PROGRAMA GENERAL DE LA ASIGNATURA ESTRUCTURA DEL CUERPO HUMANO

Informacion General:

Titulacion: Diplomatura de Terapia Ocupacional
Curso:1°

Materia: Troncal

Tipo: Anual

Convocatoria: Junio

Créditos Tedricos: 8.0

Créditos Practicos: 1.0

Profesorado

Fulgencio Martinez Tormo

M2, del Mar Morales Hevia

Tutorias

No se han definido Tutorias para Martinez Tormo

No se han definido Tutorias para Morales Hevia

Prerrequisitos

No se han definido Prerrequisitos.

Objetivos

No se han definido Objetivos.

Evaluacion

No se ha definido la Evaluacion.

Programa Tedrico

Unidad 1: ANATOMIA HUMANA
. Tema 1: Estructura general del cuerpo humano. Forma y movimiento. Tipologia constitucional.
. Tema 2: Generalidades de los huesos.

. Tema 3: Generalidades de las articulaciones.



Tema 4:
Tema 5:
Tema 6:
Tema 7:
Tema 8:

Tema 9:

Tema 10:
Tema 11:
Tema 12:
Tema 13:
Tema 14:
Tema 15:
Tema 16:
Tema 17:
Tema 18:
Tema 19:
Tema 20:
Tema 31:
Tema 32:
Tema 33:
Tema 34:
Tema 35:
Tema 36:
Tema 37:
Tema 38:
Tema 39:
Tema 40:

Tema 41

Tema 42:

Tema 4

Generalidades de los musculos y sus anexos.
Articulaciones de la columna vertebral.

Articulaciones occipito-atlanto-axoidea.

Articulaciones del torax.

Musculatura toracica. Musculos dorsales del tronco.
Musculos de la nuca.

Musculatura anterior del cuello.

Musculatura anterolateral del abdémen.

Musculatura posterior y superior del abdomen.
Articulacién de la cadera.

Articulacién de la rodilla.

Articulacién del tobillo.

Musculos pelvitrocantéreos.

Musculos abductores del muslo.

Musculos aductores del muslo.

Musculos anteriores y posteriores del muslo.

Musculos anterolaterales de la pierna.

Musculos anteriores del antebrazo.

Musculos posterolaterales del antebrazo.

Musculos de la mano. Manipulacion.

Vascularizacion del miembro superior.

Inervacion del miembro superior.

Estudio de la cabeza. Musculos de la mimica.

Estudio del corazon.

Vascularizacion del corazon.

Aorta y grandes vasos.

Morfologia del sistema nervioso central. SNC de la vida de relacion y vegetativo.
: Configuracion general de la médula. Nervios espinales.
Configuracion general del encéfalo. Nervios craneales.

3: Bases estructurales de las diferentes partes del sistema nervioso central y su

correspondencia funcional.

Tema 44: El sistema nervioso central como sistema de conduccion, integracion y respuesta. Vias

nerviosas.
Tema 45
Tema 46
Tema 47
Tema 48
Tema 49
Tema 50

: Vascularizacion del sistema nervioso central.

: Meninges. Drenaje venosos del sistema nerviosos central.
: Estudio del globo ocular.

: Vias Opticas.

: Configuracion morfoldgica del oido.

: Vias acusticas.



Programa Practico

Practica 1:

Columna. Toérax.

Practica 2:

Osteologia del miembro inferior.

Practica 3:

Osteologia del miembro superior.

Practica 4:

Craneo y musculatura mimica.

Practica 5:

Corazon y grandes vasos.

Practica 6:

Encéfalo.

Practica 7:

Tronco de encéfalo y pares craneales.

Practica 8:

Médula. Nervios raquideos. Meninges y Senos.

Practica 9:

Globo ocular.

Practica 10:

Oido.

Bibliografia

No se ha introducido la Bibliografia.



Guia Docente de la asignatura.

Funcion del Cuerpo Humano.
Diplomatura en Terapia Ocupacional.
Troncal (1° curso)
Creditos tedricos: 8
Créditos practicos: 1
Temario
- Anatomia y estructura del aparato locomotor.
- Anatomia y estructura del sistema nervioso.
- Anatomia y estructura de los 6rganos de los sentidos.
- Anatomia y estructura del sistema cardiovascular.
- Naturaleza, estructura y funcién de las biomoléculas.
- Biomecénica articular y muscular.
- Movimiento normal y de potenciacion.
- Sistemas de medicion y evaluacion.
- Fisiologia de los diferentes aparatos y sistemas del organismo.
- Mecanismos de control.

