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II. PROPÓSITO DE LA UNIDAD DE APRENDIZAJE 

 
La finalidad de la unidad de aprendizaje Prevención y Readaptación de Lesiones es el diseño de planes de ejercicio para prevenir y 
dar tratamiento en lesiones y reincorporar a los pacientes en tiempo y forma en las distintas actividades físicas. 
 
Su utilidad radica en que le permite al alumno realizar una adecuada prescripción de ejercicios en función de la valoración y 
diagnóstico del paciente. 
 
Se imparte en la etapa terminal con carácter obligatorio y forma parte del área de conocimiento Biomédica. 
 

 

III.  COMPETENCIA GENERAL DE LA UNIDAD DE APRENDIZAJE 

 
Diseñar planes de ejercicios de prevención y tratamiento en las lesiones leves, agudas y crónicas; a través una adecuada 
prescripción de ejercicios de flexo elasticidad, fuerza, hipertrofia, propiocepción y equilibrio en función de la valoración y diagnóstico 
del paciente, para reincorporarlo en tiempo y forma en las distintas actividades físicas, con una actitud crítica, responsable y 
respetuosa. 
 

 

IV.  EVIDENCIA(S) DE APRENDIZAJE 

 
Diseña planes de ejercicios, basados en guías, lineamientos y artículos actualizados.  La estructura de los cuales deberá contar 
con las siguientes características: 

 

 Diagnóstico 

 Tratamiento inicial como primer contacto 

 Tiempo estimado de recuperación 

 Programa de ejercicios para recuperar rangos de movimiento 

 Programa de ejercicios para recuperar fuerza y masa magra. 

 Programa de ejercicios para recuperar propiocepción y equilibrio.  

 Revaloración para retorno a actividades. 
 



V. DESARROLLO POR UNIDADES 
UNIDAD I. Fisiopatología de las lesiones en la actividad física 

 
Competencia: 
Identificar los tejidos lesionados, a partir del conocimiento básico de la estructura anatómica y el fenómeno de inflamación, para 
realizar un diagnóstico, brindar una estimación del tiempo de recuperación de las lesiones más comunes durante la actividad física y 
la forma de prevenirlas, con actitud analítica, sistemática y de prevención. 
 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  5 horas 
 
1.1. Fisiopatología de las lesiones en la actividad física. 

1.1.1. Mecanismos a nivel tisular y celular. 
1.1.2. Fenómeno de inflamación en las lesiones musculoesqueléticas. 
1.1.3. Etapas de curación de una lesión, tiempo de duración. 

1.2. Lesiones más comunes en la actividad física. 
1.2.1. Cabeza y cuello. 
1.2.2. Hombro, codo, muñeca y dedos. 
1.2.3. Tórax, abdomen, columna dorsal, columna lumbar. 
1.2.4. Cadera, rodilla, tobillo y pie. 

1.2. Prevención e higiene previa y durante la actividad física. 
1.2.1. Características físicas requeridas para la actividad física. 
1.2.2. Características de vestimenta para para la actividad física. 
1.2.3. Características del lugar de práctica para la actividad física. 
1.2.4. Etapas de la actividad física, calentamiento, práctica, enfriamiento, estiramientos. 

 

 

 



UNIDAD II. Intervenciones de primer contacto 

 
Competencia: 
Analizar los movimientos que producen diferentes lesiones, mediante maniobras de exploración, para confirmar el tejido lesionado y 
evaluar el regreso del paciente a las actividades deportivas, con actitud objetiva, empática y honesta. 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  5 horas 
 
2.1. Identificación de la gravedad de la lesión. 

2.1.1. Mecanismo de lesión. 
2.1.2. Maniobras de exploración rápida. 
2.1.3. Tejido afectado, hueso, músculo, tendón, ligamento, cartílago, menisco, piel. 
2.1.4. Regresa al juego, recibe atención en campo, se deriva a un médico. 

2.2. PRICE y PEACE and LOVE. 
2.2.1. Protección, reposo, hielo, compresión y elevación.  
2.2.2. Protección, evitar desinflamatorios, compresión, educación, Load (cargas adecuadas), optimismo, vascularización y 
ejercicios. 

2.3. Inmovilización y fijación, uso de vendajes elásticos y vendajes funcionales. 
2.3.1. Hombro, codo, mano, dedos. 
2.3.2. Rodilla, tobillo, pie, dedos. 

 

 

 



UNIDAD III. Rangos de movimiento y Flexo-elasticidad 

 
Competencia: 
Recuperar rangos de movimiento del miembro lesionado, mediante la prescripción de un programa de ejercicios de flexo-elasticidad, 
para valorar el tipo de ejercicios de rehabilitación requerida para el paciente, con actitud objetiva, empática y honesta. 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  5 horas 
 
3.1. Introducción teórica de Flexoelasticidad. 

3.1.1. Concepto. 
3.1.2. Tipos. 
3.1.3. Funcionalidad. 

3.2. Prescripción y progresión de ejercicios de Flexo-elasticidad.   
3.2.1. Programa de ejercicios principiantes. 
3.2.2. Programa de ejercicios medios. 
3.2.3. Programa de ejercicios avanzados. 
 

