza en el laboratorio en todo momento, registrar el
ingreso en las listas colocadas en la puerta.

4. Seguridad:

4.1. Es obligatorio seguir todas las normas de seguridad establecidas por jefatura y los
protocolos especificos del laboratorio.

4.2. Se debe utilizar el equipo de proteccion personal adecuado, segun sea necesario.

4.3. Cualquier incidente o accidente que ocurra en el laboratorio debe ser reportado de
inmediato al personal de seguridad y a la administracion.

5. Supervision:

5.1. El laboratorio de fisioterapia debe ser supervisado EN TODO MOMENTO por un miembro
del personal académico calificado.

5.2. Los estudiantes solo podran ingresar al laboratorio bajo la supervision directa de un profesor
o instructor autorizado.

6. Prohibiciones:

6.1. Se prohibe el consumo de alimentos y bebidas dentro del laboratorio.

6.2 No se permite el ingreso de personas no autorizadas al laboratorio de fisioterapia.

6.3. Esta estrictamente prohibido realizar experimentos o practicas sin la debida autorizacion y
supervision.
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7. Sanciones:

7.1. El incumplimiento de cualquiera de las disposiciones establecidas en este reglamento
puede resultar en medidas disciplinarias, que pueden incluir la suspension temporal o
permanente del acceso al laboratorio.

7.2. Las sanciones especificas seran determinadas por la administracion de acuerdo con la
gravedad y la frecuencia de la infraccion.

Este reglamento tiene como objetivo garantizar un uso seguro, ordenado y eficiente del
laboratorio de fisioterapia, promoviendo el aprendizaje y la investigacibn en un entorno
adecuado.

Reglamento de uniforme

e Vestimenta para ejercicios y practicas en laboratorio.
- Damas top negro deportivo y short negro.
- Caballeros, camiseta y short negros.
- Dicha vestimenta debera utilizarse Unicamente en la hora correspondiente a la practica , una
vez terminada la clase el alumno debera portar nuevamente el uniforme oficial.

Uso adecuado del equipo y materiales

USO ADECUADO DEL EQUIPO Y MATERIALES
Durante las practicas de laboratorio, se debe realizar un uso responsable y adecuado de todo
el equipo y materiales proporcionados.

o Gonidémetro: Utilizado con precision para medir rangos articulares, manteniéndolo limpio
y bien sujeto al punto anatémico correspondiente.

« Martillo de reflejos: Aplicado con técnica correcta y fuerza moderada para evaluar
respuestas neurolégicas sin causar molestias.

o Material sensitivo (algodén, objetos punzantes, etc.): Usado de forma higiénica,
respetando la comodidad del compafiero, y descartando adecuadamente los materiales
desechables.

« Cinta métrica y cronometro. Empleados con exactitud para valorar equilibrio,
coordinacion y edema, asegurando la repetibilidad de los datos.

o Escalas, formatos y fichas clinicas: Llenados con orden, letra legible y basados en
observaciones reales y técnicas correctas.

e Libros y referencias: Consultados en tiempo real para corroborar procedimientos y
valores normales, garantizando una practica con base cientifica.

Ademas, se mantuvo el orden y la limpieza del espacio de trabajo, se respetaron las normas
de seguridad, y se manipuld cada instrumento con el debido cuidado para evitar dafos o
pérdida.
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Manejo y disposicién de residuos peligrosos

En el desarrollo de las practicas de la materia VALORACION EN FISIOTERAPIA | no se
manejan residuos peligrosos.

Procedimientos en caso de emergencia
PRODECIMIENTO EN CASO DE EMERGENCIA
GENERALIDADES
1. Antes de iniciar cualquier tratamiento se debera tomar los signos vitales (Presion
arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, saturacion de oxigeno y
temperatura,)
1.1Observar el estado general del paciente (alerta, sudoracién, coloracion, heridas)

CONDICIONES CLINICAS Y PROCEDIMIENTO
2. HIPOTENSION: (TA <90/60 mmHg) Riesgo de sincope, mareos y caidas.
2.1. ACCIONES:
Suspender la practica de inmediato.
Recostar al paciente y colocarlo con las piernas elevadas
Vigilar y tomar la presion cada 5 a 10 minutos.
e Sino existe mejoria o hay perdida de conciencia referir a urgencias.
3. HIPERTENSION (TA > 140/90 mmHg en reposo)
3.1ACCIONES:
e Suspender la practica.
Sentar al paciente
Tomar la TA cada 10 minutos.
Si pasa de 180/110 mmHg o presenta cefaleas, visién borrosa o perdida de
conciencia referir a urgencias.
4. TAQUICARDIA (>100 Lpm)/ BRADICARDIA < 60 Lpm).
4.1ACCIONES:
e Suspender la practica.
e Tomar la frecuencia cardiaca en reposo.
e Valorar sintomas como mareo o disnea (Si el paciente es deportista puede ser
normal)
e Sila frecuencia se eleva a >130 Lpm o disminuye a <50 Lpm referir a valoracion
médica.
5. BAJA SUTARACION DE OXIGENO (<90%)
5.1. ACCIONES
e Detener la practica.
e Sentar al paciente.
e Llamar a urgencias
e No iniciar terapia sin autorizacibn médica.
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. FIEBRE (Temperatura > 38°C)
6.1 ACCIONES
e Suspender la practica
e Indicar al paciente que se dirija a valoracion medica

e Se reintegra a las terapias una vez que no presente fiebre al menos en un
periodo de 48 HRS.

. HERIDAS ABIERTAS

7.1ACCIONES
e Valorar si se presenta sangrado activo, secrecion purulenta o riesgo de
infeccion se debe referir a atencion médica.
e Evitar el contacto directo sin guantes.
e No realizar técnicas fisioterapéuticas en zonas adyacentes.

