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E-mail edylorenzo@infomed.sld.cu

Dra. Tania Bravo Acosta

Especialista de Il Grado en Medicina Fisica y Rehabilitacion.
Investigadora Auxiliar.

Profesora Auxiliar del ISCMH. Facultad de

Medicina "Finlay Albarran”.

E-mail. tbravo@infomed.sld.cu

Dra. Yamilé Margarita LOpez Pérez

Especialista de 1l Grado en Medicina Fisica y Rehabilitacion.
Investigadora Agregada.

Profesora Asistente del ISCMH. Facultad de Tecnhologia de la Salud.
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FUNDAMENTACION DEL PROGRAMA.

La especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion en la practica, puede dividirse en dos grandes
lineas de trabajo. Una dirigida a todo el proceso de rehabilitacion o devolucion de habilidades
perdidas en pacientes que han sufrido lesiones del SOMA, cardiovascular, respiratorio etc. Utilizando
esencialmente grupos de ejercicios y modalidades kinésicas que permitan el desarrollo muscular.
Otra vertiente no menos importante que se utiliza como via de apoyo a la primera y que constituye
en su esencia el uso de agentes fisicos, que no solo tienen funcién terapéutica sino también
diagndstica y que brinda la posibilidad de evaluar el prondstico asi como la eficacia del tratamiento
del paciente

El programa del diplomado ACTUALIZACION EN ELECTROTERAPIA Y AGENTES FiSICOS
AFINES APLICADOS A LA REHABILITACION, se disefia con el objetivo de perfeccionar los
recursos humanos capaces de dar respuesta inmediata ante situaciones problé micas con estricto
rigor cientifico, ante la eminente transformacion que es objeto nuestro Sistema Nacional de Salud,
en especifico, la especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion.

En un corto periodo de tiempo se construyeron en el pais alrededor de 465 salas de Rehabilitacién
Integral, ademas de la colaboracién internacional, conllevo a la formacién masiva de sus recursos
laborales, sin embargo, no en todos los lugares se conté con las condiciones técnicas y
metodologicas para asumir este reto: insuficiencia de profesores, de recursos materiales, incluso de
disponer un aula, favorecié la disminucion de la calidad de la ensefianza, queja reiterada e
identificada por parte del Grupo Nacional de Rehabilitacion y la Facultad Nacional de Tecnologia en
los diferentes talleres metodologicos desarrollados en el pais; surge la necesidad de buscar medios
gue brinden una solucion a esta problematica .

La terminacion de cientos de nuevos técnicos rehabilitadores, la graduacion de recientes
especialistas y la llegada de los colaboradores con digno cumplimiento de su misién, fundamentan la
necesidad de la pronta actualizacion de lo que hoy se realiza en nuestro pais.

El programa se ha estructurado atendiendo a la integracion de la Semiologia y la Fisiopatologia
adecuando el uso de la Kinesiologia y los Agentes Fisicos como complementos del proceso de
Rehabilitaciéninfluyendo en el estado de salud de la poblacién.

Para dar respuesta a ello el estudiante combinara la adquisicion de conocimientos teéricos con la
Practica Laboral Investigativa, lo que complementara el proceso de ensefianza aprendizaje.

PRESENTACION DEL PROGRAMA

El Programa de ACTUALIZACION EN ELECTROTERAPIA Y AGENTES FiSICOS
AFINES APLICADAS A LA REHABILITACION responde al interés de contribuir a optimizar las
habilidades tedrico - practicas necesarias para afrontar la practica laboral; tiene como objetivo
fundamental dar respuesta adecuada vy eficiente a la creciente demanda cuantitativa y cualitativa de
nuestra sociedad de un profesional con una competencia ascendente y sostenida, a la altura de la
complejidad de la técnica y las ciencias contemporaneas; capacitarlo para el reconocimiento,
evaluacion, seleccién y aplicacion de las técnicas elementales de tratamiento a través de agentes
fisicos posibles a utilizar principalmente en la comunidad. No obstante no deja a un lado otras
técnicas que por sucomplejidad y necesidad de un aparataje mayor no pueden ser aplicadas sino en
instituciones de salud y departamentos creados para tales efectos.

El programa tiene una duracion de 301 horas y va dirigido a perfeccionar las habilidades necesarias
para la clasificacion, dosificacion y ejecucion de las técnicas de tratamiento a traves de la aplicacion
de las Tecnologias mas avanzadas y nuevos métodos de aplicacion; proveer las herramientas
necesarias para lograr una rehabilitacion integral mas efectiva, rapida y de mayor calidad.

El programa abarca diez unidades tematicas; las 5 primeras abarca toda la electroterapia; luego
contintian con otros agentes fisicos como son: magnetoterapia, oscilacion mecanica, laserterapia; y
por ultimo, y no menos importantes, los medios diagndsticos auxiliares.

En todas las unidades tematicas se abarcan conceptos, definiciones, técnicas de aplicacion,
precauciones indicaciones y contraindicaciones.



OBJETIVOS GENERALES EDUCATIVOS.

Fomentar el pensamiento cientifico en la utilizacion de la tecnologia, estableciendo relacion
causa-efecto y observacion de la esencia de los fenOmenos.

Destacar los valores humanos que deben estar presentes en un profesional de la salud
dedicado a mejorar la calidad de vida de sus congéneres.

Interpretar la ética médica socialista a través del manejo adecuado de la relacion profesional
de la salud-persona-familia-comunidad.

Aplicar los conocimientos de la realidad objetiva, la esencia de los fendbmenos y las leyes que
lo rigen, basados en la forma, estructura y funcionamiento descrito al estudiar los Agentes
Fisicos.

