Movement System Impairments (MSI)

Evaluacidn, diagndstico y tratamiento de las disfunciones del sistema del movimiento segun el
modelo de la Prof. Shirley Sahrmann. Un enfoque basado en la evidencia que permite
entender el dolor desde el movimiento y proporciona al fisioterapeuta herramientas para
intervenir sobre la causa del problema y no Unicamente sobre sus manifestaciones.

Origen del método: Movement System Impairments (MSI) es el sistema de clasificaciéon de las
alteraciones del movimiento desarrollado por la Prof. Shirley Sahrmann, profesora emérita de
Fisioterapia en la Washington University in St. Louis (EE. UU.). La Prof. Sahrmann no participa
como docente en esta formacioén.

Objetivos
Capacitacion Clinica Completa

El objetivo de este curso es capacitar al Fisioterapeuta con el conocimiento y las habilidades
practicas necesarias para la evaluacion, el diagndstico y el tratamiento de las disfunciones del
sistema del movimiento segun el modelo Movement System Impairments (MSlI).

e Conocer los fundamentos tedricos y las bases cientificas del modelo MSI.

e Comprender la biomecanica y la relacién funcional entre columna lumbar, pelvis,
cadera, cintura escapular, hombro y columna cervical.

e Identificar y clasificar las alteraciones del movimiento relacionadas con los sintomas
del paciente.

e Integrar la evaluacién y la correccién del movimiento en el razonamiento clinico y en el
proceso diagndstico.

e Identificar los factores contribuyentes: alineacion, rigidez relativa, longitud y
rendimiento muscular, control motor y actividades cotidianas.

e Aplicar correcciones especificas del movimiento desde la primera sesién.

e Disefar estrategias individualizadas de tratamiento, ejercicio terapéutico, modificacion
de actividades y retorno a la actividad.

Metodologia
Estructura de la Formacion

La formacién completa en MSI se desarrolla en 4 seminarios independientes de fin de semana:
columna lumbar, cadera, hombro y cintura escapular, y columna cervical.

Cada seminario suma 18 horas: 2 horas de contenido pregrabado previo, 14 horas presenciales
y 2 horas de contenido pregrabado al finalizar. En total, 72 horas (56 de ellas presenciales).

El curso es eminentemente practico (15% teoria / 85% practica) y esta fundamentado en
evidencia cientifica y clinica. Se trabaja en grupos reducidos, con andlisis de casos clinicos
reales y aplicacion inmediata en consulta.

Cada bloque combina una exposicidn tedrico-practica del profesor con demostraciones sobre
un voluntario, practicas dirigidas y practica supervisada entre los estudiantes, que trabajan
activamente como terapeuta y como paciente.

Materiales



Material Didactico Incluido

En cada seminario se entregara a cada estudiante material complementario (diapositivas y
material anexo en pdf).

Programa

Seminario 1 — MSI Columna Lumbar (14 h presenciales)

Evaluacion y tratamiento de las disfunciones del movimiento en la regién lumbar.

Bloque | - Fundamentos y biomecanica lumbar. Principios del sistema Movement System
Impairments. Anatomia funcional y biomecdanica de la columna lumbar. Patrones de alteracion
del movimiento. Influencia de la postura, los movimientos repetidos y las actividades
cotidianas sobre los sintomas.

Bloque Il = Evaluacion clinica y analisis del movimiento. Evaluacién de la posturay de los
patrones de movimiento. Exploracion y correcciones en bipedestacion. Relacidn columna
lumbar—pelvis—cadera. Interpretacion de la respuesta de los sintomas a la correccion.

Bloque lll - Exploracion en diferentes posiciones. Evaluacién y correcciones en supino,
decubito lateral y prono. Exploracidn en cuadrupedia y sedestacion. Identificacion del patréon
predominante de alteracién. Practica: evaluacion y estrategias de correccion.

Bloque IV - Clasificacidn e integracion clinica. Integraciéon de los resultados de la exploracién.
Clasificacién MSI e identificacién de factores contribuyentes. Seleccidn de estrategias
individualizadas de correccién.

Bloque V — Tratamiento y reentrenamiento del movimiento. Programacién del tratamiento
segun la evaluacién MSI. Seleccion de ejercicios segun el patrén identificado. Modificacién de
movimientos y actividades cotidianas. Progresion terapéutica y retorno a la actividad.

Bloque VI — Casos clinicos e integracion. Analisis de casos clinicos de columna lumbar.
Evaluacion, clasificacién, correccién y tratamiento. Errores frecuentes en el proceso
terapéutico. Conclusiones.

Seminario 2 — MSI Cadera (14 h presenciales)

Evaluacion y tratamiento de las disfunciones del movimiento de cadera.

Bloque | - Fundamentos y biomecanica de la cadera. Principios MSI aplicados a la cadera.
Anatomia funcional, biomecdnica y variabilidad estructural. Relacidn cadera—pelvis—columna
lumbar. Patrones de alteracién del movimiento y factores relacionados con los sintomas.

Bloque Il = Evaluacion clinica y analisis del movimiento. Evaluacidon de pelvis, cadera 'y
extremidad inferior. Exploracién y correcciones en bipedestacidn y tareas funcionales.
Influencia del movimiento sobre los sintomas. Practica: evaluacién y correccion.