. DESMAYOS

8.1ACCIONES:
e Sila persona informa que esta a punto de desmayarse es necesario recostarla o
sentarla con la cabeza en las rodillas.
e Sila persona cae desmayada verificar que no hay una lesion mayor.
e Colocarla de espaldas.
e Verificar que respire.
e Elevar sus piernas.
e Referir a urgencias.
. CAIDAS.
9.1ACCIONES:
e Evaluacion de la situacion.
- Sila persona esta inconsciente o tiene dificultad para respirar llamar a
urgencias.
- Sila persona esta consciente pero no puede moverse, es indispensable no
moverla y llamar a urgencias.
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RELACION DE PRACTICAS DE LABORATORIO POR ELEMENTO DE COMPETENCIA

ECI

Comprender las generalidades de la propedéutica
neuro-muscular analizando lo normal y lo anormal
en cuanto a la motilidad, postura y marcha del ser
humano para poder detectar las alteraciones
patologicas del paciente y encausarlas a un
diagndstico y tratamiento certero.

Elemento de Competencia al gue pertenece la

practica

PRACTICA NOMBRE COMPETENCIA

Realizar una practica de laboratorio de
alteraciones en la posturales con el fin de
evaluar la postura y las posibles
Practica No. 1 Alteraciones en la postura. alteraciones en el tono muscular en
bipedestacion y sedestacibn en el
laboratorio, lo que requiere trabajo en
equipo.

Desarrollar una valoracion y andlisis la
marcha de un compariero, con el fin de
elaborar un informe detallado sobre las
Practica No. 2 Analisis de la marcha. observaciones anatémicas y
biomecanicas, bajo la condicion de trabajo
colaborativo en un contexto de practica de
laboratorio de manera responsable.

Valorar la coordinacién y el equilibrio de un
compafiero con el fin de describir
hallazgos y posibles causas de
Valoracion del equilibrio y la alteraciones utilizando test de valoracion,

coordinacion motriz. coordinacion motriz y equilibrio dindmico y
estatico. en una sesién de préactica de
laboratorio, fomentando el trabajo en
equipo y responsabilidad

Practica No. 3
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RELACION DE PRACTICAS DE LABORATORIO POR ELEMENTO DE COMPETENCIA

ECII

Valorar la funcion articular y muscular del cuerpo
humano mediante métodos de valoracion
establecidos y pruebas de goniometria para
reconocer los arcos de movilidad normales en
cada articulacion y detectar sus mismas
limitaciones.

Elemento de Competencia al que pertenece la

practica

PRACTICA NOMBRE | COMPETENCIA

Aplicar técnicas de goniometria y escalas
de medicién para evaluar fuerza muscular
con el fin de obtener mediciones precisas
de rangos de movilidad articular y fuerza
muscular en articulaciones, durante una
practica de laboratorio, implementando el
respeto y la responsabilidad.

Goniometria y escalas de medicion
para la fuerza muscular.

Practica No. 1

Medir los rangos de movilidad articular y
fuerza muscular con el fin de registrar
mediciones goniométricas y resultados de
valoracion muscular y articular en el
miembro superior designadas por el
facilitador en una practica de laboratorio en
equipo, promoviendo el trabajo en equipo.

Valoracién de goniometria de miembro

Practica No. 2 .
superior.

Valorar los arcos de movilidad articular del
miembro inferior con el fin de registrar
mediciones precisas de movilidad articular
Goniometria y valoracion de fuerza en | utilizando una tabla de medicion articular
miembro inferior. proporcionada por el facilitador en una
practica de laboratorio en equipo,
promoviendo el respeto, la puntualidad, el
trabajo en equipo vy la responsabilidad.

Practica No. 3

Evaluar la movilidad articular del tronco
con el fin de registrar mediciones precisas
de arcos de movilidad utilizando una tabla
Valoracién articular y medicién de de medicién articular proporcionada por el
fuerza en articulaciones de tronco. facilitador en una practica de laboratorio en
equipo promoviendo el respeto, la
puntualidad, el trabajo en equipo y la
responsabilidad.

Practica No. 4
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RELACION DE PRACTICAS DE LABORATORIO POR ELEMENTO DE COMPETENCIA

ECII

Valorar el estado sensorial del paciente para
(ST =T al (ol (SN @l o[E = [ - RE e[S [RoI=Ta =T [=I{-R M comprender lo normal de lo patolégico respecto al
practica sistema sensorial, asi como la realizacion correcta
del andlisis clinico del dolor, la inflamacién y los
reflejos del cuerpo humano.

PRACTICA NOMBRE COMPETENCIA

Evaluar el sistema sensorial de un
compairiero (objeto) con el fin de obtenery
analizar resultados precisos de la
Practica No. 1 Valoracion sensorial. valoracion sensorial utilizando técnicas de
valoracion especificas en una préactica de
laboratorio en equipo, promoviendo el
respeto y trabajo en equipo.

Valorar el sistema sensorial de un
compariero con el fin de evaluar y registrar
resultados precisos de la valoracion
sensorial 'y  obtener  conclusiones
personales mediante  técnicas de
valoracion especificas en una préactica de
laboratorio favoreciendo el trabajo en
equipo.

Practica No. 2 Semiologia del dolor.

Evaluar el estado de inflamacion con el fin
de registrar caracteristicas especificas de
la inflamacion mediante técnicas de
valoracion en fisioterapia en una practica
de Ilaboratorio  promocionando la
responsabilidad.

Practica No. 3 Valoracion de la inflamacion.

Evaluar los reflejos osteotendinosos
(ROT) de un compafiero con el fin de
analizar y documentar resultados
utilizando el martillo de reflejos y registro
en ficha en una practica de laboratorio en
equipo, promoviendo el respeto, la
puntualidad y el trabajo en equipo

Valoracion de reflejos

Practica No. 4 .
osteotendinosos.

Examinar el estado funcional de un
paciente con el fin de identificar hallazgos
clinicos y funcionales, mediante Ila
realizacion de wuna historia clinica y
valoracion integral) en una practica de
laboratorio de Fisioterapia reforzando el
respeto, la puntualidad, el trabajo en
equipo y la responsabilidad.

Practica No. 5 Valoracioén del estado funcional.
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NOMBRE DE LA PRACTICA Alteraciones en la postura.
Valorar la postura del compafero en bipedestacion y
sedestacion mediante el anadlisis observacional y la
(o701 == (ol Wn] R W-N=I2YNoaa [/ W palpacion del esqueleto axial y musculos antigravitatorios,
identificando posibles alteraciones posturales.

