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PROGRAMA DE ESTUDIOS

l. IDENTIFICACION DE LA ASIGNATURA

CARRERA : Kinesiologiay Fisioterapia
ASIGNATURA : Anatomia Humana | Descriptiva
CODIGO DE IDENTIFICACION  : KF 11003

AREA DE FORMACION : Ciclo Bésico

CARGA HORARIA TOTAL : 64 TEORICO: 34 PRACTICO: 30
ANO : Primer

SEMESTRE . Primer

CREDITOS : 4

VERSION DEL PROGRAMA : 2020

REQUISITOSPREVIOS : Ninguno

I. FUNDAMENTACION

La Anatomia es una disciplinacientificay se encuentra ubicada dentro de un areade
conocimiento mas grande como es €l de las Ciencias Bioldgicas. Tiene por métodos: la
observacion, los razonamientos deductivos e inductivos y la verificacion experimental,
gue permiten la iniciacion en €l pensamiento cientifico con criterio de investigacion. Se
ha divido en tres asignaturas. Descriptiva, Fisiologicay Neuroanatomia, con la finalidad
de profundizar y desarrollar la adquisicion de conocimientos de la estructuray funcion del
cuerpo humano, en especial del aparato locomotor y del sistemanervioso, en el estudiante
de la Carrera de Licenciatura en Kinesiologia y Fisioterapia, contribuyendo mediante la
aplicacion de los mismos a lograr competencias necesarias para el gercicio profesional:
procedimientos de diagnéstico mediante la interpretacion de la imagenologia normal,
proyeccion de los 6rganos con vistaa examen semiol gico general y topografia elemental
para que los procedimientos kinésicos basicos puedan ser g ecutados con sblido sustento
anatémico.

(1. COMPETENCIAS

3.1 Genéricas:
e Ultilizar tecnologias de lainformacion y de la comunicacion.
e Comunicarse con suficienciaen las lenguas oficiales del paisy otralengua extranjera.
e Demostrar razonamiento critico y objetivo.
3.2 Especificas:
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o Elaborar un diagnostico kinésico y fisioterapéutico, basado en e razonamiento
clinico, realizando e interpretando pruebas, test y otros procedimientos diagndsticos
kinésicos que permitan efectuar un diagndstico cinético-funcional, siendo ésta una
facultad propia e inherente a profesional, eligiendo y cuantificando las
intervenciones pertinentes.

o Aplicar eficientemente y eficazmente los agentes de kinesiterapia, fisioterapia y
kinefilaxia

« Tomar decisiones en relacién con las opciones alternativas de tratamiento kinésico.

o Utilizar e integrar la herramienta terapéutica kinésica y derivar a paciente a

profesional que requiere.

IV. EJESTEMATICOS
UNIDAD I: ANATOMIA FUNCIONAL DE LA EXTREMIDAD SUPERIOR CINTURA
ESCAPULAR
CAPACIDADES

- Identificar los conceptos de la Extremidad Superior Cintura Escapular.:
Esternocostoclavicular, Intraarticular, Acromioclavicular, Escapul otoracica,

Subdeltoidea, Subacromial e Interpretar las estructuras y funciones del sistema
muscul oesquel ético.

- Mangjar los tipos de musculos y contracciones muscul ares.

CONTENIDOS

Articulacion Esternocostoclavicular. Superficies articulares, medios de estabilizacion,
fibrocartilago intraarticular. Planos y gjes de movimiento. Movimientos. Musculatura que
actia sobre ella. Articulacion Acromioclavicular. Superficies articulares, medios de
estabilizacion, fibrocartilago intraarticular. Planos y €jes de movimiento. Escapul otoracica.
Movimientos. Musculatura que actla sobre ella. Importancia funcional. Articulacion
Subdeltoidea. Elementos anatdmicos inmersos en el espacio subacromial. Importancia
funcional: Relacion entre las articulaciones esternocostoclavicular, acromioclavicular,
escapul otoracica en los movimientos de la cintura escapular. Articulacion Glenohumeral:
Superficies articulares. Medios de estabilizacién: ligamentos, labrum, musculatura del
manguito rotador. Planosy €jes de movimiento. Movimientos. Muscul atura que actla sobre
ella. Artrocinemética y fundamentos de medicion goniométrica. Relacion entre los
movimientos de la articul acion glenohumeral y lacinturaescapular. Articulaciéon del Codo:
Superficies articulares humero-radial, humero-ulnar y radio-ulnar proximal. Medios de
estabilizacion. Planos y €es de movimiento. Movimientos principales y accesorios.
Muscul atura que actiia sobre ella. Artrocineméticay fundamentos de medicion goniométrica.

