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DIRIGIDO A: Fisioterapeutas y estudiantes de ultimo curso.

Diploma otorgado por la Universidad de Terapia Manual de Saint-Mont, Francia y
por la Universidad Rey Juan Carlos de Madrid con acreditacion de 396 horas de formacion
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PRESENTACION

La formacion RPG® de Philippe Souchard, es una formacion que se imparte en 14 paises y ha formado a mas
de 22.000 Fisioterapeutas desde el afio 1980 de los cuales 1.300 se han formado en Espafia donde se imparte desde el
afo 1986. Dieciseis de libros escritos por Philippe Souchard, cientos de articulos cientificos, Siete Congresos Interna-
cionales, avalan la formacion RPG® Internacional.

Desde el afio 2014, did6 comienzo una nueva organizacion que reune a un equipo de profesores y monitores,
todos con una amplia experiencia tanto formativa como clinica que tiene como objetivo seguir trasmitiendo un método
de terapia manual con un criterio globalista en su abordaje terapéutico.

La formacion se va a desarrollar en 10 seminarios repartidos en dos niveles, al final de los cuales se obtendra un
Titulo Superior Universitario de especialista en RPG, por la Universidad Rey Juan Carlos de Madrid y un Diploma por
la Universidad de Terapia Manual de Saint-Mont — Francia, otorgado por Philippe Souchard.

La formacion en RPG® es para todos aquellos que creen en la eficacia de las terapias manuales, en la globalidad
del tratamiento, y que estén abiertos a un cambio de mentalidad para aceptar unas concepciones fisiologicas y fisio-
patologicas diferentes a lo estudiado hasta ahora.

Desde el primer seminario, el alumno va a poder practicar el método, ya que la aplicacion practica de la teoria
del método y su aplicacion durante las practicas con los monitores, nos va a dar una confianza y experiencia unica que
va a cambiar nuestros conceptos de la practica clinica diaria. Ademas se realizan tratamientos de casos clinicos con pa-
cientes reales en los seminarios, que nos enseflan como se aborda al paciente en sus diferentes patologias.

Los tres principios fundamentales de la RPG®; Individualidad, Causalidad y Globalidad son mas que nunca
necesarios cuando asistimos a una medicina totalmente especializada y medicalizada, que divide en pequefias partes a
cada ser humano. La RPG® nos da una vision de conjunto de la persona, nos ensefia a relacionar el dolor (sintoma) con
sus causas (retracciones musculares/disfuncion del aparato musculo-esquelético), nos ensefia a diagnosticar, a elegir un
tratamiento individual, global, segin su patologia y su morfotipo.

Felizmente podemos asistir hoy en dia a un cambio de generacion, pues en el curso que cada afio imparte Phi-
lippe en Espafia, los participantes son cada vez mas jovenes, recién salidos de la Facultad, y buscan un abordaje diferente
en el tratamiento del paciente, adquirir una manualidad en el gesto terapéutico y una comprension global de la salud.

Por tltimo os quiero transmitir que esta formacion de RPG® con Philippe y sus colaboradores, sera una expe-
riencia unica , que seguramente marcara profundamente vuestra trayectoria profesional y personal. Sus frutos (eficacia
ante vuestros pacientes) se veran a muy corto plazo por no decir inmediatamente. Por ello y con todo entusiasmo os
invito a la proxima formacion de RPG® en El Escorial en el 2016.

Comenzamos esta 35% promocion de la formacion en RPG® en Espafia con la misma ilusion que la primera vez
y todo el equipo de formacidn y organizacion esperamos que todas las expectativas y objetivos que tenga el alumno sean
satisfechos ampliamente.

Bienvenidos a la familia RPG® Internacional.




ELAUTOR

La Reeducacion Postural Global -RPG®-, nace en 1980 a partir de la obra el Campo
Cerrado y es un innovador método de fisioterapia, introducido en Espafia en el ano 1986.

Philippe - E. Souchard, Fisioterapeuta, es el creador de la Reeducacion Postural
Global. Dirige la Universidad de Terapia Manual de Saint-Mont, en Francia. Ha publicado
dieciséis libros que han sido traducidos en varios idiomas.

EQUIPO RPG ESPANA

De izquierda a derecha:
Rubén Fernandez,
Myriam Melloni,

Inaki Pastor,

Pilar Velasco,

Sonia Pardellas,
Philippe Souchard,
Maite Gomez,

Israel Jiménez,

Aittor Lorofio,

Montserrat Palacin.

FORMACION RPG
Objetivos

1. Ofrecer al alumno el aprendizaje de un método global, causal e individualizado de evaluacion,
diagnostico y tratamiento.

2. Ofrecer una vision innovadora de las nociones biomecanicas y fisiopatologicas del paciente.

3. Aportar un método estructurado de terapia manual que permite abordar tanto las patologias morfo-
loégicas como las sintomaticas.

Temario

ler. Nivel

1° Seminario: Bases del método, columna...

2° Seminario: Cervicales, respiracion.

3° Seminario: Pelvis, sacro, miembro inferior...
4° Seminario: Miembro superior, periné...

5° Seminario: Lesiones articulares...

6° Seminario: Lesiones articulares periféricas...

2° Nivel

7° Seminario: Diagndstico y tratamiento de la Escoliosis.

8° Seminario: Cervicales y ATM.

9° Seminario: Patologias craneocervicales: a través de correcciones del sistema muscular extraocular.
10° Seminario: Integracion de los resultados en RPG.



LA FORMACION RPG ES

* 35 afios de experiencia en la ensefianza

* Un programa completo teorico-practico de 10 seminarios.

* Précticas con monitores. (1 monitor cada 10 alumnos)

* Numerosos casos clinicos (con pacientes reales) tratados durante la formacion.