FUNDAMENTO TEORICO

Se basa en principios de biomecanica y anatomia funcional para analizar la postura corporal mediante
| observacion y palpacion, enfocandose en el esqueleto axial y misculos antigravitatorios.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS ‘

Ropa de practicas

Plumones

Cinta métrica

Bibliografia:

Buckup, K. (2014). Pruebas clinicas para patologia 6sea, articular y muscular.
Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta.

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA |

e Colocar al paciente en posicién anatomica.

¢ Observar al paciente en los cuatro planos diferentes (Anterior, lateral izquierdo, lateral derecho
y posterior.

e Palpar puntos de referencia Gseos (craneo, acromio, espinas escapulares, crestas iliacas,

rotulas y maléolos.)

Tomar notas de los hallazgos.

Colocar al paciente en un espacio amplio, piso plano y sin obstaculos.

No forzar ninguna posicion.

Realizar la palpacion de manera suave y explicando que se hara.

RESULTADOS ESPERADOS

¢ |dentificacion de desviaciones posturales.
e Evaluacion del tono muscular antigravitatorios.
e Reconocimiento de estructuras anatémicas.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢, Se observan desviaciones en la alineacion corporal en bipedestacion? ¢ Cuéles?
¢ Qué estructuras anatémicas estan involucradas?

¢ Se identifica algtn desequilibrio en el tono muscular? ¢En qué masculos?

¢ Existe simetria entre hemicuerpos (derecho e izquierdo)?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

La préactica se basa en principios anatémicos y biomecanicos que permiten identificar alteraciones
posturales. En fisioterapia, esta evaluacion es clave para prevenir y tratar disfunciones
musculoesqueléticas. Ademas, fortalece habilidades clinicas como la observacion, la palpacion y el
andlisis critico, esenciales para el ejercicio profesional.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

Analizar la postura de una persona externa al equipo (otro compafiero del grupo).

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo G

Criterios de evaluacién

para valorar desempefo

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Andlisis de la marcha

) Valorar y analizar la marcha mediante observacién
(o0 =au S\ (o1 p] R W =I27.Nes R [672W estructural y biomecénica, identificando alteraciones en el
patron de marcha y su posible origen.

FUNDAMENTO TEORICO

La marcha humana es un proceso complejo que depende de la correcta interaccién entre estructuras
musculoesqueléticas y neuromotoras. Su andlisis permite detectar disfunciones posturales y
| funcionales, esenciales en la evaluacion fisioterapéutica.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS ‘

Ropa de practicas.

Espacio amplio para caminar.

Hojas de registro.

Apuntes de clase.

Bibliografia:

Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta

Sanchez |. y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF de Rehabilitacion y Medicina
Fisica

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA |

Observar al compafiero caminando desde vista frontal, lateral y posterior.
Analizar fases de la marcha (apoyo y oscilacion).

Registrar cualquier alteracién estructural o funcional.

Identificar tipo de apoyo podal y posibles compensaciones.

Realizar el reporte de hallazgos.

Colocar al compafiero en una superficie plana sin obstaculos.

RESULTADOS ESPERADOS

e Descripcion precisa del patron de marcha.
e Deteccion de alteraciones anatomicas y biomecanicas.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢Muestra alguna alteracion durante la marcha?

¢ Qué fase de la marcha muestra la alteracion?

¢,Como es el apoyo?

¢, Qué relaciéon hay entre la marcha observada y lo aprendido en teoria?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

El andlisis de la marcha aplica conocimientos de anatomia y biomecéanica para identificar la marcha
y detectar alteraciones funcionales. En fisioterapia, esta identificacién precisa del patron permite
disefar intervenciones especificas

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Comparar resultados con diferentes equipos para observar los diferentes tipos de marchas que
se presentan.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo G

Criterios de evaluacion

para valorar desempefo

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas

Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracién del equilibrio y la coordinacion motriz
Valorar la coordinacién y el equilibrio mediante pruebas
COMPETENCIA DE LA PRACTICA especn_‘lcas para |_dent|f|car hallgzgos y posibles

alteraciones, promoviendo el trabajo en equipo y la
responsabilidad durante la practica.

FUNDAMENTO TEORICO

El equilibrio y la coordinacion son funciones neuromusculares esenciales para la movilidad. Su
evaluacion permite detectar alteraciones que afectan la estabilidad, el control motor y la funcionalidad
| del movimiento.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS ‘

¢ Ropa de practicas

e Test de valoracion motriz (Prueba de alcance funcional, Test de Tinetti, Prueba de
Romberg, escala de Berg, Prueba TUG, etc.)

e Cronémetro

e Cinta métrica.
Bibliografia:
Sanchez |. y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF de Rehabilitacion y Medicina Fisica

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA

e Aplicar las pruebas asignadas por el facilitador para valorar equilibrio estatico, dinamico y
coordinacion motriz.

e Observar y registrar desempefio del compariero.

e Analizar el control postural y la calidad del movimiento.

RESULTADOS ESPERADOS

e Registro de resultados obtenidos en cada prueba.
¢ Identificacion de alteraciones en coordinacién o equilibrio.
e Descripcion de posibles causas musculares o neuroldgicas.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢, Qué prueba dio un resultado positivo?

¢ El control postural fue adecuado durante las pruebas?

¢, Como reaccion6 el compariero ante la prueba?

¢ COmo se relacionan los resultados con los conceptos tedricos?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

La practica permite aplicar conocimientos de neuroanatomia y control motor para identificar
alteraciones en el equilibrio y la coordinacion. En fisioterapia, estos hallazgos guian el disefio de
programas de intervencion para mejorar la funcionalidad y prevenir caidas o disfunciones mayores.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS |
Aplicar las pruebas a una persona externa al equipo y comparar resultados.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo ¢

Criterios de evaluacién

para valorar desempefio

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de G

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Goniometria y escalas de medicion para la fuerza muscular.
Valorar la coordinacién y el equilibrio mediante pruebas
COMPETENCIA DE LA PRACTICA especn_‘lcas para |_dent|f|car hallgzgos y posibles
alteraciones, promoviendo el trabajo en equipo y la

responsabilidad durante la practica.