Antebrazo: Superficie articular radio-ulnar proximal y dista. Membrana interosea,
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importancia funcional. Movimientos. Musculatura que actla sobre ellas. Compensaciones.
Artrocinemética y fundamentos de medicion goniométrica. Articulacion de la Mufieca:
Superficie articular radio-menisco-carpiana y mediocarpiana. Medios de estabilizacion.
Planos y g es de movimiento. Movimientos principales y accesorios. Musculatura que actia
sobre ella. Sinergias flexor-extensor de mufiecay dedos. Artrocineméticay fundamentos de
medicion goniométrica. Mano: Superficies articulares carpo-metacarpianas,
intercarpianas, metacarpo interfalangicas. Articulaciones del pulgar. Medios de
estabilizacion. Planosy movimiento. Movimientos principal esy accesorios. Musculaturaque
actia sob Artrocinematica y fundamentos de medicion goniomeétrica. Prensas y pinzas.

Actitud patol 6gica de mano y dedos.

UNIDAD I1: ANATOMIA FUNCIONAL DE LA EXTREMIDAD INFERIOR
CAPACIDADES

- Identificar la anatomia funcional de la extremidad inferior.

- Interpretar la clasificacion, su mecanica articular.

- Mangiar e mecanismo de la marcha, su accion reguladora del sistema nervioso sobre la
marcha.

CONTENIDOS

Coxofemoral: Superficie articular coxofemoral. Medios de estabilizacion. Planosy gjes de
movimiento. Movimientos. Musculatura que actla sobre ella. Alteraciones angulares y
torsionales del fémur y su correlacion con los rangos de movimiento. Relacion entre los
movimientos coxofemorales y los movimientos de la pelvis y columna lumbar.
Artrocinemética y fundamentos de medicién goniométrica. Rodilla: Superficie articular
tibiofemoral y patelofemoral. Medios de estabilizacién. Mecénica de |os meniscos. Planosy
gjes de movimiento. Movimientos. Musculatura que actla sobre ella. Fuerza compresiva
sobre la patela. Andlisis biomecanico de la funcion de la rodilla. Artrocinematica
Artrocinemética y fundamentos de medicién goniométrica. Compleo del Tobillo
(Talocrural y subtalar): Concepto de complegjo del tobillo. Movimientos tridimensionales
y sus componentes. Superficie articular tibio-fibular proxima y dista. Medios de
estabilizacion. Movimientos y relacion de éstos con los movimientos del complgjo del
tobillo. Superficie articular talocrural. Medios de estabilizacion. Planos y ges de
movimiento. Movimientos. Musculatura que actia sobre €lla. Artrocinematica y
fundamentos de medicion goniométrica. Superficie articular subtalar. Planos y ges de
movimiento. Movimientos. Musculatura que actia sobre ella. Artrocinemética y
fundamentos de medicién goniométrica. Relacion con los movimientos de la articulacion
talocrural. Mecanica de los ligamentos estabilizadores. Seno del tarso, tlnel del tarso. Pie:
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Superficie articular mediotarsiana, tarsometatarsiana, metatarsofalangica e interfalangica.
Medios de estabilizacion. Movimientos. Musculatura que actla sobre €ellas. Arcos del pie.

Funcién amortiguadora. Grasa plantar. Funcion amortiguadora.

