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Formacioén en fisioterapia orotacial
y de la lactancia.

Alteraciones de respiracion, nutricién y habla en el bebé y nifo



Te gustaria poder evaluar con precision las dificulta-
des de lactancia?

Te gustaria ser capaz de tratar con terapia manual
la esfera craneofacial?

Quieres ser un experto en el area orofacial?

QUE APRENDERAS EN ESTE CURSO

Al terminar la formacion conoceras perfectamente la anatomia y biomecanica orofacial con
una vision funcional, global y aplicada a la realidad del nifio.

Conoceras las patologias mas frecuentes que afectan al bebé y al nifio.

Seras capaz de evaluar la funcion orofacial y aplicar técnicas especificas craneofaciales bien
integrada en un equipo interdisciplinar.

Podras crear equipo con otros profesionales responsables del area orofacial como logope-
das, fonoaudidlogos, asesores de lactancia u odontopediatras.




Los trastornos de succién deglucién estan presentes en el 30% por ciento de los nifios sanos. Es
habitual escuchar a las madres sobre la dificultad de sus hijos para agarrar el seno, su preocupacion
y frustracién con el uso de pezoneras o rindiéndose al uso de biberdn. En los problemas de desarrollo
de distinto origen los trastornos de deglucion afectan al 90% de los nifios segun la literatura.

Desde TMPI sabemos que la nutriciéon o la comunicacién se basan en el buen funcionamiento
de sistemas muy complejos y que requieren de una precisa evaluacion y tratamiento manual
de las estructuras craneofaciales y una adecuada integracion y reeducaciéon neuro-senso-
rio-motora.

Este es el primer curso de fisioterapia orofacial a nivel internacional. Integra el conocimiento en de-
talle del desarrollo de las funciones y estructuras craneofaciales para comprender los problemas
no solo en el bebé sino también en el nifo. Permite desarrollar la competencia en la evaluacion y el
razonamiento clinico para tomar buenas decisiones de intervencion.

La parte practica permite el aprendizaje para una intervencién en 4 direcciones: una terapia manual
craneofacial, una reeducacion neurosensoriomotora, una colaboracion interdisciplinar y una educa-
cién de las familias. Este modelo aporta solidez y competencia al papel del fisioterapeuta en las di-
ficultades de respiracion, nutricion y articulacién del habla, siempre en colaboracion con logopedas,
fonoaudiologos y otros profesonales.

Ademas, aprender a orientar a las familias y desarrollar habilidades comunicativas con otros profe-
sionales supondra el éxito de una buena intervencion.

Este curso te ofrece numerosos materiales audiovisuales, tripticos e infografias para ofrecer a
la familia y facilitar la prevencion y el tratamiento de distintas alteraciones.

Bienvenida al primer curso internacional de fisioterapia orofacial para el bebé y el nino.
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Sobre TMPI-PIMT

El concepto TMPI-PIMT ofrece un abordaje
global e integral tanto para las alteraciones
musculoesqueléticas del bebé y el nino,
como para los trastornos del desarrollo.

Presente en 15 paises, esta en la vanguar-
dia de la formacidn en fisioterapia pediatri-
ca a nivel internacional. Esta presente como
formacion de postgrado en la Universidad
de Montreal y otras organizaciones de reco-
nocido prestigio.

()

[ ’
‘.Jiz

—
e

Sobre Evolmind

Es una plataforma de aprendizaje on-
line lider en su sector. Su sencillez,
eficacia y su atractivo disefio permiten
una gran experiencia de aprendizaje.
Ademas te permite la constante inte-
raccién con profesores y colegas para
dudas y para nuevas ideas.

ESTRUCTURA DEL CURSO SEMIPRESENCIAL

30 h. 8 h.
Webinar

Contenido Online

36 h.
Curso presencial

Se exigira el 80% de asistencia sobre el global del contenido para la obtencién del diploma




OBJETIVOS GENERALES

¢ Analizar la anatomia y fisiologia en desarrollo de las estructuras y funciones orofaciales.
e Crear un marco de intervencion en las dificultades de lactancia desde la fisioterapia.

e Crear un modelo de comprensién, evaluacion e intervencion en las alteraciones de res-
piracién, nutricién y habla en fisioterapia.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Analizar el desarrollo de la funcién Orofacial desde el periodo embrioldgico a la madu-
racion del nifio.