FUNDAMENTO TEORICO

La goniometria permite medir el rango de movimiento articular de forma objetiva, mientras que las
escalas de fuerza muscular evaltan la capacidad contractil del misculo. Ambas herramientas son
| esenciales en la exploracion funcional del paciente fisioterapéutico.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS

Ropa de practica.

Goniémetro.

Escalas de fuerza (Oxford, Daniels, etc.)
Bibliografia:

Kapandji, A. I. (2011). Fisiologia articular

Buckup, K. (2014). Pruebas clinicas ortopédicas
Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta
Sanchez |. y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA

El facilitador asigna dos articulaciones al azar.

Cada estudiante valora a su compaiiero.

Se realiza la medicién del rango articular con goniémetro.

Se evalua la fuerza muscular con escalas estandarizadas.
Se registra y entrega un reporte individual con los resultados.

RESULTADOS ESPERADOS

e Registro de resultados goniométricos.
e Registro de resultados de fuerza muscular.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢, Cudles fueron los rangos de movimiento obtenidos durante la medicion?
¢, Qué grado de fuerza muscular se obtuvo?

¢ Se identificé alguna limitacién?

¢ Se identifico alguna debilidad muscular?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

El uso correcto del goniémetro y escalas de fuerza permite una valoracion funcional precisa del
paciente. En fisioterapia, estas técnicas son fundamentales para el diagnostico, seguimiento y
planeacioén del tratamiento.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Aplicar mediciones goniométricas y pruebas a otro compafiero del equipo.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo G

Criterios de evaluacion

para valorar desempefio

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracién de goniometria de miembro superior.

) Aplicar correctamente la técnica de medicién goniométrica
(e{e]\vIL =R N SIN[GIVANDI SN WIN S SVNSI R (672 en las articulaciones del miembro superior, registrando los
arcos de movilidad.

FUNDAMENTO TEORICO

La goniometria permite medir el rango de movimiento articular de forma objetiva. Herramienta esencial
en la exploracion funcional del paciente.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS |

Ropa de practica.

Silla o camilla.

Goniémetro.

Hoja de registro.

Bibliografia:

Kapandiji, A. I. (2011). Fisiologia articular
Buckup, K. (2014). Pruebas clinicas ortopédicas.

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA

e Cada estudiante valora el rango de movimiento de miembro superior a su compariero.
e Se realiza la medicion del rango articular con goniémetro.
e Se registra y entrega un reporte individual con los resultados.

RESULTADOS ESPERADQOS

e Registro de resultados goniométricos.
e Registro de resultados de fuerza muscular.

ANALISIS DE RESULTADOS

e ¢ Cudles fueron los rangos de movimiento obtenidos durante la medicién?
e ¢ Se identifico alguna limitacion?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

El uso correcto del goniometro y escalas de fuerza permite una valoracion funcional precisa del
paciente. En fisioterapia, estas técnicas son fundamentales para el diagnostico, seguimiento y
| planeacion del tratamiento.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Aplicar mediciones goniométricas a diferentes compafieros y comparar los resultados.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio
Presentacion.
Comportamiento.
Material.
Organizacion.
Rubricas o listas de cotejo :

para valorar desempefio g

Criterios de evaluacién

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Goniometria y valoracion de fuerza en miembro inferior.
Aplicar técnicas de goniometria y valoracion de fuerza
(ol0] V=i = (& W) AW W= Noai[67 W muscular en las articulaciones del miembro inferior,
registrando e interpretando los resultados obtenidos.

FUNDAMENTO TEORICO

La goniometria permite medir el rango de movimiento articular de forma objetiva, mientras que las
escalas de fuerza muscular evalian la capacidad contractil del musculo. Ambas herramientas son
| esenciales en la exploracion funcional del paciente.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS

Ropa de practica.

Silla o camilla.

Goniometro.

Hoja de registro.

Bibliografia:

Kapandji, A. I. (2011). Fisiologia articular
Buckup, K. (2014). Pruebas clinicas ortopédicas.

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA |

El facilitador explica las técnicas de valoracioén del miembro inferior.

En parejas, los alumnos miden la movilidad de cadera, rodilla, tobillo y pie.
Se registra cada medicién en la tabla proporcionada.

Se realiza también la evaluacion de fuerza muscular en esas articulaciones.
Cada estudiante entrega un reporte individual al finalizar.

RESULTADOS ESPERADOS

e Registro de resultados goniométricos.
Registro de resultados de fuerza muscular.

ANALISIS DE RESULTADOS

e ¢ Cuales fueron los rangos de movimiento obtenidos durante la medicion?
e ¢ Se identific6 alguna limitacién?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

El uso correcto del goniébmetro y escalas de fuerza permite una valoracion funcional precisa del
paciente. En fisioterapia, estas técnicas son fundamentales para el diagnostico, seguimiento y
planeacién del tratamiento.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

¢ Aplicar mediciones goniométricas a diferentes comparieros y comparar los resultados.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo ¢

Criterios de evaluacion

para valorar desempefio

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracion articular y medicion de fuerza en articulaciones
de tronco.
Aplicar técnicas de goniometria y valoracibn de fuerza
(of0) VII=a i = (el AW W=7 Noai[67 W muscular en el tronco, registrando e interpretando los
resultados obtenidos.

FUNDAMENTO TEORICO

La goniometria permite medir el rango de movimiento articular de forma objetiva, mientras que las
escalas de fuerza muscular evallan la capacidad contractil del musculo. Ambas herramientas son
esenciales en la exploracion funcional del paciente.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS

Ropa de practica.

Silla o camilla.

Goniometro.

Hoja de registro.

Bibliografia:

Kapandiji, A. I. (2011). Fisiologia articular
Buckup, K. (2014). Pruebas clinicas ortopédicas.

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA

El facilitador explica las técnicas de valoracién goniométrica de tronco.

En parejas, los alumnos miden la movilidad de cadera, rodilla, tobillo y pie.
Se registra cada mediciéon en la tabla proporcionada.

Se realiza también la evaluacion de fuerza muscular en esas articulaciones.
Cada estudiante entrega un reporte individual al finalizar.

RESULTADOS ESPERADQOS

e Registro de resultados goniométricos.
e Registro de resultados de fuerza muscular.