UNIDAD I11: ANATOMIA FUNCIONAL DE LA CABEZA Y CUELLO

CAPACIDADES

-ldentificar los conceptos de anatomiafunciona de la cabezay cuello.
- Interpretar las estructuras y funciones del sistema muscul oesquel ético.
- Mangjar los tipos de musculos y contracciones

Huesos del crdneo y dela cara. Vértebras cervicales y hueso hioides. Cavidades comunes de
craneoy cara.

Articulaciones de los huesos del craneo y de la cara. Articulaciones témporo-mandibular,
mecanismo. Articulaciones de la columna cervical y medios de unién entre la cabeza y €l
cuello.

M Uscul os masticadores, sus fascias. Anatomia funcional de la masticacion. Musculos de la
mimica. MUsculosy aponeurosis del cuello.

Sistemas arterial, venoso y linfatico de la cabezay del cuello. Arterias carétidasy subclavia.
Senos venosos craneales y sistemas venosos yugulares. Grupos y vasos linféticos.

Pares craneales, origen y distribucion. Nervios raquideos cervicales, plexo cervical. Sistema
vegetativo ceérvico-cefdlico: simpético cervical y parasimpatico craneano. Anatomia

Topografica: Principal es regiones topogréficas del cuello.

UNIDAD IV: ANATOMIA FUNCIONAL DE LA COLUMNA
CAPACIDADES

- Identificar los conceptos de anatomia funcional de la columna vertebral.
- Interpretar las estructuras y funciones del sistema muscul oesquel ético.
- Mangjar los tipos de muscul 0s, contracciones, movilizaciones.

CONTENIDO

Generalidades: Curvas de la columna. La unidad funcional. Concepto de tripode, pilar
anterior y pilares posteriores. Sistematrabecular y resistencia del cuerpo vertebral. El disco
intervertebral. Funcion amortiguadora. Patologias. Articulacionesfacetarias. Funcion de guia
del movimiento. Sistemas estabilizadores generales de la columna. Relacion con €l sistema
nervioso (médula, raices y nervios espinales). Columna cervical superior e inferior:
Superficie articular suboccipital y Atlanta-axoidea Medios de estabilizacion, ligamento

cruciforme. Movimientos suboccipitales. Muscul atura que acttia sobre ella. Condicién ponen
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en riesgo la vida humana. Superficie articular desde C2 a C7. Disposicion facetaria.
Movimientos. Musculatura que actle sobre ella. Sindrome del latigazo. Columna dorsal y
parrilla costal: Superficie articular es de T1 a T12. Disposicion facetaria. Movimientos.
Musculatura que acttia sobre ella. Superficies articulares condroesternal es, condrocostales y
costovertebrales. Mecanicade las costillas superiores e inferiores. Mecanica del diafragmay
muscul atura accesoria de lainspiracion. Columna lumbar: Superficie articular deL1 al5,
y L5-S1. Disposicién facetaria. Movimientos. Musculatura que actlia sobre ella. Mecanica
de lamusculaturay relacién con el disco. Mecanismo de produccion de patol ogia frecuentes
(sindrome de dolor lumbar, pellizcamiento capsular, hernias discales, irritacion de raices
nerviosas, lumbociatica). Mecanismos especiales de estabilizacion. Presion intra-abdominal
y Maniobra del Valsalva. Articulacion sacroiliaca: Superficies articulares sacroiliacas.
Medios de estabilizacion. Movimientos. Musculatura que actla sobre ella. Anteversién y
retroversion pélvica. Su importancia en e movimiento de la columna y extremidades.

Torsiones del iliaco. Mecanismos de produccién y efectos sobre la columna.

V. ESTRATEGIAS DIDACTICAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE PARA LA
FORMACION E INVESTIGACION

Exposicion del profesor: consistente en la presentaci on de un temal 6gi camente estructurado
con la finalidad de facilitar informacion organizada siguiendo criterios adecuados a la
finalidad pretendida. Centrado fundamentalmente en la exposicion verbal por parte del
profesor de los contenidos sobre la materia objeto de estudio. Transmitir Conocimientos y

activar procesos cognitivos en €l estudiante

Lecturay andlisis de textos de anatomia, elaboracion de resiimenes, cuadros descriptivos,

sintesis.
Trabajo en biblioteca, elaboracion de resimenes

Revison  bibliogréfica: proceso de busgueda de informacién en documentos,
publicaciones, libros, etc. para determinar cudl es € conocimiento existente en un érea

particular.