OBJETIVOS GENERALES INSTRUCTIVOS.

Perfeccionar y demostrar dominio basico de los distintos Agentes Fisicos que se abordan, que
le permita dar respuesta ante cualquier situacion problémica.

Generalizar fundamentos fisiol6gicos de los Agentes Fisicos, asi como su uso mas eficaz de
las técnicas estudiadas.

Identificar cual es la técnica correcta a utilizar en cada paciente particularizando
caracteristicas individuales y acordes a su enfermedad.

PLAN TEMATICO:

Relacién de médulos:

10.

GENERALIDADES
CORRIENTE GALVANICA.
ELECTROTERAPIA DE BAJA FRECUENCIA.
ELECTROTERAPIA DE MEDIA FRECUENCIA.
ELECTROTERAPIA EXCITOMOTRIZ.
ELECTROTERAPIA DE ALTA FRECUENCIA.
MAGNETOTERAPIA.

OSCILACION MECANICA.

LASERTERAPIA

MEDIOS DIAGNOSTICOS AUXILIARES



Fondo de tiempo por médulos y formas de organizacion de la ensefianza:

Relacion Formas de organizacion de la ensefanza
fje Conferencia |Panel| CTP| CP | Seminario | TI EFO Total
Modulos
1 2 10 2 1 15
2 6 30 4 1 41
3 4 20 2 1 27
4 4 2 20 2 1 29
5 6 2 30 1 39
EPT 2h 2
6 4 20 2 1 27
7 2 10 2 1 15
8 8 40 4 2 3 57
9 2 10 2 1 15
10 4 20 2 2 28
PF6 h 6
Total 42 4 | 210 16 8 21 301
Examen Final | 2h
LEYENDA:

C: Conferencias.

CTP: Clase Teorico- Préctica.

CP: Clase Practica.
TI: Trabajo Independiente
EC: Encuentro de Conocimientos
EPT: Examen Parcial Tedrico
EFO: Evaluacion Frecuente Obligatoria.
PF: Practico Final

Plan temético




Contenidos por médulos

Modulos Titulos Distribucidon de Horas

Tedricas Practicas Total

Electroterapia

1 Generalidades de Electroterapia 2 10 12

Corriente Continua

2.1 Corriente Continua Ininterrumpida o

Galvanica 2 10 12

2.2 Corriente Continua Interrumpida o
Variable (Cuadrangular, Triangular,

2 Exponencial, Aleatoria, Neofaradica o 2 10 12
IG30, IG50, Aperiodica de Adams, Leduc,
Le Go)

2.3 Corriente Continua Interrumpida de
Mediana Frecuencia de 8.0 KHz. 2 10 12
2.4 lontoforesis

Electroterapia de Baja Frecuencia

3.1 Corrientes Diadinamicas de Bernard
(Difasica, Monofasica, Cortos Periodos,
Largos Periodos, Cortos Periodos

3 IsodiadinAmicas y Ritmo Sincopado)

3.2 Corrientes TENS

3.3 Corriente de Trabert
3.4 Microcorrientes

3.5 Alto Voltaje o High Volt

Electroterapia de Mediana Frecuencia

4.1 Generalidades

4.2 Corrientes de Nemec,
4 Nemectrodinicas o Interferenciales 2 10 12
4.3 Corriente Mega AA
4.4 Rastreo del dolor

4 4 Colocacion de electrodos 2 10 12

Electroterapia Excitomotriz

5.1 Generalidades
5.2 Corrientes Excitomotrices de Baja 2 10 12
Frecuencia (Faradicas)

5.3 Corrientes Excitomotrices de
Mediana Frecuencia (Corriente 2 10 12
Rusa o de Kots)

5.4 Aplicaciones en estados especificos
(Reeducacion muscular, Espasticidad, 2 10 12
Incontinencia Urinaria y Fecal)

Campos Eléctricos

6.1 Generalidades de la Electroterapia
de Alta Frecuencia

6 6.2 Corrientes de D" Arsonval

6.3 Diatermia

6.4 Ondas Cortas
6.5 Microondas

Campos Electromagnéticos

7.1 Generalidades de Magnetoterapia
(Terapia conimanes +

Campos magnéticos) 2 10
7.2 Electromagnetoterapia Regional
7.3 Electromagnetoterapia Local

12

Oscilacion Mecanica

8.1 Generalidades de la 2 10 12




Ultrasonoterapia
8.2 Ultrasonido Terapéutico

8.3 Terapia Combinada
8.4 Fonoforesis

Vibroterapia y Ondas de Choque

8.6 Vibroterapia
8.7 Ondas de Choque

Traccion Vertebral

8.8 Traccioén Vertebral Cervical
8.9 Traccion Vertebral Lumbar

Luminoterapia o Fototerapia

9.1 Generalidades de la Luminoterapia
9 9.2 Radiacion Ultravioleta

9.3 Radiacion Infrarroja

9.2 Laserterapia

10 Medios Diagnosticos Auxiliares

10.1 Generalidades de las Técnicas
Neurofisiolégicas

10.2 Elecrodiagnéstico

10.3 Estudios de Conducciéon Nerviosa 2 10 12
Periférica Motora y Sensitiva

10.4 Estimulacion Nerviosa Repetitiva

10.5 Potenciales Evocados

Estimulacion Eléctrica Funcional

10.6 Estimulacion Eléctrica Funcional 2 10 12

Total 42 210 252

PROGRAMA ANALITICO:
OBJETIVOS Y CONTENIDO POR TEMAS.
Moédulo I. Generalidades

Obijetivos:

e lIdentificar, explicar y definir los términos basicos de la Fisica eléctrica utilizados en
electroterapia.

e Enumerar y categorizar las diferentes clasificaciones de las corrientes atendiendo a sus
parametros fisicos.