A. Evaluacion de la ensefianza teérica: Examen tipo test
B. Evaluacion de la ensefianza practica: Nota de practicas.

B. H. BROWN, R. H. SMALLWOOD, DC
BARBER, PV LAWFORD & D. R. HOSE. Medical
Physics and Biomedical Engineering. (1999).
Taylor and Francis Group, LLC.

ALAN H. CROMER: Fisica para las Ciencias de la
vida. 22 edicion (1994). Editorial Reverté.
Barcelona
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PROF.: EDUARDO MADRID
Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud
Diplomatura de Terapia Ocupacional, Curso 1°

Universidad de Granada

LINK DE LA PAGINA: http://www.ugr.es/~emadrid/tobibliolect.htm

Unos de los ambitos laborales importantes del terapeuta ocupacional se centra en los
pacientes neurolédgicos, contribuyendo a la rehabilitacion y reintegracion de estos en su
ambiente cotidiano. El terapeuta ocupacional aborda la rehabilitacién de aspectos funcionales
completos en el paciente, que pueden implicar secuencias compuestas de otros elementos de
naturaleza mecanica y cognitiva. Se trata de funciones que tienen un significado en la vida

cotidiana de la persona, es decir de actividades que persiguen una meta.

El desarrollo del temario en esta asignatura se cefira a los descriptores aprobados y
publicados en el BOE (24/8/1999) para la asignatura de Psicologia General en la Diplomatura

de Terapia Ocupacional (Escuela de Ciencias de la Salud, Universidad de Granada).

El objetivo fundamental de esta asignatura es entonces el dotar al alumno de unos
conocimientos basicos de la relacion entre los procesos fisiolégicos cerebrales y la
funcionalidad cognitiva que se traduce en comportamiento, de manera que este esté
capacitado para valorar los ambitos de discapacidad derivados del deterioro cognitivo asi como

para estructurar un ambiente éptimo para pacientes neuropsicoldgicos.
HORARIOS
Teoria: martes, miércoles y jueves de 11 a 12 (Aula B3).

Practicas.: Se formaran 4 grupos. Cada grupo asistird a una sesion semanal de practicas que

tendra una duracién de 2 horas, en fechas por determinar..

Tutorias: Miércoles de 12 a 14 en el despacho puerta nimero 7. Se recomienda usar el email

en cualquier momento por flexibilidad: emadrid@ugr.es
Aspecfos basicos introductorios.

TEMA 1.- Breve introduccioén a la historia de la Psicologia (Guién del Tema 1) (Material usado

en clase, presentacion ppt).

TEMA 2.- El método cientifico: Psicologia Experimental.
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Evolucion ontogenética del ser humano.
TEMA 3.- Desarrollo inicial del nifio.

TEMA 4.- Principios del aprendizaje -clase de hoy 26-11-2008- (final del tema).

Fundamentos psicobioldgicos de /a conducta.

TEMA 5.- Fundamentos psicobiolégicos de los procesos funcionales en el sistema cognitivo

humano: Percepcidn. Atencion, Memoria, Representacion y Planificacién.

Elementos de Neuropsicologia Cognitiva

TEMA 6.- Introduccién: La neuropsicologia cognitiva.

TEMA 7.- Técnicas para el examen neuroldgico (Figuras vistas en clase Resolucién Técnicas).

(Figuras del articulo de Mazoyer B., Belliveau J.W. (1996) Los nuevos procesos de la

imagineria. Mundo Cientifico, octubre: 816-823.)

TEMA 8.- Neuropsicologia cognitiva de las funciones perceptuales: Basicas: Acinetopsia,
acromatopsia, agnosia visual y "vision ciega". De alto nivel: Agnosia y Prosopagnosia.

Alteraciones del reconocimiento visual. (Figuras vistas en clase).

TEMA 9.- Neuropsicologia cognitiva de la funcion atencional. Neglect y otros sindromes.