ANALISIS DE RESULTADOS
e ¢ Cudles fueron los rangos de movimiento obtenidos durante la medicién?
e ¢ Se identificé alguna limitacion?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

El uso correcto del goniémetro y escalas de fuerza permite una valoracion funcional precisa del
paciente. En fisioterapia, estas técnicas son fundamentales para el diagnostico, seguimiento y
planeacioén del tratamiento.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Aplicar mediciones goniométricas a diferentes compafieros y comparar los resultados.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo G

Criterios de evaluacion

para valorar desempefo

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracion sensorial.

Aplicar técnicas de evaluacion para valorar el sistema
(of0) VI I=a i =\[el/ ] A W-N=2YNoa i [67 W sensorial en un compariero, registrando e interpretando los
hallazgos obtenidos de manera individual.

FUNDAMENTO TEORICO

La valoracion sensorial permite explorar el estado funcional de los receptores cutaneos, propioceptivos
y de percepcion del dolor, temperatura y tacto. Estas pruebas son esenciales para detectar
| alteraciones neuroldgicas o musculoesqueléticas desde la fisioterapia.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS

e Ropa de préctica.

¢ Silla o camilla.

e Algoddn, objetos punzantes, tubos frios y calientes

o Material para pruebas de discriminacion tactil y vibratoria
Bibliografia:

e Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta
e Sanchez |.y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA

e El facilitador explica las técnicas de exploracion sensorial.

e En parejas, cada alumno valora a su compafiero mediante las pruebas indicadas
(tacto superficial, dolor, temperatura, vibracion, propiocepcion, discriminacion).

e Se registran los resultados detalladamente.

e Cada estudiante entrega un reporte individual con los hallazgos y su conclusion
personal.

RESULTADOS ESPERADOS

e Deteccidn de areas con alteracion sensorial.
¢ Registro preciso de las respuestas obtenidas en cada tipo de prueba.
e Analisis clinico de los datos recabados.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢, Qué tipos de sensibilidad se valoraron y cuéles presentaron alteraciones?
¢Las respuestas fueron simétricas entre ambos lados del cuerpo?

¢, Hubo zonas con hiposensibilidad, hipersensibilidad o anestesia?

¢, Qué pruebas fueron mas dificiles de aplicar o interpretar?
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CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

La practica permitié aplicar técnicas sensoriales fundamentales para la deteccién de alteraciones
neurologicas. En fisioterapia, la exploracién sensitiva es clave en la evaluacion integral del paciente y
guia el disefio de intervenciones

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Evaluar a una persona con antecedentes neurolégicos o musculares.
e Investigar una patologia que altere la sensibilidad y su abordaje desde fisioterapia.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo ¢

Criterios de evaluacion

para valorar desempefio

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas

Reporte_de_practic
as.pdf

NOMBRE DE LA PRACTICA Semiologia del dolor.
o) VIS SN/ N AW NI [/ W Realizar una valoracion semioldgica del dolor en un
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paciente, identificando sus caracteristicas, localizacion,
intensidad y factores asociados, con base en herramientas
clinicas y bibliografia especializada.

FUNDAMENTO TEORICO

La semiologia del dolor permite identificar las caracteristicas cualitativas y cuantitativas del dolor: tipo,
localizacion, irradiacion, intensidad, duracion, factores desencadenantes y atenuantes. Es
fundamental para el diagndstico fisioterapéutico y la planificacion del tratamiento.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS

e Ropa de préctica.

e Escala visual anéloga del dolor (EVA)

e Cuestionarios especificos (DN4, McGill, etc.)
Bibliografia:

e Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta

e Sanchez .y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF

e Argente, Alvarez (2005). Semiologia médica

e El facilitador explica los principios basicos de la valoracién semioldgica.

e En parejas, los alumnos seleccionan a un candidato real o simulado con dolor.

e Se aplican herramientas clinicas para describir el dolor: tipo, localizacién, irradiacion,
intensidad, duracién y factores modificadores.

RESULTADOS ESPERADOS

Registro completo y claro de las caracteristicas del dolor del paciente.
¢ |dentificacion de patrones clinicos que orienten hacia una posible causa.

ANALISIS DE RESULTADOS

e ¢ Qué caracteristicas present6 el dolor (tipo, localizacién, intensidad)?
e ¢ Fue un dolor agudo, cronico, irradiado o referido?
e ;Qué escalas o herramientas se utilizaron y qué resultados arrojaron?

CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

La valoraciéon semiolégica del dolor es una herramienta esencial para comprender el impacto del dolor
en la funcién. En fisioterapia, esta informacion guia el abordaje terapéutico y permite evaluar la
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| evolucion del tratamiento con base en datos objetivos y subjetivos. |

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Aplicar una escala de dolor diferente y comparar resultados.
e Investigar una patologia comun gque curse con dolor y su abordaje fisioterapéutico.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Criterios de evaluacion e Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo ¢

para valorar desempefio

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracion de la inflamacion.

Evaluar el estado de inflamacién con el fin de registrar
caracteristicas especificas de la inflamacion mediante
técnicas de valoracidén en fisioterapia en una practica de
laboratorio promocionando la responsabilidad.

FUNDAMENTO TEORICO

COMPETENCIA DE LA PRACTICA

La inflamacién es una respuesta biolégica a lesiones, infecciones o irritaciones, caracterizada por
rubor, calor, edema, dolor y pérdida de la funcidbn. Su adecuada valoracion permite orientar el
diagndéstico fisioterapéutico y planear intervenciones eficaces.

______________VMATERIALES EQUIPAMIENTO Y/OREACTVOS |
e Ropa de préctica.
¢ Cinta métrica para medir edema

Bibliografia:
e Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta
e Séanchez |.y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF
e Argente, Alvarez (2005). Semiologia médica

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA |

El facilitador explica los signos cardinales de inflamacién y su exploracion.

En parejas, los alumnos buscan un candidato con signos inflamatorios (real o
simulado).

Se evallan caracteristicas como calor, rubor, dolor, edema y funcién.

Se registra lo observado y se entrega un reporte individual con analisis y conclusion.