Contenido:

Definiciones basicas sobre Fisica Eléctrica: Electricidad, Diferencia de Potencial o Voltaje, Amperio,
Intensidad de la corriente, Resistencia, Trabajo, Potencia, Polaridad, Impedancia, Anodo. Céatodo.
Pulso. Duracion del pulso. Pausa del impulso. Intensidad del impulso. Periodo o ciclo. Frecuencia.
Trenes de pulso. Duracién de trenes de pulso. Pausa de trenes de pulso. Modulaciones.

Espectro Electromagnético. Clasificacion de las corrientes atendiendo a: Direccién del Impulso.
Polaridad. Forma del Impulso. Frecuencia. Efectos Terapéuticos. Objetivos de la aplicacion de
electroterapia Equipos de corrientes, partes y controles. Metodologia de aplicacion de electrodos.
Seleccion de Electrodos: tipos, tamafio, formas de colocacion. Precauciones generales de la
electroterapia. Contraindicaciones generales de la electroterapia.




Modulo II. Corriente Galvanica.

Objetivos:
e Definir la Corriente Galvanica y la Galvanizacién dentro de la electroterapia.
e Discernir los fundamentos biofisicos y efectos fisioldégicos de la galvanizacién.
e Explicar los efectos polares e interpolares durante la aplicacion de la corriente galvanica.
e Enumerar las caracteristicas, indicaciones, contraindicaciones y precauciones de la corriente
galvanica.
Interpretar las técnicas de aplicacién para la corriente galvanica e iontoforesis.
e Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.
e Ejecutar las técnicas de aplicacion para la corriente galvanica e iontoforesis.
o Identificar y definir las modalidades de la Galvanizacién, asi como su metodologia y técnica
de aplicacion.

Contenido:

Definicién de Corriente Galvanica y Galvanizacién. Fundamentos biofisicos. Efectos fisiologicos.
Efectos polares e interpolares. Tipos de galvanismo. Precauciones. Indicaciones.
Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Galvanismo ascendente y descendente.
Bafiera electrogalvanica.

lontoforesis. Definicion. Fundamentos biofisicos. Factores que influyen en la absorcién del
medicamento. Caracteristicas de los medicamentos mas utilizados y sus correspondientes
polaridades. Precauciones. Indicaciones. Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion.
Formas de penetracion. Dosis. Tamafio de los electrodos y calculo de la intensidad maxima de
seguridad. Complicaciones. Otras corrientes que pueden utilizarse en lontoforesis. Partes, controles
del equipo y posibilidad de operacién.

De cada modalidad de Galvanizacion, adecuar los siguientes enunciados:

Definicion. Fundamentos biofisicos. Precauciones. Indicaciones. Contraindicaciones. Metodologia y
técnica de aplicacion.

Corriente Continua Interrumpida o Variable: Cuadrangular, Triangular, Exponencial, Aleatoria,
Neofaradica o 1G30, IG50, Aperiédica de Adams, Leduc, Le Go
Corriente Continua Interrumpida de Mediana Frecuencia de 8.0 KHz.

Méodulo lIl. Electroterapia de Baja Frecuencia.

Objetivos:

e Explicar las bases neurofisioldgicas de la analgesia eléctrica.
Explicar los efectos fisiologicos y terapéuticos de las corrientes analgésicas.

e Explicar los tipos y caracteristicas de las corrientes de baja frecuencia utilizadas en
electroanalgesia.
Mencionar las principales indicaciones y contraindicaciones de las corrientes analgésicas.
Explicar las técnicas de aplicacion de las corrientes analgésicas y sus precauciones.
Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

e Ejecutar las técnicas de aplicacion para las corrientes de bajas frecuencias.



Contenido:
Corrientes analgésicas. Concepto. Bases neurofisiologicas de la analgesia eléctrica.

De cada variedad de Corrientes de Bajas Frecuencias, adecuar los siguientes enunciados:

Definicion. Efectos fisioldgicos. Modalidades. Caracteristicas y parametros biofisicos. Clasificacion.
Precauciones. Indicaciones. Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacién. Partes,
controles del equipo y posibilidad de operacion.

Corrientes Diadinamicas. Corrientes TENS (Estimulacion Eléctrica Transcutanea). Corriente de
Trabert. Microcorriente. Alto Voltaje (High Volt).

Médulo IV: Electroterapia de Mediana Frecuencia.
Objetivos Especificos:

o Definir las Corrientes de Mediana Frecuencia dentro de la clasificacion general de los
Agentes Fisicos, y en especificos dentro de la electroterapia.

e Explicar los fundamentos biofisicos y efectos fisioldgicos y terapéuticos de las corrientes
analgésicas de mediana frecuencia.
Mencionar las principales indicaciones y contraindicaciones de las corrientes analgésicas.

e Explicar la metodologia y la técnica de aplicacion de las corrientes analgésicas de mediana
frecuencia.

e Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

e Ejecutar las técnicas de aplicacion de las corrientes de mediana frecuencia.

e Explicar y ejecutar la metodologia y la técnica de aplicacion del Método de Rastreo del
dolor.

e Comprender e interpretar la metodologia de la colocacion de los electrodos.

Contenido:

Corrientes Interferenciales: Definicién. Parametros: Frecuencia portadora, frecuencia de estimulacion
(AMF), espectro de frecuencias, formas de espectro. Efectos fisioldégicos y terapéuticos.
Indicaciones. Técnica de aplicacién. Técnicas de colocacion y tipos de electrodos: método
tetrapolar, método tetrapolar con rastreo de vector automatico, método bipolar. Contraindicaciones.
Precauciones.