(Figuras vistas en clase).

TEMA 10.- Neuropsicologia cognitiva del aprendizaje y la memoria: Amnesias. Figuras vistas

en clase.

TEMA 11.- Alteraciones del lenguaje oral. Afasias. Trastornos de la lectura y la escritura

TEMA 12.- Planificacién y organizaciéon de la cognicién: Lobulos frontales y déficits ejecutivos

(presentacién de PowerPoint de clase).

PROGRAMA DE PRACTICAS

Las practicas en la asignatura consistiran en la discusion de casos clinicos con un enfoque
eminentemente analitico, desde el punto de vista de la psicologia experimental. Los alumnos
formaran grupos de cuatro personas, cada una de las cuales, en su correspondiente grupo de
practicas, expondra un capitulo del libro de Barbara Wilson (Wilson, 1999), en el que se
describen casos de pacientes con distintas lesiones cerebrales. Cada exposicion tendra una

duracion de 20 minutos y se dedicaran otros 10 a la discusién del caso expuesto. En cada
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sesion de practicas expondran cuatro alumnos, cada uno de ellos perteneciente a un grupo de
trabajo distinto. Ninguno de los 4 componentes de cada grupo de trabajo podra ir a la misma

sesion de practicas.

Los puntos siguientes tienen como finalidad servir de guia para las exposiciones en practicas.
Es decir, no son puntos de desarrollo obligatorio, sino que pueden ser usados como orientacion

para estructurar la presentacion.

1.- Presentacion del protagonista del capitulo, origen y evaluacién de su dafio cerebral.
2.- Evaluacion que se realiza de las capacidades cognitivas del paciente.

3.- Disefo y ejecucion del plan de intervencion. Participacion de terapeutas ocupacionales.
4.- Evaluacion de la intervencion, ;Hay mejoria? § Como se evalua?

5.- Condiciones de vida actuales —en su caso- del paciente.

6.- Valoracion personal. Cualquier observacion que desees hacer constar.

Para la elaboracion del informe escrito sobre tu capitulo.

Describe brevemente ...

1.- la causa del dafio cerebral. (vale 0,5 puntos)

2.- localizacion anatémica de ese dafo. (0,5)

3.- sistemas cognitivos que se vieron afectados. (0,5)

4.- estructuracion de la intervencion (menciona qué tipo de profesionales intervino, sus
contribuciones respectivas, procedimiento ideado, forma de aplicacién y si ocurrié una mejora

de la funcionalidad cognitiva alterada). (0,5)
5.- impacto del programa de rehabilitacion en la adaptacion del paciente a su entorno. (0,5)

6.- ¢ Crees que la intervencién descrita por la autora puede ser mejorada? Con los elementos
que da a conocer el capitulo propdén tu misma/o un procedimiento que, teniendo en cuenta las
capacidades del paciente, mejore de alguna forma la funcionalidad de éste en su ambiente
cotidiano. Utiliza para ello los aspectos conceptuales dados en clase que consideres adecuado.
(7.5)
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Valoracion del ejercicio e instrucciones.

Sdélo son aceptables ejercicios mecanografiados e impresos, o archivos pdf enviados a
emadrid@ugr.es (no en disquete o CD). Maximo de dos caras de folio para las cuestiones de la
1 a la 5. Otras dos como maximo para la pregunta 6. No es necesario agotar ese espacio, la
capacidad de sintesis se valorara positivamente. Influiran negativamente en la valoracién los
defectos en la redaccion, faltas de ortografia —incluyendo puntuacién y acentos- copiado literal
de frases del capitulo y la mala planificacion del ejercicio. No uses ningun tipo de tapas de
plastico ni fundas para entregar tu trabajo, grapalo simplemente. No contestes con
generalidades como:’La adaptacién de Francisco a su ambiente cotidiano se vio muy
favorecida por la intervencion, lo que prueba la eficacia del tratamiento...”; intenta aislar algo

que el paciente no podia hacer antes que ahora si puede tras la intervencion.