RESULTADOS ESPERADOS
¢ |dentificacion clara de los signos de inflamacion.
¢ Registro detallado de ubicacion, extension y caracteristicas del proceso inflamatorio.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢,Cuales de los signos cardinales de la inflamacion se encontraron presentes?
¢, Qué articulacion o tejido se encontré inflamado?

¢, Qué intensidad tuvo la respuesta inflamatoria observada?

¢, Se relaciona la inflamacion con una lesién previa, sobrecarga o patologia?




m-&ﬁﬁ ‘f‘“

SONORA / UES

A DE OPORTUNIDADES Universidad Estatal de Sonora

CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

Valorar la inflamacion permite al fisioterapeuta detectar la fase del proceso patoldgico y ajustar el
| tratamiento. Esta practica fortalece el razonamiento clinico.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

o Comparar la inflamacién aguda vs. crénica en dos casos distintos.
e Investigar el uso de agentes fisicos en el manejo de la inflamacion.
e Realizar un seguimiento diario de una zona inflamada para registrar evolucion.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo G

Criterios de evaluacion

para valorar desempefo

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracion de reflejos osteotendinosos.
Evaluar los reflejos osteotendinosos (ROT) de un
compairiero con el fin de analizar y documentar resultados
(070 |=1=a = (ol Wn] R W-N=I2YNoa i (o7 W utilizando el martillo de reflejos y registro en ficha en una
practica de laboratorio en equipo, promoviendo el respeto, la
puntualidad y el trabajo en equipo

FUNDAMENTO TEORICO

Los reflejos osteotendinosos son respuestas motoras automaticas ante estimulos mecéanicos sobre
tendones. Su evaluacion permite valorar la integridad de las vias nerviosas, desde el receptor periférico
hasta la médula espinal, y es esencial para el diagnéstico neurolégico en fisioterapia.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS

e Ropa de préctica.
e Martillo de reflejos
e Ficha de registro de ROT
Bibliografia:
e Séanchez |.y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF
e Argente, Alvarez (2005). Semiologia médico

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA |

El facilitador explica la técnica para valorar los principales reflejos (biceps, triceps,

rotuliano, aquileo, etc.).

e En equipos de dos, cada alumno evaltia los ROT de su compariero.

e Se registra la respuesta obtenida en cada reflejo (hiporreflexia, normorreflexia,
hiperreflexia).

e Se entrega un reporte individual con los hallazgos y analisis clinico.

e Registro de la respuesta neuromuscular en cada reflejo explorado.
e |dentificacion de reflejos alterados.
e Comprension de la relacion entre reflejos y posibles lesiones neuroldgicas.
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ANALISIS DE RESULTADOS

o ¢ Qué reflejos fueron normales y cuéles alterados?
e ;Se observo simetria en las respuestas reflejas?
e ¢ Alguna respuesta fue exagerada o ausente?

CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

La valoracion de reflejos permite al fisioterapeuta identificar alteraciones neuroldgicas de origen
| periférico o central.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

o Comparar respuestas reflejas en diferentes comparieros.
e Investigar patologias que cursen con hiperreflexia o arreflexia y su abordaje
fisioterapéutico.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio
Presentacion.
Comportamiento.
Material.
Organizacion.
Rubricas o listas de cotejo :

para valorar desempefio g

Criterios de evaluacion

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas

Reporte_de_practic
as.pdf
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NOMBRE DE LA PRACTICA Valoracion del estado funcional.
Examinar el estado funcional de un paciente con el fin de
identificar hallazgos clinicos y funcionales, mediante la
realizacion de una historia clinica y valoracion integral) en
una préactica de laboratorio de Fisioterapia reforzando el
respeto, la puntualidad, el trabajo en equipo y la
responsabilidad.

COMPETENCIA DE LA PRACTICA

FUNDAMENTO TEORICO

La valoracion del estado funcional permite conocer la capacidad fisica, sensorial, nheuromuscular y
articular del paciente. A través de una historia clinica completa y pruebas especificas, el fisioterapeuta
identifica limitaciones, capacidades preservadas y planifica intervenciones terapéuticas
personalizadas.

MATERIALES, EQUIPAMIENTO Y/O REACTIVOS |
Historia clinica (formato)
Goniometro
Escalas de valoracion funcional
Fichas de registro
Bibliografia:
Kapandji, A. . (2011). Fisiologia articular
Buckup, K. (2014). Pruebas clinicas ortopédicas
Dutton, M. (2015). Ortopedia para el fisioterapeuta
Sanchez |. y Ferrero A. (2006). Manual SERMEF
Argente, Alvarez (2005). Semiologia médica

PROCEDIMIENTO O METODOLOGIA |

El facilitador explica la estructura de la historia clinica y las pruebas de valoracién

funcional.

¢ En equipos, los alumnos seleccionan un paciente real o simulado.

e Se realiza una historia clinica detallada (antecedentes, motivo de consulta,
sintomas).

e Se valoran movilidad, fuerza, reflejos, sensibilidad, marcha, coordinacién, equilibrio,
dolor e inflamacion.

e Cada alumno entrega un reporte individual formal y encarpetado con los
resultados, interpretacion y conclusion personal.

RESULTADOS ESPERADOS ‘
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Historia clinica completa y organizada.

Valoracién funcional detallada del paciente.

Interpretacién clinica clara y fundamentada.

Desarrollo de habilidades de observacion, andlisis y documentacion profesional.

ANALISIS DE RESULTADOS

¢ Qué limitaciones funcionales se detectaron en el paciente?

¢ Qué hallazgos fueron relevantes para el diagnéstico fisioterapéutico?
¢, Qué pruebas arrojaron resultados alterados y por qué?

¢, Como se relacionan los sintomas con los hallazgos objetivos?

CONCLUSIONES Y REFLEXIONES

Esta practica integra todos los conocimientos aprendidos para evaluar de forma global al paciente. La
historia clinica y la exploracién funcional son herramientas esenciales en el trabajo diario del
fisioterapeuta

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

e Comparar la valoracion de dos pacientes con diagndsticos distintos.
¢ Disefiar un plan de tratamiento fisioterapéutico basado en la valoracién funcional.

EVALUACION Y EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE
Desempefio

Presentacion.

Comportamiento.

Material.

Organizacion.