+ Bibliografia de libros y referencias cientificas.
BASES DE LA RPG

Toda actividad muscular estatica o dindmica tiende a ser concéntrica y conlleva a un acortamiento
muscular; es por ello que hay que reeducar permanentemente los musculos en situacion excentrica.

Como nuestro sistema muscular estd dividido en musculos tonicos y fasicos, en caso de hipertonia
nuestros musculos estaticos se acortan de forma muy importante dando como resultado las desviaciones y
compresiones articulares.

Ademas, nuestros musculos estan organizados bajo forma de Sistemas de coordinacion neuromuscu-
lar, de tal forma que todo estiramiento segmentario se vuelve ineficaz. Para estirar eficazmente un musculo hay
que estirar a la vez que se contrae, y actuar sobre el conjunto del Sistema del cual forma parte.

La morfologia de nuestro cuerpo esta en funcion de la actividad diaria, los habitos y tensiones que
adoptamos. La deformacion de este conjunto arquitectonico que es el cuerpo humano, tiene su origen en el
“ACORTAMIENTO Y RIGIDEZ DEL SISTEMA MUSCULO-TENDINOSO” de los diferentes sistemas es-
taticos, por su actividad tonica permanente y alargamiento de los musculos dinamicos, por su actividad hipo-
tonica.

En conclusion, la Reeducacion Postural Global es un método propioceptivo de inhibicion y esta basa-
do sobre la utilizacion del reflejo miotatico inverso.

La R.P.G.® es un método de rehabilitacion postural que se basa en el estiramiento mtsculo-tendinoso
mediante una contraccion isotonica excéntrica en los musculos estaticos e isotonica concéntrica en los mus-
culos dinamicos.

Parte de una nueva nocion de educacion postural que basandose en principios anatomico-fisioldgicos
y biomecénicos, abarcan la globalidad de la persona.

e (Cada individuo es unico.

* Toda agresion es compensada para suprimir el dolor. El tratamiento debera remontarse de la
consecuencia (sintoma) a la causa de la lesion y suprimirlas conjuntamente.

+ El tratamiento implica la correccion simultanea de la rigidez de los Sistemas de coordinacion

neuro-muscular.

TRATAMIENTO

La RPG sirve para tratar tanto las deformaciones morfologicas, como las lesiones o el dolor de origen
musculo-esquelético que nos afectan, y el fisioterapeuta utiliza como unica herramienta la terapia manual,
elongando los tejidos, reduciendo las tensiones, decoaptando las articulaciones, eliminando los dolores. Es
un modelaje del cuerpo del paciente que facilita la reeducacion y la integracion del nuevo esquema corporal.

El Fisioterapeuta sigue un protocolo sencillo y preciso: Examen Postural, Anamnesis, Exa-
men de los musculos o sistemas retraidas, correcciones diagndsticas o reequilibracion y eleccion de
la postura/as de tratamiento en la sesion.



INDICACIONES DE LA RPG

GENERALES:

* Reeducacion de la postura global y actuacion sobre la viscoelasticidad del tejido, con efectos be-
neficiosos en el aspecto locomotor, estético, organico, funcional y psicolégico.

LOCALES: . T g

* Recuperacion de las disfunciones articulares, tratamien-
to de la musculatura afecta (contracturas, retracciones tisu-
lares), liberacion de zonas de compromiso neurologico.

PREVENTIVAS:

* Educacion postural en nifos, adolescentes, adultos.

* Preparacion maternal (parto y post-parto),

* Medicina del trabajo (higiene postural),

* Medicina del deporte (recuperacion y entrenamiento),
* Gimnasia de mantenimiento adultos y 3* edad.
TERAPEUTICAS:

* Deformidades de la columna: escoliosis, hiperlordosis, hipercifosis, rectificaciones o inversiones
de curvas...

* Deformidades en miembros superiores e inferiores: hombro congelado, escapulas aladas, hombros
elevados, flexos/valgos de codo, pies cavos y planos, hallus valgus (Juanetes), neuritis plantares,
rodillas valgas y varas, recurvatum de rodillas...

» Patologia dolorosa de columna: Cervicalgia, neuralgia cervico-braquial, torticolis, dorsalgia, lum-
balgia aguda y cronica, cidtica, alteraciones sacro-iliacas, protusion discal, hernias discales verda-
deras y falsas (pre y post-operatorias) y espondilolistesis...

» Patologia articular y/o tendinosa: Artrosis, reuma, espondilitis anquilosante, tendinitis, sindrome
subacromial, manguito de los rotadores, hombro congelado, epicondilitis (codo del tenista), retrac-
cion palmar de Dupuytren, sindrome del tinel carpiano, metatarsalgia, espolon calcaneo, fascitis
plantar...

+ Sintomas neuroldgicos de origen mecanico: Adormecimiento y hormigueos en las manos, Ce-
faleas, jaquecas, vértigos de origen mecanico, torticolis, desequilibrio de la musculatura ocular,
patologia del periné (incontinencia, prolapsos)...

* Disfunciones respiratorias: bloqueo inspiratorio, hernia de hiato...

» Secuelas de traumatismos: fracturas, esguinces, luxaciones, recuperaciones postquirirgicas...



LIBROS Y PUBLICACIONES CIENTIFICAS
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FISITERAPIA ¥ TERAPLAS MANUALES

* Innovative Physical Therapy Relieves Back Pain

Researchers Say Technique Works When All Else Fails - Charlene Laino, WebMD Health News
- Sources: Amercican Academy of Neurology 57th Annual Meeting, April 9-16, 2005, Miami Beach, Fla.
Conrado Estol, MD, PhD, Neurologic Center for Treatment and Rehabilitation, Buenos Aires, Argentina,
Albert Lo, MD, PhD, assistant professor of neurology, Yale University, New Haven, Conn.

* Two exercise interventions for the management of patients with ankylosing spondylitis: a
randomized controlled trial.