Analizar la anatomia craneofacial de cara a una evaluacién funcional y una intervencion
en terapia manual.

Crear un marco de comprension de la lactancia tanto de los aspectos del bebé como de
la madre.

Crear un modelo de razonamiento clinico sobre la anquiloglosia y su influencia en la
lactancia.

Examinar las particularidades del bebé prematuro en su funcién orofacial.

Desarrollar las principales dificultades de respiracidon, nutricion y habla, sus factores
etiolégicos, claves de evaluacion y de intervencion.

Analizar el patréon de respiracion bucal con sus consecuencias multisistema y organizar
una intervencién global

Organizar la evaluacion y razonamiento clinico las alteraciones de respiracion, nutricion
y habla en fisioterapia

Maximizar el uso de la antropometria y el uso de escalas € instrumentos estandarizados

Crear un modelo de intervencion completo en terapia manual, reeducacion, educacion
de las familias y colaboracion interdisciplinar

MATERIAL INCLUIDO

¢ Articulos ¢ Folletos e infografias para familias * Recursos clinicos




PROGRAMA

1.1. Bases conceptuales del concepto TMPI

1.2. Modelos de intervencion en ciencias de
la salud

1.8. Una practica basada en la evidencia

1.4. Paradigmas TMPI

2.1.Introduccién
2.2. Neurocraneo y viscerocraneo
2.3. Neurocraneo
2.3.1. Base
2.3.2. Boveda craneal
2.4. Membranas intracraneales
2.5. Viscerocraneo o cara
2.5.1. Cavidad orbitaria
2.5.2. Cavidad nasal y senos paranasales
2.5.3. Cavidad bucal
2.6. Mandibula
2.7. Dientes
2.8. Los tubos aerodigestivos
2.8.1. Faringe
2.8.2. Laringe
2.9. Relacion anatomica cervical y region
orofaringea
2.10. Miologia
2.10.1. Mdusculos de la cara y masticatorios
2.10.2. Musculos de la lengua e hioides
2.10.3. Musculos de la faringe y la laringe

3.1. Factores para una correctaevolucion
orofacial

3.2. Introduccién del crecimiento y desarro-
llo orofacial
3.2.1. Crecimiento y desarrollo del neuro-
craneo
3.2.2. Crecimiento y desarrollo viscerocra-
neo
3.2.3. Crecimiento y desarrollo de la man-
dibula y dientes
3.2.4. Crecimiento y desarrollo de la farin-
gey laringe
3.3. Introduccién de la funcién orofacial
3.3.1. La funcién orofacial en la etapa pre-
natal
3.3.2. La funcidén orofacial en la etapa de
lactante
3.3.3. La funcioén orofacial en la infancia
3.4. Variantes anatdmicas patologicas

4.1. Introduccion

4.2. Reflejos nutritivos primitivos

4.3. Reflejos protectores de la via aérea

4.4. Fisiologia de succion inmadura

4.5. Fisiologia de la succion madura

4.6. Fisiologia de la deglucién en el bebé
4.7. Fisiologia de la deglucién en el nifo
4.8. Fisiologia del mascado y la masticacion
4.9. Desarrollo de la articulacién del habla

5.1. Introduccidn
5.2. Anatomia de la mama lactante
5.3. Fisiologia.

5.3.1.Control nervioso



5.3.2. Lactogénesis
5.4. Condiciones patoldgicas de la madre
5.4.1. Variantes anatémicas
5.4.2. Hipogalactia e hipergalactia
5.4.3. Condiciones patoldgicas en el seno
5.5. Principales intervenciones en la madre
5.5.1. Compresién del seno
5.5.2. Descongestién del seno
5.5.3. Extraccion de leche
5.5.4. Estimulacion de leche: aumento de
produccién, relactancia e induccion

6.1. Introduccién

6.2. El primer comportamiento vital.

6.3. Indicadores de una buena instauracion:
6.3.1. Senales de hambre
6.3.2. Estabilidad. Posturas y posiciones
6.3.3. Agarre
6.3.4. Succién
6.3.5. Transferencia de leche y sefales de

saciado.
6.3.6. Mediciones y senales de crecimiento

6.4. Coordinacion de la Succion/Deglucion/

Respiracion.