Rubricas o listas de cotejo ¢

Criterios de evaluacién

para valorar desempefio

RUBRICA_Practica_d
e_Laboratorio_.pdf

Formatos de reporte de ¢

practicas
Reporte_de_practic
as.pdf
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2 Diaz Arribas, M. J., Fernandez Serrano, M., & Polanco Pérez-Llantada, J. (2005). La
equivalencia de los test de valoracién con la Clasificacién Internacional de la Funcionalidad,
Discapacidad y la Salud. Revista Iberoamericana de Fisioterapia y Kinesiologia, 8(1), 36—43.

3 Karelovic Aguayo, C., & Pérez Flores, I. (2016). Efectos del entrenamiento fisico sobre la
capacidad fisica y los marcadores de la inflamacién crénica en personas mayores: Una
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NORMAS TECNICAS APLICABLES

NOM-017-STPS-2008: Equipo de protecciéon personal — Seleccién, uso y manejo
en los centros de trabajo

Establece los lineamientos para la seleccion, uso y manejo correcto del equipo de
proteccion personal (EPP) para prevenir riesgos laborales. Es obligatoria su
aplicacion para garantizar la seguridad de estudiantes y personal en laboratorios
clinicos y précticas en salud.

NOM-004-SSA3-2012: Del expediente clinico
Regula el contenido, manejo, conservacion y proteccién del expediente clinico para
garantizar la calidad en la atencion médica y la documentacion adecuada durante las
valoraciones clinicas y practicas profesionales.

ISO 11226:2000, "Ergonomia: Evaluacion de posturas estaticas de
trabajo”, proporciona un marco para analizar y evaluar el riesgo ergondmico asociado
con posturas estéticas en el lugar de trabajo.

ISO 27799:2016: Norma internacional que brinda orientacion sobre la mejor manera
de proteger la confidencialidad, integridad y disponibilidad de los datos personales de
salud para cualquier persona que trabaje en el sector de la salud o en sus entornos
operativos unicos.

LaISO 7250-1:2017, "Medidas antropométricas basicas del cuerpo humano para
disefio tecnoldgico. Parte 1. Definiciones de medidas y puntos de
referencia,” establece un conjunto de mediciones corporales fundamentales para el
disefio de productos y entornos, especialmente en ergonomia.
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RUBRICA
[ MOMBRE DEL CURSG:
[ CLAVE DEL CURSO
FASE(S) EN LA QUE SE
UTILIZA LA RUBRICA -
IERCICID:  REPORTE DE PRACTICAS EN GENERAL
FASE ESPECIFICA QUE
SE EVALLA:
[ FECHALIMITE DE FECHA REAL
ENTREGA - ENTRB;A:[E
MOMERE DEL ALUMNO:
ASPECTOS Compeatente Competente Competente Competente No bado (6)
AEVALUAR sobresaliente {10] avanzado (9) intermedio (8) bésico (T) ap
Elementos Contiene todos Contiene todos los Contiene todos los Conliene Carece de *
indispensables: los elamentos elamantos elemantos todos los elementos
Nombre, matricula, indispensables indispensables elementos indispensables
Nombre de la solicitados y omitié solicitados y omitid indispensable
practica, maximo 2 generales midximo 3 generales 5 solicitados v
Datos generales omitid
nombre del curso, midximo 4
nombre del generales
profesor, fecha, y
equipo (en caso de
sar un trabajo
grupal), emall, # pec
Entrego el dia No aplica No aplica Entragea el No aplica
Puntualidad ¥y la hora dia, pero no a
especificada. la hora
especificada.
Entregd @l Entregd el trabajo Erntregd el trabajo Entragd el Entregd el
trabajo  limpio, limpio, y ordenado sin  limpieza, v trabajo limpo, trabajo =in
y ordenado de de acuerdo a los ardenado de mas noe limpheza, no
acuerdo a los puntos indicados. acuerdo a los ordenado  de ordenade  de
puntos Carece de puntes indicados. acuerdo a los acuerdo a los
.:paar:::'.l‘jldjl; indicados, de elemenios qgue Carece de puntos puntos
g farma caraclerizan a un elementos que indicados. indicados.
profesional trabajo profesional caracterizan a un Carece de Carece de
(falder, hojas (félder, hojas trabajo  profesional elementos elementos que
blancas carta, blancas carta, {fdider, hojas que caracterizan a
impresc). impreso). blancas carta, caracterizan un trabajo
impreso). a un trabajo profesional
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RUBRICA
profesional (fdlder.,  hojas
(fdlder, hojas blancas carta,
blancas carta, impreso).
impreso).
El tema vy No aplica Mo aplica No aplica Carece de
Tema y Objetivo objetiva fueron Tema wiu
indicados objetivos
Se presenta el Se presenta el Se presenta la Se presenta Carece de
tema clentifico tema cientifico introduccin al la intreduscion.
principal, principal, haciendo tema clentifico intreduccién
explicando  su vinculacidn con su principal. Mo se al tema
imporancia de uso o aplicacién menciona ni la cientifico
conocimiento y en la vida importancia de su principal con
entendimiento, cotidiana. Se omite conocimiento ¥ esSCcasas
ademas de la importancia de entendimiento ni su ideas o no
estar vinculado su conocimiento y vinculacién con  la congruentes al
con su uso yo entendimiento. vida diaria lema. Mo se
Introduccidn aplicacién  en meanciona
la vida ni la
cotidiana. importancia
de su
conocimients
¥
entendimiento
ni su vinculaciin
con la vida
diaria
Presentacién y Presentacidn ¥ Presentacibn y Presentacidn Presentacidn vy
desamollo  de desarrollo de las desamollc de las y desarrollo de desarrclic de
Desarrollo del tema | las ideas deas principales y ideas principales y las ideas las ideas
principal y principales y sublemas en un subtemas en un principales principales del
subtemas subtemas en T5%. 50%. del tema y temna ¥
un 100%. sublemas en un subtemas en
25%. un 4%, o
mencs
Presenta por o Presenta por lo Presenta por lo Presenta por No  presenta
menos 4 casos menos 3 casos menos 2 casos lo menos 1 casos o son
Aplicacién reales donde reales donde se reales donde se casos  reales incongruentes
se aplque el aplique el tema. aplique el tema. donde se con el tema

tema.