Fernandez-de-Las-Penas C, Alonso Blanco, C, Morales-Cabezas M, Miangolarra-Page JC. - Source:
Am J Phys Med Rehabil. 2005 Jun; 84(6): 407-19

* Effect of a muscle stretching program using the Global Postural Reeducation method on res-
piratory muscle strength and thoracoabdominal mobility of sedentary young males

Marlene Aparecida Moreno, Aparecida Maria Catai, Rosana Macher Teodori, Bruno Luis Amoroso
Borges, Marcelo de Castro Cesar, Ester da Silva - Study conducted in the Laboratory for Cardiovascular
Therapy Research and Functional Testing at the Faculdade de Ciéncias sa Satde — FACIS, School of Health
Sciences — of The Universidade Metodista de Piracicaba — UNIMEP, Methodist University of Piracicaba —
Piracicaba, Brazil. - Submited: 28 November 2006. Accepted, after review: 14 March 2007. J bras Pneumol.
2007; 33(6): 679-686

o Rééducation Posturale Globale in musculoskeletal diseases: scientific evidence and clinical
practice

C. Vanti, A. Generali, S. Ferrari, T. Nava, D. Tosarelli, P.Pillastrini - Reumatismo, 2007;
59(3): 192-201



* Global Postural Reeducation: an alternative approach for stress urinary incontinence?

Celina Fozzatti, Viviane Herrmann, Thais Palma, Cassio L.Z. Riccetto and Paulo C.R. Palma - De-
partment of Urology, Division of Female Urology, State University of Campinas, Campinas, Sao Paulo,
Brazil - AUA Annual Meeting Program Abstracts, 2008 AUA Annual Meeting. - Received 20 November
2009; revised 21 May 2010; accepted 22 June 2010. - Available online 18 July 2010. - The Journal of Urolo-
gy — Volume 179, Issue 4, Suplement 1, April 2008, Page 487.

* Effectiveness of a “Global Postural Reeducation” program for persistent Low Back Pain: a
non-randomized controlled trial

Francesca Bonetti, Stefania Curti, Stefano Mattioli, Raffacle Mugnai, Carla Vanti, Francesco S Vio-
lante, Paolo Pillastrini - Corresponding Author: Professor Paolo Pillastrini, Unita Operativa di Medicina del
Lavoro, Policlinico S. Orsola-Malpighi, Bologna, Italy - Biomed Central Musculoskeletal Disorders, 2010-
11; 285.

o [Effect of global posture reeducation (GPR) program on respiratory muscle strength - P.
Buonpensiero, A. Di Pasqua, O. Sepe, P. Ferri, V. Raia. CF Center, Universita degli Studi di
Napoli Federico Ii, Napoli, Italy

Journal of Cystic Fibrosis, Volume 6, Supplement I, June 2007, 10. Physiotherapy 64.
* Reorganization of cortical motor circuits following postural physiotherapic

Massimiliano Oliveri, MD PhD; CARLO Caltagirone, MD; Rita Loriga; Maria Novella Pompa;
Viviana Versace, MD; Philippe Souchard, Massimiliano Oliveri, MD, PhD, Dipartamento di Psicologia,
Universita” di Palermo, Viale delle Scienze, Edificio 15, 90133 Palermo, Tel: 09123897736 - Archives of
Physical Medicine and rehabilitation, 2011, in press.

* Rapido aumento de la inhibicion cortical motor después de los cambios posturales en los

sujetos sanos.
Neurosci Lett. 2012 Nov 14; 530 (1) :7-11. doi: 10.1016/j.neulet.2012.09.031. Epub 2012 Sep 28.
Oliveri M , Caltagirone C , R Loriga , Pompa MN , Versace V , P Souchard .

IRCCS Fondazione Santa Lucia, Roma, Italia; Dipartimento di Psicologia, Universita di Palermo,
Italia. Direccion electronica: massimiliano.oliveri @ unipa.it.

¢ Hernia de disco lumbar tratados con Reeducacion Postural Global. Una evaluacion de me-
dio plazo.

Eur. Pharmacol Rev Med Sci 2012 agosto; 16 (8) :1072-7.

Di Ciaccio E , M Polastri , E Bianchini , Gasbarrini A .

Euromed 3000, Bolonia, Italia. diciaccioe@gmail.com



Dia 1

Dia 2

Dia 3

Dia 4

Dia 5

Dia 1

Dia 2

Dia 3

Dia 4

Dia 5

PROGRAMA T1er. Nivel

PRIMER SEMINARIO - Profesor Bernard Michel

MANANA

Individualidad/Causalidad Globalidad
Estatica dinamica

Definicion RPG
Justificacion

Tono
Espinales
Tabla

Postura sentada. Tabla
Demostracion practica

Mecanismos de defensa
Demostracion practica

SEGUNDO SEMINARIO - Profesora Pilar Velasco

MANANA

Biomecéanica de las cervicales
Tabla: diagnostico de las cervicales

Tratamiento de cervicales
Demostracion practica
Dominio del dolor (técnica)

Postura de Rana al aire
Demostracion practica

Biomecanica respiratoria
Demostracion practica

Escoliosis
Demostracion practica

TARDE (2 demostraciones de trata-
miento)

* Hegemonias inconvenientes
¢ Lectura de retracciones
e Practica: lectura de retracciones

e Cadenas musculares

e Eleccion de postura: abertura y
cierre coxofemoral

*  Practicas: Eleccion de postura

*  Demostracion practica
e Protocolo de la Rana en el suelo
e Practicas: Rana en el suelo

*  Demostracion practica
*  Protocolo postura sentada
e Practicas: Postura sentada

*  Demostracion practica
e Préacticas: Repaso

TARDE (2 demostraciones de tratamiento)