Corriente Mega AA: Definicion. Efectos fisiologicos y terapéuticos. Parametros. Indicaciones.
Contraindicaciones. Precauciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Partes, controles del equipo
y posibilidad de operacion.

Método del Rastreo del dolor. Definicion. Metodologia y técnica de aplicacion.

Colocacion de los Electrodos. Tipos de dolor (Bioquimico, Neuropatico y Mecanico). Técnicas de
colocacién (Monopolar, Bipolar, Tripolar, Tetrapolar). Pasos para la correcta seleccion de la técnica
de aplicacion. Métodos de cada técnica de aplicacion (Método Longitudinal o de Recorrido, Método
Segmentario O Paravertebral y Método Contralateral (Transversal,

Transregional o Transarticular) y Método Trabert.

Modulo V. Electroterapia Excitomotriz.



Obijetivos:

Incorporar los fundamentos biofisicos de la electroterapia excitomotriz.

Exponer los efectos fisioldégicos y terapéuticos de las corrientes excitomotoras.

Explicar las técnicas de aplicacion de las corrientes excitomotoras y sus precauciones.
Mencionar las principales indicaciones y contraindicaciones de las corrientes excitomotoras.
Explicar las técnicas de aplicacion de las corrientes excitomotoras y sus precauciones.

Adecuar los parametros de la electroestimulacion segun tipo de fibra y estado de inervacion
muscular.

Contenido:

Corrientes Excitomotoras. Concepto. Bases neurofisioldgicas de la contraccion muscular. Fibras
musculares. Tipos y caracteristicas fisiologicas. Clasificacion de las Corrientes Excitomotoras.
Estimulacion muscular. Concepto, efectos fisioldgicos y terapéuticos. Puntos Motores. Concepto.
Tipos (Nerviosos, Musculares y Faciales)

De cada variedad de Corriente Excitomotora, adecuar los siguientes enunciados:

Definicion. Efectos fisiolégicos. Modalidades. Caracteristicas y parametros biofisicos. Clasificacion.
Precauciones. Indicaciones. Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Partes,
controles del equipo y posibilidad de operacion.

Corrientes Faradicas, Corrientes Exponenciales, Corriente Cuadrangular Bifasica. Corriente Rusa o
de Kots.

Médulo V1. Electroterapia de Alta Frecuencia.
Obijetivos:

Definir y Clasificar las Corrientes de Alta Frecuencia.
Comprender efectos biofisicos, fisiolégicos y terapéuticos de las corrientes de Alta
Frecuencia.

e Caracterizar los métodos de aplicacion continuo y pulsatili de las corrientes de alta
frecuencia.
Polemizar sobre las precauciones, indicaciones y contraindicaciones.
Explicar la metodologia y técnicas de aplicacion de las Corrientes de Alta Frecuencia.

e Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

e Ejecutar las técnicas de aplicacion para las corrientes de alta frecuencia.

Contenidos:

Corrientes de Alta Frecuencia. Definicion. Clasificacién segun frecuencia y longitud de onda.

De cada variedad de Corrientes de Alta Frecuencia, adecuar los siguientes enunciados:

Definicion. Biofisica. Efectos fisiologicos y terapéuticos. Formas de Emision de las Altas Frecuencias
(Continuo y Pulsatil. Métodos de Transferencia de Energia (Método capacitativo e inductivo e
Irradiativo). Colocacion de los electrodos e Irradiadores. Factores que afectan la densidad de las
lineas de campo. Dosificacion. Indicaciones. Contraindicaciones. Precauciones. Partes, controles del

equipo y posibilidad de operacion.

D’arsonval. Diatermia. Onda Corta. Microonda

Médulo VII. Campos Electromagnéticos



Obijetivos:

Explicar los fundamentos biofisicos y los efectos biolégicos de la Magnetoterapia.

Debatir sobre las precauciones, indicaciones y contraindicaciones.

Interpretar la metodologia y las técnicas de aplicacion de la Magnetoterapia.

Enumerar las ventajas

Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

e Ejecutar las técnicas de aplicacion para la Magnetoterapia.

Contenido:

Magnetoterapia: Definicidn. Biofisica. Clasificacion general de los imanes. Efectos fisiolégicos y
terapéuticos a nivel de 6rganos y sistemas de 6rganos. Clasificacion de las sustancias de acuerdo a
suinteraccién con los campos electromagnéticos (Sustancias diamagnéticas, paramagnéticas y
ferromagnéticas). Metodologia y técnicas de aplicacién. Campo Electromagnético Pulsado Local,
Campo Electromagnético Pulsado Regional. Diferencias entre magnetoterapia y
electromagnetoterapia. Indicaciones. Contraindicaciones. Precauciones. Partes, controles del equipo
y posibilidad de operacion.

Modulo VI, Oscilacién Mecéanica.

Objetivos:

e Comprender los fundamentos biofisicos y efectos fisioldgicos de la oscilacion mecénica en
la accién terapéutica.

e Analizar la trasmision de la energia acustica en los tejidos biol6gicos

o Interpretar los fend0menos de reflexion, refraccidn, absorcidn, cavitacion, pseudocavitacion y
desacoplamiento.

e Determinar las bases Explicar el efecto piezoeléctrico.

e Evaluar las técnicas especificas de la aplicacion del Ultrasonido terapéutico, Vibroterapia y
Traccion Vertebral.
Mencionar las caracteristicas del medio de contacto.
Enumerar las principales indicaciones y contraindicaciones de la oscilacion mecanica en la
accion terapéuutica.

e Explicar la técnica de aplicacion de la sonoforesis

e Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

e Ejecutar las técnicas de aplicacion de las modalidades de la Oscilacién mecénica.