La fecha tope de entrega de este ejercicio es el dia del examen final de junio. Esta fecha es

improrrogable.
Peso de la calificacion en este Trabajo de Practicas en la nota final: ver Evaluacion.
Evaluacion

Teoria. La nota total de teoria equivaldra al 70% de la nota final en la asignatura. Se realizara
un examen parcial eliminatorio en Febrero y un segundo parcial/final en Junio. La no obtencién
en el parcial de Febrero de una puntuacion superior a 5 supondra la necesidad de realizar el
examen de toda la materia en el examen final de Junio. Si habiendo superado el parcial de
Febrero no se obtiene una calificacion mayor que 5 en el parcial/final de Junio, el alumno se

examinara en Septiembre de toda la materia.

El examen de teoria constara de dos partes: Aproximadamente veinte preguntas objetivas (tipo
test) y entre diez y quince preguntas cortas. La duracién del mismo sera de dos horas
aproximadamente. Para las personas que se examinan de toda la materia el examen constara

del mismo numero de preguntas y tendra igual estructura de preguntas objetivas y cortas.

Prdcticas: La nota de practicas equivale al 30% de la nota final. Las practicas se evaluaran de

acuerdo con los criterios siguientes:
- Exposicién de capitulo....1.5 puntos.
- Asistencia a practicas.....0.5 puntos.

- Trabajo de practicas....1 punto.
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- Participacion en experimentos: Cada alumno podra obtener hasta un maximo de 0.5 puntos

por la participacion en experimentos en el Area de Psicologia Basica (0.1 por experimento).

Observaciones: Solo se realizara la adicion de las notas de teoria y practicas cuando se haya
obtenido una puntuacion superior o igual a 5 en teoria. Es decir, una hipotético alumno que se
haya examinado en Junio de toda la materia obteniendo una calificacion de 4.9 y que haya
obtenido la nota maxima en practicas tendra que examinarse en la convocatoria de

Septiembre.

La nota de practicas se mantiene hasta Septiembre. No se mantiene para el préximo curso

académico.
MATERIA BIBLIOGRAFICO

En castellano.

Davidoff, Linda L. (1998) Introduccién a la psicologia. México : McGraw-Hill.

Domjan, M. y Burkhard, B. (1990) Principios de Aprendizaje y de Conducta. Editorial Debate,
Madrid.

Ellis, A.W.y Young, AW. (1997) Neuropsicologia Cognitiva Humana. Hove: Psychology Press.
Kolb, B. y Whishaw, 1.Q. (1986) Fundamentos de Neuropsicologia Humana. Labor.

Parkin, A.J. (1996) Exploraciones en Neuropsicologia Cognitiva. Madrid: Editorial Médica
Panamericana.

Posner, M. |, & Raichle, M. E. (1994). Imagenes de Mente. New York, USA: Scientific American
Library/Scientific American Books.

Caparrés, A. (1993 ) Historia de la psicologia, Barcelona: CEAC, 1993

En inglés.
Wilson, B. A. (1999). Case studies in Neuropsychological Rehabilitation. New York: Oxford
University Press. (Este sera el libro utilizado en practicas, yo asignaré un capitulo a cada grupo

de trabajo).

Lecturas obligatorias:

Para el tema 7: Mazoyer B., Belliveau J.W. (1996) Los nuevos procesos de la imagineria.
Mundo Cientifico, octubre: 816-823.

Para el tema 5: Zeki, S. (1992) La imagen visual en la mente y en el cerebro. Investigacion y
Ciencia, pp. 27-35.



Nombre de la asignatura/mddulo/unidad
y codigo

Nivel (Grado/Postgrado)

Plan de estudios en que se integra

Tipo (Troncal/Obligatoria/Optativa)

Ao en que se programa
Calendario (Semestre)
Créditos tedricos y practicos

Créditos expresados como volumen
total de trabajo del estudiante (ECTS)

Descriptores (BOE)1

Temas o bloques tematicos

Objetivos (expresados como resultados
de aprendizaje y competencias) 2

Lz
English version Z1r<
: Psicopatologia y Modificacién de Conducta

: Grado

: Grado en Terapia Ocupacional

: Troncal

:2009-2010
: 2° Cuatrimestre
: 4 tedricos, 2 practicos

*6

: BLOQUE 1. INTRODUCCION HISTORICA Y CONCEPTUAL A LA PSICOPATOLOGIA.

Tema 1. Concepto, definicion y objetivos de la Psicopatologia: Procesos y Trastornos
Psicopatoldgicos.