*  Clinica de las cervicales
»  Palpacion dirigida
*  Practicas: Palpacion cervicales

¢ Demostracion practica
e Practicas: Tratamiento nuca

e Demostracion practica
e Practicas: Rana al aire

*  Autoposturas respiratorias. Ritmo
*  Maniobras de diafragma
*  Practicas: Maniobras de diafragma

*  Clinica de la patologia del diafragma



Dia 1

Dia 2

Dia 3

Dia 4

Dia 5

Dia 1

Dia 2

Dia 3

Dia 4

Dia 5

TERCER SEMINARIO - Profesor Israel Jimenez

MANANA

e Pelvis y cadera
*  Postura de pie contra la pared.
e Tabla

e Rodilla

*  Postura de pie en el centro
e Tabla

e Demostracion tratamiento

e Pierna-Pie
e Demostracion tratamiento

e Pierna corta

e Postura de la Bailarina
e Tabla

e Demostracion bailarina

*  Podologia
e Demostracion tratamiento
e Tabla

CUARTO SEMINARIO - Profesor Rubén Fernandez

MANANA

*  Cintura escapular
e Cuadro brazos cerrados

*  Escépulo-humeral
e Cuadro brazos abiertos

*  Miembro superior (Cadena anterior del miembro superior)

*  Miembro superior + Revision cervicales

e Periné

*  Propioceptividad
* Integraciones dinamicas
*  Dominio del dolor

*  Domesticacion

e Cuadro completo

TARDE

Tratamiento
Protocolo de pie contra la pared
Practicas: De pie contra la pared

Demostracion tratamiento
Practicas: De pie en el centro

Demostracion tratamiento
Maniobras del pie
Practicas: Maniobras del pie

Demostracion tratamiento
Practicas: Bailarina

Demostracion tratamiento
Practicas: repaso de las 3 posturas

TARDE

e Tratamiento hombro
e Presentacion brazos cerrados
e Practicas: Postura brazos cerrados

e Tratamiento hombro
e Presentacion brazos abiertos
e Practicas: Postura brazos abiertos

*  Tratamiento cervicales

*  Demostracion miembro superior y
cervicales

»  Practicas: Miembro superior y cervicales

*  Tratamiento (escoliosis adolescente)
*  Demostracion Periné
»  Préacticas: Periné y escoliosis

*  Tratamiento (cualquier patologia
dolorosa - preferencia lumbar)
*  Practicas de pasaje del dolor



QUINTO SEMINARIO - Profesor Philippe E. Souchard

LESIONES ARTICULARES

Nadie puede pretender escapar a las patologias osteoarticulares, ya sean simplemente funcionales o
que se vuelvan estructurales.

La columna vertebral se encuentra particularmente comprimida, sobre todo en el nivel lumbar inferior-
sacro-iliaco y en nivel cervical.

Pero es indiscutible que nosotros vemos aparecer en nuestras consultas, cada vez mas, casos de lesio-
nes osteoarticulares de los miembros: sindrome de impacto del hombro, epicondilitis, tunel carpiano; pubal-
gias, problemas sacro-iliacos, problemas patelares o de meniscos, dolores articulares del pie etc.

Como la mayoria de nuestros pacientes presentan dolores, es lo que nos obliga a ser cada dia mas
efectivos en ese campo.

Una lesion articular puede ser definida de la siguiente manera: micro-restriccion de movilidad (blo-
queo) acompaifiada de modificacion del eje articular, compresion y dolor.

Las practicas deportivas son, frecuentemente, responsables de eso pero, sobre todo, son las actividades
profesionales repetitivas que las originan, por el hecho de que afectan a nuestra postura corporal.

Hoy dia se admite que, cuando existen lesiones articulares, en el 80% proceden de alteraciones en la
morfologia.

Por lo tanto es indispensable corregir, al mismo tiempo, las micro-lesiones y las macro-deformaciones
morfologicas, lo que siempre fue la vocacion primera de la RPG. Y solamente a ese nivel podremos garantizar
a nuestros pacientes el resultado mas rapido, completo y duradero.

Saber corregir las lesiones articulares en RPG es fundamental para un fisioterapeuta que pretende
abordar la sintomatologia de origen musculo-esquelético y sus multiples disfunciones.

MANANA TARDE
*  Principios - definiciones. Macro - micro * Lasacro-iliaca
Dial ° El efecto de amplificacion. La diagnosis previa *  Macro - micro
» Lasreglas de correccion »  Tratamiento sacro-iliaco
e Pelvis MACRO »  Practicas: Sacro-iliaca, inicio de practica lumbar

. »  Tratamiento lumbar (hernia discal o ciatica)
, * Las lesiones lumbares .
Dia2 L. * Las lesiones dorsales
e Clinica lumbar L.
*  Practicas: lumbar y dorsal

» Las lesiones cervicales » Las patologias de los miembros
Dia 3 Nivel avanzado Practicas: Cervical - nivel avanzado. Inicio de la practica
Tratamiento cervical (hernia cervical) patologias de los miembros
Tratamiento patologia articular del miembro superior o
, Las patologias motor-oculares inferior
Dia 4 . . . . L ,
Tratamiento ocular (estrabismo, diplopia) Practicas: Patologia motor - ocular
Practicas: patologias de los miembros
Las lesiones temporo - mandibulares P.réctlcas: ATM .
Dia 5 Fin de la practica de las patologias de los miembros

Tratamiento ATM (temporo - mandibular)

Dudas practicas generales



SEXTO SEMINARIO - Profesor Bernard Michel

LESIONES ARTICULARES PERIFERICAS

Este seminario propone una aplicacion profunda y metddica de la RPG destinada a las articulaciones
periféricas. Se trata de poner en practica los principios de base de la RPG en las articulaciones de los miembros
(superior e inferior).