Contenido:

Ultrasonido. Definiciébn. Fundamentos fisicos. Modos de generacion. Efecto piezoeléctrico.
Propiedades del haz ultrasénico. Area de radiacion efectiva (ERA). Campos cercano y distante,
divergencia, Coeficiente de no uniformidad del haz (BNR). Fendémenos fisicos que ocurren en el
medio, reflexion, refraccion, absorcion, cavitacion, pseudocavitacion y desacoplamiento.
Caracteristicas del medio de contacto. Mecanismos de accion. Efectos fisioldégicos y terapéuticos.
Parametros fisicos de la emision del ultrasonido. Frecuencia. Potencia. Tipo de emision: continua y
pulsada. Modos de transferencia de la energia sénica: directa e indirecta. Manipulacién del cabezal:
estaticas, semiestatico y longitudinal. Indicaciones. Contraindicaciones. Precauciones. Dosificacion.
Aplicaciones especiales del ultrasonido terapéutico



Sonoforesis. Definicién. Caracteristicas de los medicamentos utilizados. Metodologia y técnica de
aplicacion. Indicaciones. Contraindicaciones. Precauciones. Partes, controles del equipo y
posibilidad de operacion. Ventajas versus lontoforesis

Método de Terapia Combinada. Definicion. Fundamentos biofisicos y efectos fisioldgicos.
Indicaciones. Contraindicaciones. Precauciones. Partes, controles del equipo y posibilidad de
operacion.

Vibroterapia. Definicién. Fundamentos biofisicos. Efectos bioldgicos. Indicaciones y
contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Parametros para la realizacion de una
Optima aplicacién. Precauciones y efectos adversos.

Traccion Vertebral. Definicion. Fundamentos biofisicos. Efectos biolégicos. Indicaciones y
contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Parametros para la realizacion de una
Optima aplicacion. Precauciones y efectos adversos. Consideraciones especiales.

Terapia por Ondas de Choque. Definicién. Fundamentos biofisicos. Efectos biol6gicos. Indicaciones
y contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Parametros para la realizacion de una
Optima aplicacion. Precauciones y efectos adversos.

Méodulo IX. Luminoterapia
Obijetivos:

o Definir la Laserterapia como un componente dentro de la Luminoterapia, y a su vez dentro

del Espectro Electromagnético.

Explicar las principales leyes que rigen el comportamiento de las Ondas Electromagnéticas.

Clasificar las radiaciones luminosas.

Comprender los fundamentos biofisicos y efectos biolégicos de la Laserterapia

Caracterizar los mecanismos de produccién de la radiacién laser.

Constatar las diferencias entre Luz Ordinaria y Laser

Explicar la técnica de aplicacién de la radiacion laser y sus precauciones.

Enumerar las principales indicaciones, contraindicaciones y medidas de seguridad de la

radiacion laser.

e Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

e Ejecutar las técnicas de aplicacion para la Laserterapia.

Contenido:

Luminoterapia o Fototerapia: Definicidn. Clasificacion de las radiaciones luminosas.
Principales leyes de la fototerapia.

De cada variedad de la Fototerapia, adecuar los siguientes enunciados:

Definicion. Efectos biofisicos y bioldgicos. Caracteristicas y parametros biofisicos. Clasificacion.
Precauciones. Indicaciones. Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Dosificacion.
Partes, controles del equipo y posibilidad de operacion.

Radiacién Ultravioleta. Radiacion Infrarroja

Laserterapia: Definicion. Produccion de radiacion laser. Caracteristicas de la luz Laser. Tipos de
laser segun las clasificaciones. Efectos fisiologicos directos e indirectos de la radiacion laser de baja
potencia. Efectos terapéuticos. Laserterapia Zonal, Puntual y Laserterapia. Metodologia y técnica de
aplicacion. Dosificacion. Preparacion de la zona de tratamiento. Indicaciones. Contraindicaciones.
Precauciones. Partes, controles del equipo y posibilidad de operacion.



Mdédulo X. Medios Diagnosticos Auxiliares.

Obijetivos:

Explicar la importancia de las Técnicas Neurofisiologicas en el diagndstico clinico.

Explicar la importancia del estudio de la Conduccidn Nerviosa Periférica, Motora y Sensitiva.
Interpretar los resultados del estudio de la Conduccion Nerviosa Periférica, Motora y Sensitiva.
Explicar las bases fisiologicas del Test de Miastenia.

Interpretar los resultados del Test de Miastenia.

Explicar y enumerar los diferentes Potenciales Evocados.

Mencionar las Clasificaciones y Técnicas de aplicacion de los Potenciales Evocados.
Interpretar los resultados de los Potenciales Evocados.

Explicar la electromiografia de agujas.

Interpretar los resultados de la electromiografia de agujas.

Identificar su aplicacion clinica.

Manipular las partes y los controles de los diferentes equipos para programar las técnicas a
aplicar.

Ejecutar la técnica de aplicacion.

o Clasificar al paciente adecuado para obtener beneficios de la Estimulacion Eléctrica Funcional.

e Ejecutar la Estimulacién Eléctrica Funcional.