aplique el tema.
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NOMBRE DEL CURSO:
CLAVE DEL CURSO :
T FASE[5)EN LA QUE 5E
UTILIZA LA RUBRICA :
EJERCICIO:  PRACTICA DE LABORATORIO
F i
SE EVALUA:
FECHA LIMITE DE FECHA REAL DE
ENTREGA : ENTREGA @
NOMERE DEL ALUMMO:
ASPECTOS Competente Compatente Competente Competante No (6)
A EVALUAR sobresallente (10} avanzado (9) intermedio (8] basico (7) Fprabein

Desampefio Realiza Realiza muy bien la Realiza la prictica IRealiza la INo concluye |a
perfectamente  la practica. Aplica los con dificultad. Aplica practica con practica. No sabe
practica.  Aplica lconocimientos o8  condcimientos mucha dificultad. |plicar los
los conocimientos ladquiridos. Presenta pdquiridos pero con Mo sabe aplicar lconocimientos
adquiridos. dificultades en los nseguridad. los conacimientos ladquiridos. Mo
Presenta cdlculos. Fresenta ladquiridos. concluye la
seguridad en sus dificultades en la Presenta Fealizacion de los
acciones. realizacién  de los dificultades en la cdleubos

ealculos. realizacién de los
cdleulos.

Presentacién Viste ropa Viste ropa Mo viste ropa Mo viste ropa Mo  viste ropa
adecuada y lleva adecuada y lleva el adecuada. Cumple adecuada. adecuada. Mo
el cabelio cabello recogido. con algunas de las Cumple con cumple con las
recogido. Cumple Cumple con la normas de pocas de las normas de
estrictamente las mayoria de las laboratono normas de laboratorio
normas de normas de laboratorio
laboratorio laboratoric

Comportamiento Muestra perfecto Muestra perfecto No muestra orden Muestra Muestra
orden durante la orden durante la durante la practica, desorden y desorden y
practica, respeto practica, respeto s le llama la descuido en el descuido en el
hacia sus hacia sus profesores atencion por el desarrolio de la desarrollo de la
profesores y sus ¥ sus compaferos comportamiento con practica. Muesira practica. Mo
companens, pEro muestra SUs companeros perd falta de respeto atiende las
cuidado en &l uso descuido en el uso finalmente, acata las pOr SUS instrucciones del
del material de del material de instrucciones del compaferos y, en profesor.
laboratorio y acata laboratorio. Acata lag profesor. ocasiones, no
las instrucciones instrucciones del atiende las
del profesor. profesor. instrucciones del

profesor.
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IMaterial Deja TODO el Deja TODO el Mo deja TODO el No deja TODO el No deja el
material limplo, material  ordenado material encima material encima material con
listo para volver a encima de la mesa de la mesa de de la mesa de orden. Mo limpia y
ser utilizado. de trabajp. Mo trabajo. No limpia trabajo. No no reécoge
limpia algunos algon instrumento limpia varios
instrumentos instrumentos
Organizacién Muestra mucha Muestra bastante No muestra buena No muestra Muestra
organizacidn organizacion organizacion organizacion desorganizacién
durante la durante la practica, durante la practica, durante la durante la
practica, mantiene mantiene su drea aungue mantiene practica, practica, su &rea
su area de trabajo de trabajo limpia, sU drea de trabajo aungue de trabajo estd
limpia, las pero se nota limpia, pero se mantiena su sucia, se nota
responsabilidades confusidn en la nota confusidn en drea de rabajo confusidn en las
estan bien asignacion de la asignacion de limpia, pero se actividades
definidas, conoce responsabilidades. responsabilidades. nota confusidn responsabilidades
las actividades a No conoce Mo conoce enla
desarrollar. claramente las claramente las asignacidn de
actividades a actividades a responsabilidad
desarrollar. desarrollar es. No conoce
claramente las
actividades a
desarrollar
AL
DE EVALUACION
HAL
s [EREe |
[ MOMERE Y FIRMA DEL
EVALUADOR

*En la columna en blanco, colocar una X" dependiendo de la evaluacion obtenida por cada aspecto a evaluar.

UNIVERSIDAD ESTATAL DE SONORA

RUBRICA

INSTRUCCIONES:

Fase(s) en la que se utiliza la ribrica - Fase o fases de |a secuencia didactica a la gque corresponde el ejercicio.

Ejerciclo.- Ejercicio realizado (especificar a detalle la realizacidn del ejercicio sclicitado, de manera que permita al evaluador tomar decisiones).

Fase especifica que se evalia.- Fase que se evalla en el momento de la utilizacién de la nibrica.

Fecha Limite.- Fecha limite de entrega del trabajo. Si es ejercicio en el aula y coevaluacién se sugiere especificar fecha y hora.
Fecha Real de Entrega.- Fecha en la gue el estudiante entregd su ejercicio o actividad.
Nombre del Alumno.- Alumno que realizd el ejercicio.

Aspectos a evaluar.- Aspectos a evaluar dependiendo del ejercicio.

Escala de evaluacidn.

Competente bdsico.- Realiza un desempefio minimo aceptable de los saberes sefialados en las nibricas, bajo supervisidn.

Competente intermedic.- Realiza un desempefio aceptable de los saberes sefialados en las nibricas, con independencia.

Competente avanzado.- Realiza un desempefio de excelencia en la mayor parte de los zaberes sefialados en las nibricas de cada curso,

mastrando independencia en su desarrollo.

Competente sobresalients.- Considera un nivel de excelencia en el que se logran los estdndares de desempefo de todos los saberes, de

acuerdo a lo sefialado en las ribricas de cada curso, mostrando independencia en su desamollo y apoyando a otros en el logro de los mismos.

Marcar con una “X” lo logrado por el estudiante en cada aspecto a evaluar,
La evaluacidn final del ejercicio, se obtiene por promedio aritmético simple. con los siguientes pasos:

« Obtener la suma por cada escala de evaluacion después de multiplicar por el valor indicado.

+  Obtener la suma total de las escalas de evaluacidn y dividirla entre el ndmero de aspectos a evaluar.

+ Los aspectos a evaluar pueden ser ponderados.
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