Seran abordadas las patologias articulares mas frecuentes que se explican por los desequilibrios de ten-
siones. A nivel de las extremidades, las asociaciones de acciones musculares son particulares: las hegemonias
son predominantes y especificas y existen numerosas inversiones de accion musculares.

Vamos a trabajar en profundidad la relacion entre la fisiologia, la fisio patologia inducida y la terapia
adaptada en los fenémenos pato-mecanicos lesionales y morfologicos.

Profundizar en la comprension del cuadro de evaluacion y particularmente en la reequilibracion.

Los sindromes de canales (como el tinel carpiano...) también seran descritos, ya que frecuentemente
son el resultado del desequilibrio de tension muscular (funciones estaticas).

El interés de esta profundizacion es el poder hacer frente a patologias muy frecuentes y dificiles, con
el objetivo de brindar herramientas que faciliten su abordaje, y aumentar la eficacia de tratamiento y el man-
tenimiento de los resultados.

Para el miembro inferior se trata de revalorizar el contacto del pie con el suelo y su funcionalidad, por
medio de un examen funcional estatico con el objetivo de corregir las lesiones articulares y de modificar la
morfologia y funcionalidad del pie.

Para los tratamientos, describiremos las indicaciones y contra-indicaciones, los alcances y los limi-

tes.

MANANA TARDE

| Recuerdo d s partcularidadeny ospecificidar | Biomecinia delcodo
Dia 1 p Y esp *  Patologias del codo

des de la RPG, argumentacion de los principios

e Practicas: Anatomia topografica, palpacion, tests
fundamentales pog palp

e Codo (continuacion)
Dia2 < Biomecéanica de la mufieca
¢ Biomecanica de la mano

*  Tratamiento del miembro superior
*  Resultados del tratamiento y la integracion del miembro

e La coxo-femoral , recuerdos sintéticos de la bio-
Dia 3 mecanica
¢ Biomecanica de la rodilla

e Tratamiento del miembro inferior, cadera y/o rodilla
»  Practicas: anatomia topografica, palpacion, tests

¢ Tratamiento tobillo-pie

*  Practicas: anatomia topografica, palpacion, tests; resulta-
dos del tratamiento y la integracion del miembro inferior;
simulaciones de tratamientos

*  Biomecanica del tobillo
Dia4 <+ Biomecanica del pie
»  Las patologias en tobillo y pie



SEPTIMO SEMINARIO - Profesora Rita Menezes (Brazil)

CERVICALES Y ATM

Este seminario tiene como objetivos:
* Profundizar el conocimiento y practica de la evaluacion, diagnostico y tratamiento de patologias cervi-
cales.
» Saber diagnosticar dismorfismos de la raquis cervical. Capacitar a la palpacion de las estructuras en esta
region. Interpretar imagenes radiologicas.
» Comprender el impacto que la region cervical causa en otras regiones del cuerpo a través de la globalidad.
» Comprender y reeducar la ATM en globalidad.
» Conocer y practicar las diferentes maniobras de correccion morfologicas y lesionales, simples y comple-

* Mejorar la manualidad y la comprension del método.
» Mejorar el tratamiento del raquis cervical.

Dial < 1° Revision de la anatomia de la columna cervi-
cal:
a) Estructura del hueso.
b) Estructuras articulares

c) Estructuras ligamentares e Manualidad
d) Estructuras musculares *  Puntos de referencias 6seas

+ 2° Cinematica: +  Palpacion y diagnéstico funcional.
a) Los movimientos de flexion, extension, * La intencion terapéutica.

rotacion e inclinacion lateral
b) Cinematica normal.
* 3° Palpacion:
a) Anatomia palpatoria.
b) Principios de manualidad.

Dia2 + Larelacion entre las lesiones articulares y mus-

0 o - .z , Ly

culares, y la diferencia entre macro, microy *  Evaluacion de los musculos escalenos.

tratamiento. *  Aprender las correcciones de las patologias observadas en
a) Morfologica. teoria por la mafiana.

b) Lesiones: Las lesiones del raquis cervical
superior y las lesiones del raquis cervical inferior.

Dia3 + Interpretacion radiologica de la columna cervical

a) En la proyeccion anteroposterior: la linea

de gravedad, desviacion lateral y costillas cervicales.
b) Plano sagital: el paso de la li-

nea de gravedad, curvas de contorno,

angulo de Cobb.
¢) RX dinamico de flexion, extension.
d) Incidencia oblicua y trans-oral.
e) La interpretacion de la RM

* Lamedicion y la interpretacion en Rx

Dia4 + Larelacion entre las lesiones articulares y muscu-
lares, y la diferencia entre macro y micro. Anato-
mia y fisiologia del sistema masticatorio

a) Posicion de estructuras 0seas

b) La articulacién y la capsula articular, los
ligamentos y los musculos.

c) Fisiologia de los movimientos de apertura y
cierre de la boca.

d) El examen funcional.

e) Principios de tratamiento

*  Evaluacion y maniobras del sistema masticatorio.
+ ATMy la globalidad.



OCTAVO SEMINARIO - Profesor Philippe E. Souchard

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LA ESCOLIOSIS

La Formacion RPG aplicada a la escoliosis, tiene como objetivo desarrollar las capacidades de evalua-
cion y tratamiento en una entidad clinica compleja, la cual supone un verdadero desafio a todo aquel que se
enfrente al proposito de cambiar la historia natural de la misma.

La RPG se presenta como el método capaz de obtener resultados significativos y duraderos, demostra-
dos a través de acompanamientos regulares de los casos tratados.

En este seminario, los participantes deben llegar a la comprension de los mecanismos de instalacion y
de fijacion de la escoliosis, su decodificacion, evaluacion, comprension y consecuente logica de tratamiento.

Las préacticas diarias durante el curso permiten adquirir la manualidad necesaria para alcanzar el re-

sultado esperado.