Contenidos:

Técnicas Neurofisioldgicas. Introduccion a las técnicas neurofisioldgicas. Importancia. Clasificacion
general de las mas utilizadas en el diagndstico clinico

Estudios de conduccidén nerviosa periférica. Concepto general. Ventajas de su utilizacion. Estudios
de conduccion nerviosa periférica motora. Concepto. Técnica de obtencion del potencial M.
Principales caracteristicas a evaluar. Nervios frecuentemente explorados Interpretacion general de
los resultados. Aplicaciones clinicas. Estudios de conduccidén nerviosa periférica mixta y sensitiva.
Concepto. Técnica de obtencién del potencial S. Principales caracteristica a evaluar. Nervios
frecuentemente explorados Interpretacion general de los resultados. Aplicaciones clinicas. Estudios
de conduccién nerviosa periférica con evaluacion de respuestas tardias: Onda F, Reflejo H. Técnica
de obtencién de las ondas F y H. Principales caracteristicas a evaluar. Interpretacion general de los
resultados. Aplicaciones clinicas. Estudios de conduccion nerviosa periférica con evaluacion de
respuestas tardias: reflejo de parpadeo (Blink Reflex). Técnica de obtencion de los potenciales R1,
R2 y R2". Caracteristicas a evaluar. Interpretacion general de los resultados. Utilidad diagnéstica.
Estimulacion Nerviosa Repetitiva. Técnica de registro. Interpretacion de los resultados. Principales
indicaciones.

Potenciales Evocados. Introduccion general a los potenciales evocados multimodales (visuales,
auditivos, somatosensoriales y cognitivos). Concepto y clasificacion general. Bases tecnologicas de
obtencion. Sistema de colocacion de electrodos.

Electromiografia de aguja. Concepto. Indicaciones mas frecuentes de la Electromiografia. Definicion.
Metodologia general y técnica de registro. Actividad espontanea en reposo normal y patologico.
Fibrilaciones. Potenciales positivos de denervacion. Estudio de los patrones de contraccion
voluntaria. Tipos. Patrones de reinervacion muscular. Interpretacion de los resultados. Trastornos
neuropaticos con lesion axonal. Lesion mielinica. Trastornos miopaticos. Lesiones a nivel del SNC.
Aplicaciones clinicas. Lesiones de nervios periféricos. Clasificacion de Seddon. Hallazgos principales
en radiculopatias y plexopatias.

Estimulacion Eléctrica Funcional. Clasificacion y Evaluacion del paciente candidato a recibir EEF.
Seleccion de la Funcion necesaria a entrenar. Métodos de tratamiento. Técnica de tratamiento.
Indicaciones. Contraindicaciones y Precauciones.



ORIENTACIONES METODOLOGICAS O ESTRATEGIA DOCENTE.

El propdsito fundamental de nuestra educaciéon a formar a los profesionales con elevados valores
morales, éticos y sociales que demanda nuestra sociedad, de modo que sean capaces de vivir y
participar activa y conscientemente en la misma. No existe duda que el diplomado de
perfeccionamiento de los Agentes Fisicos ofrece grandes posibilidades que permiten el desarrollo de
las capacidades intelectuales de los estudiantes asi como la formacion de habitos que faciliten
aplicar sus conocimientos en la rehabilitacion.

El profesor cubano debe estar consciente que la formacién del hombre nuevo debe estar basada en
el dominio de los conocimientos esenciales de métodos y procedimientos que permitan a los
alumnos apropiarse de la informacion, utilizando métodos que desarrollen el orden l6gico del
pensamiento y faciliten la participacion activa en la asimilacion de los conocimientos, bajo la
orientacion del profesor lo que favorece las habilidades intelectuales y del caracter orientador.

En las actividades docentes seran utilizados fundamentalmente métodos activos de ensefianza,
especialmente el de solucion de problemas, y técnicas participativas de discusion en grupo como
forma practica de desarrollar la independencia, creatividad y busqueda activa de informacién por
parte del estudiante. El Decano de la facultad y el Profesor Principal de la asignatura, tendran la
responsabilidad de la preparacion metodolédgica y el adiestramiento de los profesores. El éxito del
programa depende de la calidad de la preparacion metodologica realizada. El Profesor Principal de
la Asignatura sera responsable de cumplir las orientaciones metodoldgicas, garantizar el adecuado
aprendizaje de los estudiantes mediante la correcta planificacion, organizacion, ejecucion y
evaluacidn de todas las actividades docentes previstas en el Programa y orientadas por el Profesor
Principal.

Los objetivos de cada unidad tematica estan elaborados en relacidén con las habilidades intelectuales
y practicas propuestas a desarrollar por los estudiantes durante el proceso docente educativo. El
trabajo docente combina distintas formas de organizacion de la ensefianza pero el mayor peso
recaera en actividades practicas. En cada una de ellas debe darse una explicacién general de las
prestaciones del equipamiento y luego cubrir el resto del tiempo con “casos problemas”, con el
disefio, interpretacién y ejecucién de las prescripciones que darian solucién a los casos problemas.

La evaluacion de los estudiantes serd el método fundamental para medir su preparacion. Por todo lo
anterior expuesto consideramos de suma importancia la preparacion del profesor, en cada uno de
los temas a tratar ya sea en conferencias, seminarios u otras formas de organizacion de la
ensefanza propuestas en el programa.

SISTEMA DE MEDIOS DE ENSENANZA

Computadora con lector de CD.

Data show.

Bibliografia digitalizada.

Laboratorios equipados con la tecnologia de referencia.
Pizarra acrilica y plumones

Alumno modelo

Proponemos, para el éxito y aprovechamiento racional de los temas a tratar en la asignatura,
las siguientes orientaciones al profesor:

Modulo 1: Se desarrollard en quince horas, dos de conferencias, donde el profesor explicara
Definiciones basicas sobre Fisica Eléctrica. Espectro Electromagnético. Clasificacion de las
corrientes Objetivos de la aplicacion de electroterapia.

Apoyara la explicacién con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracion. Para el
desarrollo de las diez horas de clases tedrico-practica, se explicaran Equipos de corrientes, partes y
controles. Metodologia de aplicacion de electrodos. Seleccion de Electrodos. Precauciones
generales de la electroterapia. Contraindicaciones generales de la electroterapia. Al término de estas
se dispondra de dos horas para evaluar en Seminario Integrador (orientado con anterioridad) los
contenidos del tema.