Tema 2. Sistemas de clasificacion en Psicopatologia: Avances hacia un modelo
bio-psico-social de los Trastornos Psicopatoldgicos.

Tema 3. Psicopatologia de los procesos psicologicos: Alteraciones del Pensamiento,
Lenguaje, Atencion, Memoria y Funciones Ejecutivas.

Tema 4. Técnicas de modificacién de conducta y rehabilitacion funcional en
Psicopatologia.

BLOQUE 2. PSICOPATOLOGIA, MODIFICACION DE CONDUCTA Y NEUROPSICOLOGIA
APLICADA A LOS TRASTORNOS PSICOPATOLOGICOS EN LOS QUE INTERVIENE EL
TERAPEUTA OCUPACIONAL.

Tema 5. Trastornos emocionales: Trastornos de Ansiedad y del Estado de Animo.
Tema 6. Trastornos del control de impulsos: Trastornos de la Alimentacion y Juego
Patologico.

Tema 7. Adicciones.

Tema 8. Esquizofrenia y otros trastornos psicéticos.

Tema 9. Trastornos neurodegenerativos.

MODULO PRACTICO

Profesoras:
- Elena Navarro Gonzalez
—  Sonia Rodriguez Ruiz

Programa y actividades de practicas:

—  Video y debate sobre qué es la psicopatologia

—  Elaboracidén y exposicion de trabajos sobre trastornos psicopatolégicos no
trabajados en la parte tedrica

—  Diagnéstico psicologico a partir de la presentacion de casos clinicos

—  Programa de Habilidades Sociales

El alumno sabra/ comprendera:

1. Conocer las bases conceptuales, modelos tedricos y sistemas de clasificacion en
Psicopatologia. Se pondra especial énfasis en nuevas aproximaciones tetricas y su influencia
en la concepcion y clasificacion actual de los trastornos psicopatolégicos.

2. Conocer algunos de los sindromes clinicos méas caracteristicos del campo de estudio de la
Psicopatologia; comprendiendo las principales variables implicadas en la vulnerabilidad, el
riesgo de aparicion, el mantenimiento y la intervencion en estos trastornos.

3. Conocer las principales técnicas de modificacion de conducta y rehabilitacion funcional en
los trastornos psicopatoldgicos descritos.



Prerrequisitos y recomendaciones

Contenidos (palabras clave)

Bibliografia recomendada

El alumno sera capaz de: Se desarrollaran las siguientes competencias:

Libro Blanco ANECA Terapia Ocupacional:

- Trasversales: 1,2, 3,4, 5,6, 8,9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 20, 22, 24, 25, 26, 28.

- Especificas: 1, 4, 5, 10, 14, 15, 16, 19, 23, 24, 26, 28, 29, 30, 32, 35, 36, 37, 43, 44, 47, 48,
49, 51, 56.

Competencias LBGTO:

- Formacion basica: Conocer y comprender los conocimientos de Pedagogia, Psicologia y
Psicopatologia aplicables al ser humano en todos los momentos del ciclo vital que capaciten
para evaluar, sintetizar y aplicar tratamientos de Terapia Ocupacional/Ergoterapia.

- Terapia ocupacional, autonomia personal e independencia: Promover la salud y prevenir la
discapacidad, adquirir o recuperar el desempefio ocupacional necesario en cada etapa del ciclo
vital para lograr la independencia y autonomia en las areas de desempefio ocupacional de
aquellas personas que sufren situaciones de riesgo, déficits organicos, limitacion en la actividad
y la participacion y/o marginacion social.

Competencias ENOTHE:

- Formacion basica: sintetizar y aplicar el conocimiento relevante de ciencias bioldgicas,
médicas, humanas, pedagogicas, psicoldgicas, sociales, tecnoldgicas y ocupacionales, junto a
las teorias de ocupacion y participacion.

- Terapia ocupacional, autonomia personal e independencia: Trabajar en colaboracién con los
individuos y grupos con el fin de participar activamente en la ocupacién, a través de la
promocion de la salud, la prevencion, la rehabilitacion y el tratamiento.

: No se requieren.

. Diagnostico psicopatolégico; DSM-1V; Modificacion de conducta; Neuropsicologia Clinica;
Tratamientos basados en la evidencia; Rehabilitacion.