MANANA TARDE
Dia 1 .9 : . , . *  Postura rana en el suelo
»  Escoliosis - Generalidades Biomecanica .
. .. e Tratamiento
*  Tipos de escoliosis . . . i
. *  Practicas: Tratamiento de la escoliosis
*  Eleccion de posturas
* Ranaen el suelo
Dia 2 *  Tratamiento
* Las posturas sentadas *  Practica: Tratamiento de la escoliosis.
»  Elriesgo escolidtico *  Posturas sentadas
Dia3 =+ Risser - Cobb - Rotacion etc. .
. . e Tratamiento
*  Los cuatro niveles de la pelvis . .
. . »  Practicas: Postura de pie en el centro
*  Pierna corta - pierna larga .
C o, . ., . * Ranaenelaire
* Radiodiagndstico, orientacion de tratamiento .
. *  Brazos cerrados - Brazos abiertos
*  Proyecciones
Dia4 + Evaluacion estética y funcional

» Las integraciones estaticas y dindmicas
e Tratamientos ortopédicos y literatura
»  Lasrelaciones con la RPG

e Tratamiento
e Practicas: la postura de la bailarina
» Las integraciones estaticas y dinamicas




NOVENO SEMINARIO: Iiiaki Pastor Pons (Espafia)

RPG APLICADO A LA PATOLOGIA CRANEO-CERVICAL

A TRAVES DE LA CORRECCION EXTRAOCULAR

El sistema de posicionamiento y movimiento de los 0jos en la cabeza es determinante para comprender

el conjunto cervical y el posicionamiento de la cabeza en una adaptacion determinada. Mucha de la sintomato-
logia que encontramos a nivel craneo-cervical estd bajo la influencia del sistema oculomotor-cervical. ;A que
nos referimos con “patologia craneo-cervical”? Nos referimos basicamente a los sintomas que tienen como
causa o localizacion la parte alta del cuello y la cabeza. Esta patologia puede ser clasificada en cuatro grandes
grupos (con la excepcion del sistema masticatorio que precisa un desarrollo aparte): dolor de cabeza (migraiia,
cefalea tensional, etc), inestabilidad o vértigo, patologia cervical cronica o aguda, dificultades cognitivas y de

aprendizaje.
MANANA
Dial <+ Anatomiay biomecanica de la musculatura extra-
ocular (MEO)
»  Fisiologia de la movilidad ocular en el sistema
oculocefalogiro

Dia 2

Dia 3

Dia 4

*  Mapa neuroanatéomico del sistema de la mirada:
ojos-cabeza-cuello

*  Clases funcionales de movimiento combinado
cabeza-0jos

e La sintomatologia craneo-cervical con un proble-
ma de oculomotricidad

»  Fisiologia sensorial de la vision monocular y
binocular

e Vision central y vision periférica

e Relacion entre vision y oculomotricidad

e Vias anatomo-fisiologicas entre la vision, la
oculomotricidad y el control motor cervical y la
regulacion tonica

Fisiopatologia de la sintomatologia craneal en
funcion de: El equilibrio de las tensiones reci-
procas de los musculos oculomotores : aspecto
monocular. Y de la posicion reciproca de un ojo
con respecto al otro: aspecto binocular.

»  Fisiopatologia del dolor de cabeza: cefaleas
primarias

»  Fisiopatologia de las alteraciones del equilibrio:
vértigo ¢ inestabilidad

»  Fisiopatologia de las dificultades de lectura y
aprendizaje

*  Estrabismos y Forias

*  Neurofisiologia de la informacion propioceptiva
extraocular y cervical

e Oculomotricidad y postura-equilibrio

e Laimportancia del control de la oculomotricidad
en el equilibrio y en la regulacion tonica de las
cadenas musculares.

* Influencia de la boca y la Articulacion Temporo
Mandibular (ATM) sobre el equilibrio oculomo-
tor.

TARDE

Manualidad y diagnostico funcional.

La intencion terapéutica y el cuadro de eleccion de pos-
tura.

Examen local de retracciones de los musculos oculomo-
tores

La reequilibracion cervico-ocular.

El proceso del razonamiento clinico en la patologia cra-
neocervical

Palpacion de la tonicidad oculomotora y su relacion con
la globalidad

Correccion de las patologias craneo-cervicales, del tono y
del equilibrio en relacion con las patologias convergentes.
Revision del tratamiento del bloque cervical superior y
sus correcciones en combinacion con la correccion ocu-
lomotora. (Las dos correcciones al mismo tiempo estan
ligadas de forma ineludible)

Decoaptacion selectiva cervical

Concepto de prioridad y de progresion en Globalidad

Correccion de las lesiones cervicales en las diferentes
posturas en combinacién con las patologias de la oculo-
motricidad divergentes y verticales

Experimentar la globalidad en los tratamientos de RPG
Definir la intencion terapéutica

Revision del tratamiento del complejo cervical inferior.
Tratamiento dorsal en RPG

Importancia de la correccion simultanea macro y micro

Correcciones combinadas de la ATM, de los musculos
extraoculares y de las cervicales, en las diferentes posibi-
lidades patologicas y en los tres planos del espacio.
Revision del diagnostico y tratamiento de todas las altera-
ciones combinadas de cuello y ojos

Tratamiento de un problema en miembro inferior am-
pliando la globalidad hasta los ojos



DECIMO SEMINARIO - Profesor: Rubén Fernandez
INTEGRACION DE LOS RESULTADOS EN RPG

Este curso nace de la idea de incluir los nuevos modelos conceptuales de la neurociencia a la RPGL.
Conceptos como neuroplasticidad, dolor crénico, neuronas espejo, mapas cerebrales, activacion de patrones
de evitacion, y el aprendizaje, son de absoluta y necesaria aplicacion dentro del marco de razonamiento de la RPG. Di-
chos conceptos ya se usaban de una forma experimental en este método, en la fase de “Integracion de los resultados®.
Este curso es el resultado de 4 afios de investigacion, busqueda de articulos cientificos y trabajos de las tltimas ten-
dencias que se nos ofrecen en los nuevos modelos de razonamiento clinico, en la llamada Fisioterapia basada en la evidencia.
Ya estd demostrado que a través de la Terapia Manual y gracias a los mecano-receptores, pode-
mos modular la plasticidad del cerebro para conseguir reeducar definitivamente un nuevo patron de movimiento.