Médulo 2: Se desarrollara en cuarenta y uno horas, seis de conferencias, donde se expondran
Definicion de Corriente Galvanica y Galvanizacion; efectos polares e interpolares, los tipos de
galvanismo; las precauciones, indicaciones y contraindicaciones, asi como la metodologia y técnica
de aplicacion. Se auxiliara la explicacion con el uso del equipo adecuado que le permita la
demostracion. Para el desarrollo de las treinta horas de clases tedrico-practica, se explicaran las
diferentes modalidades. Indicaciones y contraindicaciones. Metodologia y técnica de cada una de
ellas. Se expondran 2 trabajos Independientes, uno sobre los medicamentos empleados en la
lontoforesis, y otro para abundar sobre las corrientes variables. Se cuenta con dos horas para
evaluar en Seminario Integrador (orientado con anterioridad) los contenidos de la tematica sobre
Generalidades de Electroterapia.

Modulo 3: Se desarrollard en veinte y siete horas, cuatro de conferencias, donde se expondran
Corrientes analgésicas. Concepto. Bases neurofisiolégicas de la analgesia eléctrica. De cada
variedad de Corrientes de Bajas Frecuencias: Definicion. Efectos fisioldégicos. Modalidades.
Caracteristicas 'y  parametros  biofisicos.  Clasificacién.  Precauciones. Indicaciones.
Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Partes, controles del equipo y posibilidad
de operacion. Se auxiliara la explicacién con el uso del equipo adecuado que le permita la
demostracion. Para el desarrollo de las veinte horas de clases tedrico-practica, se explicaran y
expondran las diferentes corrientes. Metodologia y técnica de cada una de ellas. Se cuenta con dos
horas para evaluar en Seminario Integrador (orientado con anterioridad) los contenidos del tema Il

Moédulo 4: Se desarrollard en veinte y nueve horas, cuatro de conferencias, donde se expondran
Corrientes analgésicas de Mediana Frecuencia. De cada variedad de Corrientes de Mediana
Frecuencia: Definicion. Efectos fisiologicos. Modalidades. Caracteristicas y parametros biofisicos.
Clasificacion. Precauciones. Indicaciones. Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion.
Partes, controles del equipo y posibilidad de operacion.

Ademas se explicaran Método del Rastreo del dolor. Definicion. Metodologia y técnica de aplicacion;
y Colocacion de los Electrodos.

Se auxiliara la explicacién con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracion. Para el
desarrollo de las veinte horas de clases teorico-practica, se explicaran y expondran las diferentes
corrientes. Metodologia y técnica de cada una de ellas. Se cuenta con dos horas de trabajo
independiente, para profundizar sobre técnica de Rastreo, y dos horas de panel para debatir y
evaluar los pasos para seleccionar el método correcto de colocacién de los electrodos.

Modulo 5: Se desarrollard en treinta y nueve horas, seis de conferencias, donde se expondran
Corrientes Excitomotoras. De cada variedad de ella: Definicion. Efectos fisiolégicos. Modalidades.
Caracteristicas 'y  parametros  biofisicos.  Clasificacion.  Precauciones.  Indicaciones.
Contraindicaciones. Metodologia y técnica de aplicacion. Partes, controles del equipo y posibilidad
de operacion.

Se auxiliara la explicacién con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracién. Para el
desarrollo de las treinta horas de clases tedrico-practica, se explicaran e instruiran las diferentes
corrientes. Metodologia y técnica de cada una de ellas y el hallazgo y uso de los puntos motores. Se
cuenta con dos horas de panel para debatir y evaluar los pasos para seleccionar el método correcto
de electroestimulacion acorde al tipo de fibra muscular y estado de inervacion.

Mdédulo 6: Se desarrollara en veinte y siete horas, cuatro de conferencias, donde se expondran
Corrientes de Alta Frecuencia. Definicion. Clasificacion, frecuencia y longitud de onda. De cada
Modalidad Terapéutica: Definicion. Biofisica. Efectos fisiologicos y terapéuticos. Formas de Emision
de las Altas Frecuencias (Continuo y Pulséatil. Métodos de Transferencia de Energia (Método
capacitativo e inductivo e Irradiativo). Colocacién de los electrodos e Irradiadores. Factores que
afectan la densidad de las lineas de campo. Daosificacion. Indicaciones. Contraindicaciones.
Precauciones. Partes, controles del equipo y posibilidad de operacion.

Se auxiliara la explicacién con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracién. Para el
desarrollo de las veinte horas de clases teorico-practica, se explicaran y expondran las diferentes
corrientes. Metodologia y técnica de cada una de ellas. Se cuenta con dos horas para evaluar en
Seminario Integrador (orientado con anterioridad) los contenidos del tema V1.



Modulo 7: Se desarrollara en quince horas, dos de conferencia, donde se expondran
Magnetoterapia: Definicion. Biofisica. Clasificacion general de los imanes. Efectos fisioldgicos y
terapéuticos a nivel de érganos y sistemas de 6rganos. Clasificacion de las sustancias de acuerdo a
su interaccion con los campos electromagnéticos (Sustancias diamagnéticas, paramagnéticas y
ferromagnéticas). Metodologia y técnicas de aplicacion. Campo electromagnético local, campo
electromagnético regional. Diferencias entre magnetoterapia y electromagnetoterapia. Indicaciones.
Contraindicaciones. Precauciones. Partes, controles del equipo y posibilidad de operacion.