American Psychiatric Association. DSM-IV-TR Manual diagnéstico y estadistico de los
trastornos mentales texto revisado. Masson. Barcelona, 2001.

Belloch, A., Sandin, B., y Ramos, F. Manual de Psicopatologia (2 vols.). McGraw-Hill. Madrid,
1995.

Beth Early, M. Mental Health concepts and techniques for the occupational therapy assistant.
Lippincott. Baltimore, 2007.

Buckroyd, J. Anorexia y bulimia. Martinez Roca. Barcelona, 1997.

Buela-Casal, G., y Sierra, J.C. Manual de evaluacion y tratamientos psicélogicos. Biblioteca
Nueva. Madrid, 2001.

Barlow, D.H, y Durand, V.M. Psicopatologia, 3%d. Thomson. Madrid, 2003.

Caballo, V. Manual de trastornos de la personalidad. Sintesis. Madrid, 2004.

Caballo, V. Manual para el tratamiento cognitivo-conductual de los trastornos psicolégicos.
Siglo XXI. Madrid, 1997.

Caballo, V., Buela-Casal, G., y Carrobles, J.A. Manual de Psicopatologia y Trastornos
Psiquiatricos (2 vols.). Siglo XXI. Madrid, 1995.

Caballo, V.E. Manual de técnicas de terapia y modificacion de conducta. Siglo XXI. Madrid,
1991.

Cafiamares J.M. Esquizofrenia. Sintesis. Madrid, 2001.

Gastd, C. Esquizofrenia y trastornos afectivos: Avances en el diagnéstico y la terapéutica.
Panamericana. Madrid, 2007.

Kupfer, D.J., First, M.B., y Regier, D.A. Agenda de investigacién para el DSM-V. Masson.
Barcelona, 2004.

Labrador, F.J., Cruzado, J.A., y Mufioz, M. Manual de técnicas de modificacion y terapia de
conducta. Piramide. Madrid, 1993.

Mesa Cid, P.J, y Rodriguez Testal, J.F. Manual de psicopatologia general. Psicologia Pirdmide.
Madrid, 2007.

Raich, R.M. Anorexia y bulimia: trastornos alimentarios. Piramide. Madrid, 1996.

Serrato Azat, G. Anorexia y bulimia: trastornos de la conducta alimentaria. Libro-Hobby-Club.
Madrid, 2000.

Sociedad Espafiola de Toxicomanias. Tratado SET de trastornos adictivos. Panamericana.
Madrid, 2006.

Vallejo Pareja, M. A. Modificacion de conducta: anélisis de casos. TEA. Madrid, 1996.
Vallejo Ruiloba, J. Introduccién a la psicopatologia y la psiquiatria, 5% ed. Masson. Barcelona,
2003.

Vila, J., y Fernandez-Santaella, M.C. Tratamientos psicologicos: la perspectiva experimental.
Piramide, 2004.

Wilson, B. Neuropsychological rehabilitation: Theory and practice. Swets & Zeitlinger, Exton,
2003.



Métodos docentes4

Actividades y horas
estimadas3

Tipo de evaluacion
calificacion

de trabajo

y criterios de

: El proceso de ensefianza aprendizaje del alumno sera dirigido por el profesor e ira dirigido a
la adquisicion de competencias profesionales que puedan ser autoevaluadas por los propios
estudiantes. A continuacion se exponen las actividades formativas y su metodologia docente:

- Clases magistrales: La metodologia sera la conocida como método expositivo, centrado en la
presentacion o explicacion de un tema por un profesor. Los temas 1, 2, 3, y 4 se impartiran con
esta metodologia.