MANANA TARDE
Dia 1 . Generalidades. Estructura -funcién - cerebro vs sistema mus- La respiracion como elemento de inhibiciéon mus-

culo - esquelético - movimiento - integracion. cular.

. Modelo de funcionamiento del sistema tonico postural y siste- Manualidad correctora con contraccion muscular
mas relacionados con el control postural. excéntrica ( isométrica en la posicion mas excéntrica

. Informacion sensorial: Ocular, vestibular, tactil; somatosen- ) en diferentes fisiologias musculares , en pelvis,
sorial (Consideracion de la propiocepcion como tratamiento lumbares, dorsales, cervicales.
causal) Piel La cuadridimension del movimiento.

. Produccion del mensaje. Reeducar el movimiento en decoaptacion.

. Mecanosensacion.Mecanotransmision. Manualidad sensitiva y contraccion de localizacion

. Mecanotransduccion, otras vias de comunicacion mecanica/ propioceptiva dirigida en diferentes estructuras.
quimica.

. Nocicepcion: Nuevos avances en la interpretacion del dolor
Neuromatriz; Mecanismos de adaptacion y defensa; Neuro-
plasticidad: Cambios en los mapas corticales; La manuali-
dad: como herramienta correctora-sensitiva en Integracion y
como herramienta en el proceso de inhibicion y facilitacion
muscular.

. Demostracion de manualidad dirigida en diferentes niveles de
profundidad y estructuras (Capsula, tendon, musculo, tejido
conjuntivo).

. Interés de las contracciones musculares de localizacion pro-
pioceptiva.

Dia 2 . Vias de transmision de la informacion. Integracion estatica, niveles de dificultad: Rana al

. Centros cerebrales de gestion.

. Interpretacion de la informacion.

. Disfunciones en la interpretacion de la informacion-dolor.

. Aprendizaje y reaprendizaje,

. Neuronas en espejo.

. Integracion de los reflejos primitivos, su importancia en la
maduracion del SNC.

. Los reflejos posturales.

. Recorticalizacion. La visualizacion y la imitacion.

. Respuesta efectiva. Dirigir el movimiento reeducado con la
manualidad del terapeuta.

Movimiento reeducado. Visualizacion-Imitacion.
. Visualizacién y manualidad.

. Recorticalizacion dirigida, en rana suelo/sentada/de pie en el

centro.

. Integracion semidinamica (tension/detension) de Pelvis, lum-

bar, dorsal, cervical, miembros.

suelo, rana sentada de pie en el medio.

Escoliosis.

Manualidad correctora con vectores de direccion
excéntrica en diferentes direcciones de tension en
miembros inferiores y superiores.

Manualidad sensitiva y dirigida en diferentes estruc-
turas y profundidades de miembros Sup/Inf.

. Integracion de miembros inferiores en simulacion del
paso y la marcha: Iliacos, cadera, varo/valgo de rodi-
lla, tobillo y pie.

. Escoliosis en dinamico.

Integracion en Atm y correcciones oculomotoras.

. Niveles de dificultad. Trabajo de integracion con la gravedad,
en diferentes posturas de trabajo, carga y descarga.

. Escoliosis y su integracion semidinamica (bombeo) en rana
suelo, sentada y de pie en medio.

. Integracion dindmica de movimientos finalizados.

. Integracion dindmica de miembros superiores en brazos
cerrados.

. Integracion dindmica de miembros superiores en brazos
abiertos.

. Control dinamico miembro superior.



ORGANIZACION DE LA FORMACION DE RPG - 2016- 2018

La formacion consta de 396 horas lectivas de clase teorica y practica, repartidas en 10 seminarios.
FECHAS:

ler. Nivel - 2016

1° Seminario - Del 25 al 29 de Febrero 2016

2° Seminario - Del 23 al 27 de Mayo 2016 ( 27-28 Mayo 2016, 8° Congreso Internacional )
3° Seminario - Del 29 septiembre al 3 de octubre 2016

4° Seminario - Del 26 al 30 de Enero 2017

5° Seminario — Del 25 al 31 de Marzo 2017

6° Seminario — Del 15 al 19 de Junio 2017

2° Nivel - 2018 - A DETERMINAR CON UN ANO DE ANTELACION -
HORARIO:

de 9:00 ha 13:00 hy de 15:00 ha 19:30 h

LUGAR:

Hotel Los Lanceros
C/ Calvario n° 47, 28200 San Lorenzo de El Escorial. 918 908 011

Para reservar habitacion, es necesario identificarse como alumno de RPG, para beneficiarse de la oferta que
nos facilita el hotel.

IMPARTEN:
Philippe Souchard y su equipo docente.

ASISTENCIA Y EVALUACION:

Es obligatoria la asistencia al 80% de los seminarios, con control de firma a la entrada y salida de cada semi-
nario. Se realizaran varios examenes a lo largo del curso.

En el supuesto de que algin alumno no pueda asistir a alglin seminario por causa justificada, dispondréa de un
afo para recuperarlo. Lo podra hacer de forma gratuita, si ha abonado el seminario al organizador donde esta
matriculado. En caso contrario, debera pagar el importe del seminario, mas la parte proporcional de la matri-
cula y de las tasas universitarias al organizador donde se vaya a realizar la recuperacion.