Se auxiliara la explicacién con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracion. Para el
desarrollo de las diez horas de clases tedrico-practica, se explicaran y expondran los diferentes
campos electromagnéticos. Metodologia y técnica de cada una de ellos. Se cuenta con dos horas
para evaluar en Seminario Integrador (orientado con anterioridad) los contenidos del tema V1.

Mdédulo 8: Se desarrollara en cincuenta y siete horas, ocho de conferencias, donde se expondran
Terapia por Oscilacion Mecanica: Definicion. Biofisica. Modalidades. Definicion. Fundamentos
biofisicos. Efectos bioldgicos. Indicaciones y contraindicaciones. Metodologia y técnica de
aplicacion. Parametros para la realizacién de una Optima aplicacion. Precauciones y efectos
adversos. Partes, controles del equipo y posibilidad de operacion.

Se auxiliara la explicacion con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracion. Para el
desarrollo de las cuarenta horas de clases tedrico-practica, se explicaran y expondran las diferentes
modalidades. Metodologia y técnica de cada una de ellas. Se cuenta con dos horas de Trabajo
Independiente, para profundizar ventajas de la fonoforesis versus lontoforesis, su técnica de
aplicacion y los medicamentos mas empleados; ademas se contara con cuatro horas para evaluar
Terapia Ultrasdnica y un Seminario Integrador (orientado con anterioridad) los contenidos del tema
VIII.

Mdédulo 9: Se desarrollara en quince horas, dos de conferencias, donde el profesor explicara
Luminoterapia o Fototerapia: Definicidon. Clasificacion de las radiaciones luminosas.

Principales leyes de la fototerapia; ademas, Laserterapia: Definicién. Produccion de radiacion laser.
Caracteristicas de la luz Laser. Tipos de laser segun las clasificaciones. Efectos fisiolégicos directos
e indirectos de la radiacion laser de baja potencia. Efectos terapéuticos. Metodologia y técnica de
aplicacion. Preparacion de la zona de tratamiento. Indicaciones. Contraindicaciones. Precauciones.
Partes, controles del equipo y posibilidad de operacién.

Apoyara la explicacion con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracion. Para el
desarrollo de las diez horas de clases tedrico-practica, se explicardn Equipos de Laserterapia, partes
y controles. Metodologia de aplicacion de laserterapia puntual, zonal y laserpuntura. Al término de
estas se dispondra de dos horas para evaluar en Seminario Integrador (orientado con anterioridad)
las modalidades restantes (Radiacion Ultravioleta e Infrarroja).

Médulo 10: Se desarrollara en veinte y ocho horas, cuatro de conferencias, donde el profesor
explicara Electromiografia y estimulacion Eléctrica Funcional. Concepto. Indicaciones mas
frecuentes. Metodologia general y técnica de registro. Interpretacion de los resultados. Trastornos
neuropéticos con lesion axonal. Lesion mielinica. Trastornos miopaticos. Lesiones a nivel del SNC.
Aplicaciones clinicas. Lesiones de nervios periféricos. Clasificacion de Seddon. Hallazgos principales
en radiculopatias y plexopatias.

Apoyara la explicacion con el uso del equipo adecuado que le permita la demostracion. Para el
desarrollo de las 20 horas de clases tedrico-practica, se explicaran Equipos de corrientes, partes y
controles. Metodologia de aplicacién de la técnica electromiografica y la estimulacién eléctrica
funcional. Se cuenta con dos horas para evaluar en Seminario Integrador (orientado con
anterioridad) los contenidos de la tematica sobre Técnicas Neurofisiologicas (Estudios de
conduccion nerviosa periférica motora y sensitiva, potencial M y potencial; Onda F, Reflejo H, reflejo
de parpadeo (Blink Reflex); y los Potenciales Evocados).



SISTEMA DE EVALUACION
Este programa se evaluara de la forma siguiente:

De forma general, se realizaran evaluaciones teoricas y practicas frecuentes, examen parcial te6rico,
un examen final practico y un examen final tedrico. La calificacion sera cualitativa. Para aprobar el
diplomado es necesario tener el 80% de asistencia.

Evaluacién frecuente obligatoria: Se realizara una pregunta escrita diaria sobre la conferencia del dia
anterior, y se evaluara las habilidades practicas correspondientes a cada mddulo; tanto las
evaluaciones tedricas y practicas, seminarios, paneles y trabajos independientes diarios se
promediaran al finalizar el tema 9.

Al finalizar los médulos 1, 2, 3, 6, 7, 8,9 y 10 se realizaran seminarios integradores.
Los modulos 5 y 6 tienen paneles; y trabajos independientes, estan orientados en los temas 2, 4y 8.
Al finalizar el modulo 5 se aplicara un Examen Parcial Teorico (EPT).

Alfinalizar el modulo 10 se realizara una Prueba Final que abarca todas las unidades tematicas
impartidas en dos secciones, un momento practico y un momento tedrico.

NOTA: La evaluacion frecuente tedrica, se promedia y se lleva a 10 puntos; la evaluacion frecuente
practica de cada laboratorio, con las notas de los seminarios, paneles y trabajos independientes, se
promedian y se lleva a 10 puntos; la nota del examen parcial teérico se lleva a 20 puntos; el examen
practico final se lleva a 40 puntos, y el examen tedrico final, se lleva a 20 puntos, la suma total,
daran la nota final de:

La calificacion final no sera la suma aritmética de las distintas evaluaciones, sino que se tomara en
cuenta la trayectoria del estudiante y la integracion de cada una de ellas y para la calificacién de los
examenes se utilizara la resolucion Ministerial para la Educacion Superior, VAD No. 5 de 1991

Excelente------ 5
Bien------------- 4 Excelente | 90-100
Regular------- 3 Bien 80-100

(V[P E———— Aprobado | 70-79
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