 

 



UNIDAD IV. Fuerza e hipertrofia muscular 

 
Competencia: 
Recuperar fuerza y masa muscular del miembro lesionado, mediante la prescripción de un programa de ejercicios de fuerza e 
hipertrofia muscular, para valorar el tipo de ejercicios de rehabilitación requerida para el paciente, con actitud objetiva, empática y 
honesta. 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  5 horas 
 
4.1. Introducción teórica de fuerza e hipertrofia muscular. 

4.1.1. Unidad anatomo funcional del músculo y su funcionamiento. 
4.1.2. Ejercicios anaeróbicos y sus características. 
4.1.3. Diferencia entre fuerza e hipertrofia y su independencia. 

4.2. Prescripción y progresión de ejercicios de Fuerza e hipertrofia muscular. 
4.2.1. Los 4 pasos a seguir para la prescripción de ejercicios de fuerza. 
4.2.2. Frecuencia, número de repeticiones, intensidad, número de series, intervalos de descanso y número de ejercicios. 

 

 

 



UNIDAD V. Propiocepción y equilibrio 

 
Competencia: 
Recuperar el equilibrio del miembro lesionado, mediante la prescripción de un programa de ejercicios de propiocepción y equilibrio, 
para valorar el tipo de ejercicios de rehabilitación requerida para el paciente, con actitud objetiva, empática y honesta. 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  5 horas 
 
5.1. Introducción teórica de propiocepción y equilibrio. 

5.1.1. Definición y factores que ayudan al equilibrio. 
5.1.2. El equilibrio en el cuerpo, ante una caída. 

5.2. Prescripción y progresión de ejercicios de propiocepción y equilibrio. 
5.2.1. Teorías sobre el entrenamiento del equilibrio. 
5.2.2. Entrenamiento de cada estímulo y entrenamiento de todos los estímulos a la vez. 
5.2.3. Ejercicios de propiocepción y equilibrio, de la teoría a la práctica. 

 

 

  



UNIDAD VI. Revaloración para retorno a actividades. 

 
Competencia: 
Valorar el efecto de la rehabilitación, a partir de las pruebas diagnósticas de movimiento, fuerza muscular y equilibrio, para 
determinar la reincorporación al paciente a las actividades deportivas, con actitud objetiva, empática y honesta. 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  5 horas 
 
6.1. Valoración de rangos de movimiento. 

6.1.1. Grados normales de flexión, extensión, abducción, aducción y rotación. 
6.1.2. Medición de los rangos de movimiento. 

6.2. Valoración de la fuerza muscular. 
6.2.1. Repetición máxima y porcentajes comparativos. 
6.2.2. Dinamometría y porcentajes comparativos. 
6.2.3. Prueba de salto y porcentajes comparativos. 

6.3. Medición de diámetros musculares y valoración de hipertrofia. 
6.3.1. Mediciones en contracción y relajación y comparaciones. 

6.4. Valoración de equilibrio. 
6.4.1. Pruebas para valorar el equilibrio. 

6.5. Retorno a la actividad física. 
6.5.1. Integración de resultados de rangos de movilidad, fuerza y equilibrio. 
6.5.2. Retornar a la actividad física. 
 

 

  



UNIDAD VII. Prevención de lesiones en la actividad física 

 
Competencia: 
Realizar prescripciones de programas de ejercicios de flexo-elasticidad, fuerza y equilibrio, mediante el conocimiento de las lesiones 
más comunes en actividad física y el análisis de los programas de ejercicios basados en evidencia científica, para prevenir lesiones 
en la actividad física y reconocer la importancia de la misma para la salud, con actitud objetiva y creativa. 

 
Contenido:                                                                                                                                                              Duración:  2 horas 
 
7.1. La importancia de realizar actividad física para la salud. 
7.2. Programa de Flexo-elasticidad para prevención de lesiones. 
7.3. Programa de Fuerza para prevención de lesiones. 
7.4. Programa de Equilibrio para prevención de lesiones. 

 

 

 



VI. ESTRUCTURA DE LAS PRÁCTICAS DE LABORATORIO  (32 horas) 

No.  Nombre de la Práctica Procedimiento Recursos de Apoyo Duración 

UNIDAD I     

1 Identificación de lesiones 1. Observa los videos de 
lesiones proporcionados 
por el docente. 

2. Identifica los movimientos 
implicados y las posibles 
lesiones en los tejidos. 

3. Realiza un reporte sobre 
sus observaciones e 
inferencias y lo entrega al 
docente para su revisión. 

4. El docente realiza la 
retroalimentación de los 
videos para generar 
conclusiones. 

 Computadora. 

 Internet. 

 Videos de lesiones 

 Notas de la clase 

 

 

4 horas 

UNIDAD 
II 

     

2 
 

Maniobras de exploración 1. Observa cómo el docente 
realiza las maniobras de 
exploración de cada parte 
del cuerpo. 