Bloque Il — Exploracidn en diferentes posiciones. Evaluacién y correcciones en supino, prono
y decubito lateral. Exploracién en cuadrupedia y sedestacién. Identificacion de las alteraciones
predominantes del movimiento. Préctica en grupos.

Bloque IV — Integracidn clinica. Integracion de los hallazgos y factores contribuyentes.
Clasificacidn del patrén de movimiento. Seleccién de estrategias individualizadas de
correccion.

Bloque V — Exploracion integral y tratamiento. Evaluacion completa de la cadera.
Programacion del tratamiento segun la evaluacién MSI. Seleccidn y progresion del ejercicio
terapéutico. Correccién del movimiento en actividades cotidianas vy fisicas.



Bloque VI — Casos clinicos e integracion. Casos clinicos y sindromes dolorosos de cadera.
Relacién entre sintomas, movimiento y factores contribuyentes. Control de carga, retorno a la
actividad y conclusiones.

Seminario 3 — MSI Hombro y Cintura Escapular (14 h presenciales)

Evaluacion y tratamiento de las disfunciones del movimiento del hombro y la cintura
escapular.

Bloque | - Fundamentos y biomecanica del cuadrante superior. Principios MSI: adaptacién del
movimiento, postura y tejidos. Biomecanica de la cintura escapular y la articulacion
glenohumeral. Ritmo escapulohumeral y precision del movimiento. Movilidad, rigidez relativa
y control motor.

Bloque Il — Evaluacion clinica y analisis del movimiento. Evaluacién de la cintura escapular,
hombro y tronco. Patrones de alteracidén escapular y glenohumeral. Exploracién y correcciones
MSI en bipedestacidn. Practica: evaluacién y correccion.

Bloque Il — Exploracién del hombro. Exploracién y correcciones en supino y prono. Evaluacion
en sedestaciéon y cuadrupedia. Relacidn escapula—humero—tronco. Factores mecanicos y
contribuyentes.

Bloque IV — Integracion del cuadrante superior. Evaluacion integral de hombro y cintura
escapular. Clasificacién del patrén predominante. Relacién con columna cervical y toracica.
Seleccion de estrategias de correccion.

Bloque V — Tratamiento y reentrenamiento del movimiento. Programacién del tratamiento
segun la evaluacién MSI. Seleccion de correcciones y ejercicios terapéuticos. Modificacion de
actividades y progresion de carga. Practica en parejas y grupos.

Bloque VI — Casos clinicos e integracion. Casos clinicos de hombro y cintura escapular.
Correccién de la técnica de ejercicio. Errores frecuentes, retorno a la actividad y conclusiones.

Seminario 4 — MSI Columna Cervical (14 h presenciales)

Evaluacion y tratamiento de las disfunciones del movimiento cervical y escapular.

Bloque | - Fundamentos y biomecanica cervical. Principios MSI aplicados a la columna
cervical. Anatomia funcional y biomecanica cervical. Relacidn cabeza—térax—cintura escapular.
Adaptaciones por movimientos repetidos, posturas mantenidas y control motor.

Bloque Il — Evaluacion clinica y analisis del movimiento. Postura y alineacién de cabeza, cuello
y cintura escapular. Andlisis del movimiento cervical y su relacién con los sintomas. Influencia
del movimiento de las extremidades superiores. Pruebas de correccion.

Bloque lll — Patrones de alteracién del movimiento cervical. Clasificacion de los patrones MSI.
Patrones de flexion, extensién y rotacion. Compensaciones y factores contribuyentes. Relacion
con columna tordcica y posicién escapular.

Bloque IV — Integracion y estrategias de correccion. Integracion de los resultados de la
evaluacidn. Correccion de postura y patrones de movimiento. Control motor cervical y
cervicoescapular. Seleccion de estrategias individualizadas.

Bloque V — Taller practico y tratamiento. Evaluacidn clinica paso a paso. Clasificacion del
patrén predominante y valoracion de correcciones. Seleccién y progresion del ejercicio
terapéutico. Integracidn de las correcciones en actividades cotidianas.

Bloque VI — Casos clinicos e integracion. Presentaciones clinicas frecuentes de dolor cervical
(incluidas cefaleas, mareos y dolor irradiado). Integracidn cervical, toracica y escapular.
Programacion del ejercicio, retorno a la actividad y conclusiones.



Imparte
Dr. Michal Hadala
PT, PhD

Fisioterapeuta, docente y consultor clinico especializado en el andlisis, correccién y prevencién
de disfunciones del sistema musculoesquelético, con mas de 23 afios de experiencia clinica.
Doctor europeo en fisioterapia y ciencias aplicadas al deporte por la Universitat de Valéncia.
Licenciado en fisioterapia por la Universidad de Rzeszéw (Polonia).

Ha trabajado durante afios en el dmbito del deporte profesional y amateur, integrando la
evidencia cientifica con la practica clinica. Se ha formado con referentes internacionales como
Shirley Sahrmann, Mark Comerford y Jenny McConnell, y es miembro docente de los grupos
Movement System Impairments y Kinetic Control y del Instituto McConnell. Colabora
activamente con la Prof. Sahrmann en la difusidon del enfoque centrado en el diagnéstico del
sistema del movimiento.

Es autor de publicaciones cientificas y docente en formaciones avanzadas. Fundador del centro
Fizjo-Sport en Rzeszéw (Polonia).
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