Trabajo en Equipo: enfoque interactivo de organizacion del trabgjo en € aula, en € cual
los estudiantes son responsabl es de su aprendizaje y del de sus comparieros, en unaestrategia

de corresponsabilidad para alcanzar metas e incentivos grupales.
Laboratorio de anatomia: Observacién de maguetas anatomicas, trabajo en la morgue

Taller-Trabajo Préctico. Preparacion de maquetas, poéster cientificos, lecturas,
investigaciones, trabajos, memorias, etc. Para exponer o entregar en las clases tedricas. Se
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incluye la preparacion de ensayos, resimenes de lecturas, seminarios, conferencias,
obtencion de datos, andlisis, etc. Asi como el estudio de contenidos relacionados con las
clases tedricas, practicas, seminarios, etc. (trabagjo en biblioteca, lecturas complementarias,
hacer problemasy gercicios, etc.). Todo ello, realizado de formaindividual o grupal.

Exposicion (Alumno): Estatécnica se refiere ala exposicion oral de un tema, hecha por un
estudiante o un grupo. Puede ser usada paralograr objetivos relacionados con € aprendizaje

de conocimientos tedricos o informaciones de diversos tipos.

Actividades de investigacion: Elaboracion articulo y poster cientifico, de revision
bibliografica.

VI.ESTRATEGIAS DE EVALUACION

La evaluacion se llevara a cabo como proceso sistematico, integral, permanente,
continuo y cooperativo, con € fin de recoger informacion tendiente amejorar la calidad de

los procesos educativos y optimizar laformacion del alumno.

EVALUACION DE PROCESO (distribucion porcentual)

PROCESO
Trabajos Categorias Peso en
préacticos %
Extension 5%
Ejecucion/demostracion 15%
Investigacion 10%
Evaluacion Oraesy/o escritos 30%
tedrica
FINAL
Evaluacion final | Defensa de proyectos y/o
test escritos.
40%
Total acumulado 100%
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La evaluacion y promocion de alumnos de las distintas carreras de la Facultad de
Ciencias de la Salud se practicaran a través de todas las formas técnico-pedagogicas de
control y evaluacion, segun la naturaleza de la materia'y consistirdn en exdmenes escritos,
oralesy trabajos practicos.

Son examenes las pruebas organizadas, aplicadas y calificadas que sirven para
demostrar €l aprovechamiento de los estudios y se redlizaran a través de: Pruebas escritas,

oralesy préacticas.

Son trabajos practicos las actividades organizadas y redlizadas por los alumnos con

la orientacion del profesor y conforme a criterios definidos y son:

Trabgjos de grupos o individuales,

- Informes de visitas,

- Experiencias en talleres y laboratorios,

- Controles bibliograficos,

- Trabajos de investigacion dirigidos o no,

- Trabgjos de extension relacionadas con la carrera,

- Exposicion de trabajos o de investigaciones realizadas.

a) Materiasdeformacion integral o complementarias. Escala del 60%

PORCENTAJE CONCEPTO NOTA
0a 59 % Insuficiente 1
60 % a 69 % Aceptable 2
70 % a 80 % Bueno 3
81 % a 90 % Distinguido 4
91 al 100 % Sobresaliente 5
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b) Materiasdeformacion basicay profesional: Escala del 70%
Escala del 70% Calificacion
De 0 a69% Uno (1) insuficiente
De70a77 % Dos (2) regular
De 78 a85% Tres (3) bueno
De86 a93 % Cuatro (4) distinguido
De 94 a100 % Cinco (5) sobresaliente

Obs.: Lacdlificacion minimade aprobacion en cual quier materia, seralacalificacion 2 (dos)

absol uto.
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