2. En pareja practica las 
diferentes maniobras 
aprendidas, para lo cual 
cada alumno tendrá su 
turno. 

El docente realiza 
retroalimentación, por equipo, en 
cada maniobra realizada. 

 Manual de exploración de 
lesiones. 

 Notas de clase. 

 Mesas de exploración. 

4 horas 

3 
 

Vendajes funcionales 1. Observa cómo el docente 
realiza los diferentes tipos 
de vendaje. 

2. En pareja practica los 
distintos tipos de vendajes. 

 Tape rígido de algodón, para 
vendajes funcionales. 

 Pre venda. 

 Venda elástica. 

 Mesa de exploración. 

4 horas 



El docente realiza 
retroalimentación en cada vendaje 
que los alumnos realizan. 

 

4 
 

Tratamiento de dolor 1. Observa cómo el docente 
aplica diferentes técnicas 
para control de dolor. 

2. En pareja practica las 
distintas técnicas de control 
de dolor. 

3. El docente realiza 
retroalimentación en cada 
técnica aplicada por el 
alumno. 

4. El alumno realiza un 
informe de resultados. 

 Compresas húmedo calientes. 

 Ultrasonido 

 Lacer 

 Bolsas de hielo, bolsas de gel 
congelado. Vasos con hielo. 

 Cloruro de Etilo, spray. 

 Electroestimulador. 

 Mesas de exploración. 

4 horas 

UNIDAD 
III 

     

5 
 

Práctica de ejercicios de 
flexibilidad activos y pasivos. 

A la par del docente, realizará los 
ejercicios de flexibilidad, de cada 
parte del cuerpo. 

 Tapete de yoga. 

 Palo de escoba o tarugo de 
madera. 

 Cinturón de Yoga 

 Bloque para Yoga 

 Pelotas de pilates. 

4 horas 

UNIDAD 
IV 

     

6 
 

Práctica de ejercicios de fuerza A la par del docente, realizará los 
ejercicios de fuerza, para cada 
parte del cuerpo. 

 Gimnasio equipado. 

 Mancuernas. 

 Pelotas medicinales. 

 Polainas. 

 Ligas de fuerza. 
 

4 horas 

UNIDAD 
V 

     

7 
 

Práctica de ejercicios de 
propiocepción y equilibrio. 

A la par del docente, realizará los 
ejercicios de equilibrio, para cada 
parte del cuerpo. 

 Cojín de equilibrio. 

 Pelotas de distintos tamaños. 

 Bosú. 

 Tablas de equilibrio. 

4 horas 



 Pelotas de fútbol, basquetbol, 
tenis. 

 Tarugo o palo de madera. 

UNIDAD 
VI 

     

8 
 

Valoración de capacidades físicas 
ganadas con la rehabilitación. 

1. Observa cómo el docente 
realiza los diferentes tipos de 
valoración de las capacidades 
físicas ganadas. 
2. En pareja practica las 
valoraciones aprendidas. 
3. El docente realiza 
retroalimentación en cada 
valoración realizada por los 
alumnos. 

 Goniómetro 

 Libro o manual de goniometría. 

 Dinamómetro 

 Gimnasio equipado. 

 cinta métrica. 

 Apuntes de clases 
 

4 horas 

 
 
  



 

VII.  MÉTODO DE TRABAJO 

 
Encuadre: El primer día de clase el docente debe establecer la forma de trabajo, criterios de evaluación, calidad de los trabajos 
académicos, derechos y obligaciones docente-alumno. 
 
Estrategia de enseñanza (docente): 
Presentación de videos, estudio de caso, demostración práctica de ejercicios, debate, aprendizaje basado en problemas, técnica 
expositiva, ejercicios prácticos. 
Estrategia de aprendizaje (alumno): 
Investigación de artículos científicos, estudio de caso, trabajo en equipo, exposición, tablas de programación de ejercicios, ejercicios 
prácticos. 
 



VIII.  CRITERIOS DE EVALUACIÓN 

 
La evaluación será llevada a cabo de forma permanente durante el desarrollo de la unidad de aprendizaje de la siguiente manera:  
 
Criterios de acreditación 

- Para tener derecho a examen ordinario y extraordinario, el estudiante debe cumplir con los porcentajes de asistencia que 
establece el Estatuto Escolar vigente. 

- Calificación en escala del 0 al 100, con un mínimo aprobatorio de 60. 
 

Criterios de evaluación 
- Evaluaciones parciales…………………...…  15% 
- Tareas……………..………………………….. 05% 
- Participación en clase……………………….. 10% 
- Prácticas de laboratorio………………………20% 
- Diseño de planes de ejercicios………...…… 50% 
   Total…………………………………………....100% 
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X. PERFIL DEL DOCENTE 

 
El docente que imparta la unidad de aprendizaje de Prevención y Readaptación de Lesiones debe contar con título de médico o área 
afín; preferentemente con estudios de posgrado en actividad física y deportiva, dos años de experiencia docente. Ser proactivo, 
analítico y que fomente el trabajo en equipo. 
 
 

 

 