ORGANIZA:
Rpg-Madrid/ Rubén Fernandez

DIPLOMA:

Al finalizar ler. Nivel integro se entregarda DIPLOMA expedido por la U.I.P.T.M. de especialista en RPG®
y al finalizar el 2° Nivel el Titulo Propio Superior Universitario en RPG expedido por la Universidad Rey
Juan Carlos de Madrid.

PRACTICAS: Traed una toalla y ropa adecuada para las practicas



REQUISITOS DE ADMISION

Ser Fisioterapeuta, o estudiante de ultimo curso.
IMPORTE Y FORMA DE PAGO:
« MATRICULA: 550 €
Transferencia bancaria, indicando el nombre, apellidos y alumno rpg-2016
Plazo de matricula. Plazas limitadas. Abierta hasta el 20 de Enero 2016.
N° de cuenta: ES06 0049 5180 15 2595058373

PAGO DE LOS SEMINARIOS:
1°. Nivel - 2016

1° - 2%y 3°. Seminario - 530 € cada Seminario

1° Nivel- 2017
4° - 5°y 6° Seminario - 655 € cada Seminario
2° Nivel - 2018

7°-8°-9°y 10° Seminario - 640 € cada Seminario

Forma de pago: Transferencia Bancaria con 10 dias de antelacion, o al contado el 1° dia de curso
Estos precios incluyen, el envio del dossier de apuntes de cada seminario al recibir el pago del mismo y las
tasas del Diploma de la UIPTM y del Titulo de la Universidad Rey Juan Carlos.
Estos precios no incluyen gastos de manutencion ni alojamiento.
INSCRIPCION:
Las inscripciones se realizaran por riguroso orden de llegada de las solicitudes, por ser el curso de plazas
limitadas. La inscripcion quedara formalizada con el envio (imprescindible) de la siguiente documentacion:
* Hoja de inscripcion cumplimentada
* Fotocopia del titulo de fisioterapeuta o certificado de matricula.
» Una foto tamafio carnet ORIGINAL
* Fotocopia del DNI
» Fotocopia del resguardo de pago
Una vez recibida su documentacion, recibird confirmacion de la aceptacion de su inscripcion e informacion

del comienzo del curso (a partir de que finalice el plazo de inscripcion). No hacer reserva de vuelos hasta
recibir la confirmacion del inicio del curso.

CANCELACIONES:

El importe de la inscripcion sera devuelto en un 50% si la cancelacion se notifica por carta antes de que finalice el plazo de la misma.
Si ésta se produce con posterioridad, no tendra devolucion alguna. Si el alumno se da de baja QUINCE DIAS ANTES de iniciado
el curso tampoco tendra ninguna devolucion. RpgMadrid se reserva el derecho a modificar el programa, las condiciones de organi-
zacion del curso y los requisitos de admision si no se mantiene el numero minimo de inscripciones. Para dirimir cuantas diferencias
o reclamaciones pudieran surgir entre rpgmadrid y los matriculados en los cursos, todos ellos, con renuncia a su propio fuero, se
someten expresamente a los Juzgados y tribunales de El Escorial.
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CURSO R.PG.

El Escorial 2016 - 18 - 35 Promocion

Apellidos: Nombre:
Direccion:

Poblacion: Provincia: CP:

Tel. contacto: Tel. Profesional:

Correo electronico:

Centro trabajo:

Titulo Fisioterapia: Ano:

Titulo Medicina: Afio:

DATOS FACTURA:

CIF/NIF:

FIRMA: FECHA:

Enviar antes del 20 de Enero 2016, y adjuntar al boletin:

Fotocopia DNI, TITULO, PAGO MATRICULA y Foto ORIGINAL a:

Rpg-Madrid/ Rubén Fernandez
C/ veintisiete n° 15 Los arroyos
El Escorial 28280 Madrid
+34609230249

rpgmadrid@gmail.com

Nota: No hacer reserva de vuelos hasta recibir la confirmacion del inicio del curso.

Cancelaciones: El importe de la inscripcion sera devuelto en un 50% si la cancelacion se notifica por carta antes de que finalice el plazo de la misma.
Si ésta se produce con posterioridad, no tendra devolucion alguna. Si el alumno se da de baja QUINCE DIAS ANTES de iniciado el curso tampoco tendra ninguna
devolucion. El organizador. se reserva el derecho a modificar el programa, las condiciones de organizacion del curso y los requisitos de admision si no se mantiene el
numero minimo de inscripciones. Para dirimir cuantas diferencias o reclamaciones pudieran surgir entre el organizador y los matriculados en los cursos, todos ellos,
con renuncia a su propio fuero, se someten expresamente a los Juzgados y tribunales de El Escorial.

De conformidad con lo establecido en la ley organica 15/99 (LOPD), de 13 de diciembre de Proteccion de Datos Personales, le informamos que los datos
personales que nos facilite seran recogidos en un fichero cuyo responsable es rpg-Madrid en cuya sede social, sita en C/ veintisiete n® 15 El Escorial 28280
Madrid podra ejercer su derecho de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion al tratamiento de sus datos personales, en los términos y condiciones
previstos en la ley. Para su mayor comodidad, también podra ejercer los derechos antes mencionados dirigiéndose a la direccion de correo electronico:



Reeducacion Postural Global

2016- 2018 EL ESCORIAL - 352 Promocion - 10 Seminarios

Impartido por PHILIPPE E. SOUCHARD,

Creador del método de R.P.G.®, Profesores adjuntos y Monitores

DIRIGIDO A: Fisioterapeutas

y estudiantes de ultimo curso

RPG-MADRID/ RUBEN FERNANDEZ

C/ Veintisiete n° 15 los arroyos
El Escorial 28280 Madrid
+34609230249
rpgmadrid@gmail.com