6.5. Particularidades en el bebé prematuro
6.5.1. Caracteristicas de la prematuridad
6.5.2. Lactancia en UCIN

6.6. Particularidades en situaciones especi-

ficas del bebé

6.7. Contraindicaciones para la lactancia
6.7.1. Contraindicaciones de la madre
6.7.2 Contraindicaciones del bebé

6.8. Claves de la evaluacion de la lactancia

en fisioterapia
6.8.1. Introduccién
6.8.2. Claves de evaluacién en la madre
6.8.3. Claves de evaluacion en el bebé
6.9. Instrumentos de evaluacion de las habi-

lidades de alimentacién temprana
6.9.1. Introduccién
6.9.2. Herramientas para evaluacion de
alimentacién para prematuros.
6.9.3. Herramientas para evaluaciéon de
lactancia materna para bebés a término.
6.9.4. Herramientas para evaluacion de
alimentacion con biberdn
6.10. Claves de la intervencion de la lactan-
cia (prematuros y lactantes)
6.11. Recomendaciones y educacion de la
familia
6.11.1. Introduccion
6.11.2. Recomendaciones
6.11.2.1 Recomendaciones para fa-
milias en UCIN
6.11.2.2. Recomendaciones para lac-
tancia
6.11.2.3.. Recomendaciones para ali-
mentacién con biberon
6.11.3. Estrategias compensadoras en la
lactancia
6.11.3.1. Posiciones y posturas
6.11.3.2. Maniobras especiales
6.11.3.3. Dispositivos
6.12. Coordinacion interdisclplinar

7.1.Introduccién
7.2. Embriologia, anatomia vy fisiologia del
freno sublingual
7.3. Generalidades de la anquiloglosia
7.4. Claves de la evaluacién de la anquilo-
glosia
7.5. Instrumentos de evaluacion de la anqui-
loglosia
7.5.1. Triaje y protocolo Martinelli
7.5.2. Assessment Tool for Lingual Frenu-
lum Function (ATLFF). Hazelbaker



7.5.3. Bristol Tongue Assessment Tool
(BTAT)
7.6.Claves de la intervencion de la anquiloglo-
sia

8.1. Introduccioén

8.2. Respiracion bucal (RB)
8.2.1. Generalidades de la RB
8.2.2. Clinica de la RB
8.2.3. Claves de intervencion en bebés y ni-
fos en la RB
8.3. Disfagia (DOF)
8.3.1. Generalidades de la DOF
8.3.2. Clinica de la Disfagia
8.3.3. Claves de intervencion en la DOF
8.3.3.1. Claves de intervencién en la
disfagia funcional
8.3.3.2. Claves de intervencién en la
disfagia con afectacion neurologica
8.3.3.3. Claves de intervencién en la
disfagia con fisura labiopalatina
8.4. Trastorno de la articulacion del habla
(TAH)
8.4.1. Generalidades del TAH
8.4.2. Clinica en TAH
8.4.3. Claves de intervencion del TAH
8.5. Recomendaciones y educacion de la fa-
milia
8.6. Coordinacion interdisciplinar

9.1. Introduccion
9.1.1. Instrumentos estandarizados
9.1.2. Banderas rojas y signos de alerta
9.2. Evaluacion de la actividad y la participa-
cién

- Examen del comportamiento

- Examen de la mimica

- Examen de la lactancia

- Examen de la succion no nutritiva

- Examen de la deglucién

- Examen de la respiracion

- Examen global desarrollo motor y postural

9.3. Evaluacion de la estructura y funcion neu-

romusculoesquelética

- Examen reflejos orofaciales

- Evaluacién craneofacial

- Examen de los tejidos blandos faciales y
cervicales

- Examen del dolor

- Evaluacién del raquis cervical

- Examen sistema neuromeningeo

- Evaluacién de la musculatura orofacial

- Evaluacién del sistema linguohiodeo

10.1. Anamnesis:

10.1.1. Instrumentos estandarizados
10.1.2. Banderas rojas y signos de alerta
10.2. Evaluacion de la actividad y la partici-

pacién
Examen de la mimica
Examen de la deglucién y masticacién
Examen de la respiracién
Evaluacion del habla
Evaluacion global de neurodesarrollo
10.3. Evaluacién de la estructura y funcion
neuromusculoesquelética
- Examen circuitos y control motor orofa-
cial
- Evaluacién craneofacial
- Examen de los tejidos blandos faciales y
cervicales
- Examen del dolor



