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diagnosticados con artrosis de rodilla segin los criterios sintomaticos
y radioldgicos desde el primer momento diagnostico hasta el 31 de
diciembre del 2019. Para la estimacion de los costes se empled un
enfoque de prevalencia y una estimacion bottom-up en la valoracion
monetaria de los recursos sanitarios usando fuentes oficiales. Se con-
sideraron como costes directos sanitarios: nimero de visitas en aten-
cién primaria y atencién especializada, pruebas diagnosticas,
intervenciones quirurgicas, urgencias en centro de salud y hospital.
Resultados: Un total de 131 sujetos fueron analizados (55,7% mu-
jeres, edad media 73,15 anos (12,28 DE), peso 83,34 kg (15,27 DE)).
El tiempo de seguimiento fue de 7,22 afos (4,94 DE). El coste sani-
tario medio anual de los pacientes con severidad grado | fue de
300,96 € (218,82 DE), grado 11 391,68 € (494,03 DE), grado Il 785,02
€ (1.944,80 DE) y grado IV 762,34 € (715,33 DE). Solamente un
19,1% de la muestra recibié tratamiento de fisioterapia.
Conclusiones: Los resultados preliminares de este estudio muestran
que los costes sanitarios atribuibles a la artrosis de rodilla son sustan-
ciales, con una mayor carga asistencial en la atencion especializada.
Relevancia para la profesion o la practica clinica: Incluir la fisi-
oterapia como parte del tratamiento en estadios iniciales de artrosis
de rodilla, podria no solo disminuir la gravedad de los sintomas, sino
también, reducir los costes sanitarios asociados a esta patologia.
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Introduccién: La hemofilia se caracteriza por sangrados articu-
lares, especialmente en codos, tobillos y rodillas. La principal se-
cuela fisica es el desarrollo de una artropatia degenerativa cuyas
principales manifestaciones clinicas son el dolor crénico, la limi-
tacion del rango de movimiento, atrofia muscular periarticular.
Objetivos: Valorar la seguridad y la eficacia de una intervencion
mediante restriccion de flujo sanguineo en pacientes con artropatia
hemofilica de rodilla.

Metodologia: Estudio piloto. 12 pacientes con hemofilia Ay B fueron
incluidos en el estudio. Se realizaron 2 sesiones semanales, durante
un periodo de 3 semanas. En cada sesion se realizacion dos ejercicios
(sentadilla asistida y extension de rodilla), realizando 4 series (30,
15, 15, 15 repeticiones), con 30 segundos de descanso entre series.
El manguito de restriccion de flujo sanguineo se aplico en el miembro
mas afecto, ajustando individualmente la presion. La variable prima-
ria fue la frecuencia de sangrados (registro telefdnico). Las variables
secundarias fueron: intensidad de dolor (escala analogica visual),
fuerza de cuadriceps (dinamdémetro), rango de movimiento (goni-
ometria), y estado articular (Hemophilia Joint Health Score).
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Resultados: Ninglin paciente presenté hematomas ni hemartrosis
durante la fase experimental. Solo un paciente presentd una
pequena herida por friccion con el aparato. Tras la intervencion
hubo diferencias significativas en la intensidad del dolor (1C95%:
-1,60; -0,11; p = 0,001), fuerza muscular (1C95%: 11,60; 22,48;
p = 0,04) y el estado articular (IC95%: -0,87; -0,21; p = 0,006).
Conclusiones: Una intervencion mediante restriccion de flujo san-
guineo no provoca hemorragias en pacientes con hemofilia y ar-
tropatia de rodilla. El trabajo de fuerza con restriccion de flujo
sanguineo puede mejorar la intensidad del dolor, la fuerza de
cuadriceps y el estado articular en pacientes con artropatia he-
mofilica de rodilla.

Relevancia para la profesion o la practica clinica: El trabajo de
fuerza mediante restriccion de flujo sanguineo puede ser seguro
para el trabajo en rango de movimiento submaximo en pacientes
con hemofilia.

Palabras clave: Hemofilia. Restriccion de flujo sanguineo. Dolor ar-
ticular. Fuerza muscular. Rango de movimiento.

Keywords: Hemophilia. BFR Training. Joint pain. Muscle strength.
Range of motion.

https://doi.org/10.1016/50211-5638(24)60012-X

Educacion Superior en Fisioterapia

0-13. APRENDIZAJE POR EQUIPOS EN TERAPIA MANUAL:
PERCEPCIONES Y PREFERENCIAS DE LOS ESTUDIANTES
EN COMPARACION A LA CLASE MAGISTRAL

TEAM-BASED LEARNING IN MANUAL THERAPY
EDUCATION: STUDENTS’ PERCEPTIONS

AND PREFERENCES COMPARED TO THE TRADITIONAL
LECTURE

S. Pérez Guillén', S. Jiménez del Barrio?, F. Dantony’,
P. Rodriguez Rubio’, S. Cabanillas Barea', L. Ceballos Laita?,
P. Pardos Aguilella® y A. Carrasco Uribarren’

'Universitat Internacional de Catalunya (UIC), Barcelona.
2Universidad de Valladolid (UVA), Soria. 3Universidad de Zaragoza,
Zaragoza.

Introduccién: El aprendizaje por equipos (APE) es una estrategia
educativa llevada a cabo con pequenos grupos de alumnos. Tiene
como objetivo el desarrollo de equipos de aprendizaje significativo,
permitiendo la intercomunicacion en la resolucion de problemas.
Surge como una alternativa docente al modelo tradicional de clase
magistral (CM). Se plantea la hipotesis de que el uso de TBL dem-
uestra mayores niveles de satisfaccion, compromiso y responsabili-
dad en la adquisicion de conocimientos que el método tradicional
de CM en alumnos de master.

Objetivos: Analizar y comparar la percepcion, grado de satisfac-
cion, responsabilidad y compromiso de los estudiantes con la me-
todologia de APE vs CM empleadas para la resolucion de un caso
clinico en la asignatura de Razonamiento Clinico y Practica Basada
en la Evidencia (RC y PBE) del Master Universitario de Fisioterapia
Manual Ortopédica (OMPT) de la Universitat Internacional de Cata-
lunya durante el curso académico 2022-23.

Métodos: Se llevo a cabo un estudio de encuesta transversal (Code
FIS-2022-14). Participaron 24 alumnos matriculados en la asignatura
de RC y PBE. Los alumnos cursaron cinco horas siguiendo la me-
todologia de CM, y otras cinco horas bajo la metodologia de APE
(preparacion-orientacion-ejecucion de la tarea y evaluacion). Se
recogieron las variables implicacion, satisfaccion y preferencias
con respecto al modelo de aprendizaje a través del “Student As-
sessment Instrument” (TBL-SAI). También se valord la participacion,
actitud y capacidad de resolucion de conflictos. El analisis estadis-
tico se llevd a cabo mediante el programa IBM SPSS Statistic 25.0.
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