- Evaluacién del raquis cervical
- Examen sistema neuromeningeo
- Evaluacién del sistema linguohiodeo

11.1. Introduccién y paradigmas.
11.2. Intervencidén sobre la estructura neuro-

musculoesquelética

Armonizar las tensiones neuromenin-
geas y aerodigestivas

Mejorar la funcién de los nervios cra-
neales

Mejorar la postura y movilidad del ra-
quis cervical

Mejorar la morfologia y las asimetrias
craneofaciales

Liberar la respiracion nasal

Mantener la elasticidad de los tejidos

11.3. Reeducacion de las funciones neuro-

sensoriomotoras

Mejorar la calidad de los reflejos y fun-
ciones orofaciales

Mejorar los mapas sensoriomotores
Mejorar el control y la funcion cervical
Favorecer la respiracion nasal y la coor-
dinacién

Estimulacion global del neurodesarrollo

11.4. Educacién de la familia, actividad vy

participacion

11.5. Claves para educar con eficacia
11.6. Intervencion interdisciplinar

12.1. Introduccion y paradigmas.
12.2. Intervencioén sobre la estructura neuro-

musculoesquelética

Armonizar las tensiones neuromenin-
geas y aerodigestivas

Mejorar la funcién de los nervios cra-
neales

Mejorar la postura y movilidad del ra-
quis cervical

Mejorar la morfologia y las asimetrias
craneofaciales

Liberar la respiracion nasal

Mantener la elasticidad de los tejidos

12.3. Reeducacién de las funciones neuro-

12.4.

sensoriomotoras

Mejorar la calidad de los circuitos y fun-

ciones orofaciales

Mejorar los mapas sensoriomotores

Mejorar el control y la funcién cervical

Favorecer la respiracion nasal y la coor-

dinacién

Estimulacion global del neurodesarrollo
Educacién de la familia, actividad y

participacion

12.5. Claves para educar con eficacia
12.6. Intervencion interdisciplinar

13.1. Tripticos
13.2. Infografias
13.3. Documentos de recomendaciones

14.1.
14.2.
14.3.
14.4.
14.5.
14.6.
14.7

Herramientas de lactancia
Herramientas de anquiloglosia
Herramientas clinicas
Cuestionarios para familias
Cuestionarios para familias
Fichas de evaluacion

Material de evaluacion

La intervencion en fisioterapia se centra en aspectos neuromusculoesqueléticos, siendo el logopeda o fonoaudidlogo el
responsable de la reeducacion de las préaxias y la actividad orofacial. La intervencion, por tanto, es siempre interdisciplinar.
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Davinia Cobos Montoya

Fisioterapeuta. Doctorado en Salud y Deporte.
Master en Lactancia Materna. Especialista en
Disfagia Neonatal enfocada a UCIN y prematuri-
dad. Experta en Anquiloglosia. DO. en Osteopa-
tia. Profesora internacional de Terapia Manual
Pediatrica Integrativa (TMPI-PIMT)

(TMPI-PIMT)

Inhaki Pastor Pons

Doctor en fisioterapia por la Universidad de Za-
ragoza. Master en fisioterapia en pediatria. Pro-
fesor en el Master de fisioterapia pediatrica en la
Universidad San Pablo CEU (Madrid). Profesor y
conferenciante internacional. Director de la for-
macion en Terapia Manual Pediatrica Integrativa

"Una formacion semipresencial que te sitia en otro nivel”

TMPI-PIMT te ofrece una nueva experiencia formativa. Una experiencia altamente didactica, persona-
lizada y que no te dejara indiferente, ideal para la actualizacion de la competencia profesional en cien-
cias de la salud. Unete a una comunidad creciente y global de fisioterapeutas y llévate estas ventajas.

Llévate conocimiento @ Dlsfru’.[a d? o
y habilidades que PAIANENEE B
marquen la diferencia, y aprendlzajg
gana el reconocimiento semlpresenmal'
creada para sentir

internacional de la :
que tienes un

profesor solo para ti
y que te sostiene a
cada paso.

formacién TMPI
y en tu propio tiempo.

Una parte
presencial
destinada a la parte
mas practicay al
andlisis de casos
reales. Sin tiempo
perdido.




Tmpi-Pimt

iUna evolucion sorprendente de la Fisioterapia Pediatrica!l
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www.tmpi-pimt.com
Tel. +34 665 677 723
info@tmpi-pimt.com