- Método de aprendizaje basado en problemas: Los temas 5, 6, 7, 8, y 9, dedicados a distintos
grupos de trastornos psicopatolégicos, seran abordados desde esta metodologia. Los alumnos
se organizaran en grupos que abordaran distintos casos clinicos (“problemas”) que tendran que
resolver utilizando: (i) informacion proporcionada por el profesor, y (ii) informacion
autogestionada a través de la plataforma digital de la asignatura, donde estaran disponibles
recursos teorico-practicos de caracter interdisciplinar. El proceso de resolucién de problemas
sera supervisado por el profesor. Los resultados del trabajo seran puestos en comun mediante
exposiciones publicas y seran autoevaluados por los estudiantes en funcion del nivel de
competencias adquirido en cada uno de los temas. El profesor completara el tema con una
vision global de los contenidos relevantes, un mapa de conceptos y una lista de competencias y
habilidades que deberian derivarse del mismo. Esta metodologia docente fomenta la
adquisicion de competencias trasversales:

e  Desarrollo de habilidades de autoaprendizaje.

e Adquisicion de estrategias generales de solucion de problemas mediante la
solucién de problemas concretos dentro de una disciplina.

. Seleccion y uso de los materiales de aprendizaje (manuales, articulos cientificos,
recursos web, etc.), con mayor autonomia.

e  Aprendizaje de habilidades sociales y personales mediante el trabajo en pequefios
grupos.

- Preparacion de seminarios por parte de los alumnos: A lo largo del curso se organizara a los
alumnos en grupos dirigidos a la preparacién de seminarios centrados en aspectos trasversales
de la asignatura, incluyendo (i) trabajo interdisciplinar en psicopatologia, (ii) investigacién en
psicopatologia, y (iii) factores culturales en psicopatologia. Cada grupo debera preparary
gestionar un programa para cada seminario, y desarrollar distintos formatos de comunicacién
(posters, mesas redondas, debates), en los que participaran tanto alumnos de la asignatura
como invitados (estudiantes de otras disciplinas, profesionales, investigadores, etc.). Mediante
esta metodologia se fomenta el autoaprendizaje, la interdisciplinariedad y la adquisicion de
mltiples competencias trasversales y especificas, destacando el analisis de la informacion,
planificacién y gestion del tiempo, comunicacién, creatividad, trabajo en equipo, etc.

- Video-forum: Se discutiran videos educativos que presentan una imagen realista e integral de
personas con trastornos psicopatolégicos, con objeto de identificar areas de actividad y
desempefio dptimas y suboptimas, y combatir falsos prejuicios y estigmas asociados a las
personas con trastornos psicopatolégicos.

Las actividades que integran el trabajo personal del alumno para adquirir todas las
competencias en este modulo se distribuiran en los siguientes porcentajes sobre el total (6
ECTS):

- Actividades presenciales (30%) — Clases lectivas tedricas, practicas, exposiciones, seminarios,
video-forum: 1,8 ECTS

- Actividades no presenciales (60%) — Autoaprendizaje basado en problemas y Preparacion de
seminarios: Busqueda bibliografica, trabajo autonomo del alumno, proyectos grupales,
seguimiento de casos clinicos, tutorias,..: 3,6 ECTS

- Evaluacion (10%) - Examenes, Tutorias de evaluacion, Evaluacion Formativa: 06 ECTS.

Se consideraran:

- Resultados del examen teérico.

- Resultados del trabajo en proyectos grupales centrados en el seguimiento de casos clinicos y
sus implicaciones tedricas.

- Resultados del trabajo realizado en seminarios monogréaficos sobre temas especificos.

La evaluacién se llevara a cabo mediante:

- Examen tipo test dirigido a evaluar contenidos, competencias y actitudes aprendidas (70%).
Sera puntuado con un maximo de 7 puntos. La materia que incluye el examen seran los 9
temas de los que se compone la asignatura.

- Resultado medio obtenido en la autoevaluacion de los resultados del trabajo de los proyectos
grupales (15%). Los estudiantes se autoevaluaran mediante cuestionarios disefiados para
medir el nivel de competencias adquirido (estos cuestionarios seran elaborados por comisiones
de expertos académicos y profesionales psicdlogos y terapeutas ocupacionales). Sera
puntuado con un maximo de 1.5 puntos. Los trabajos grupales se centraran en los siguientes
aspectos: (i) seguimiento de casos clinicos, (ii) identificacion de factores predisponentes,
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precipitantes y de mantenimiento de distintos trastornos psicopatoldgicos.

- Resultado medio obtenido en la autoevaluacion de los resultados del trabajo en los
seminarios (15%). Los estudiantes se autoevaluaran mediante cuestionarios disefiados para
medir el nivel de competencias adquirido (estos cuestionarios seran elaborados por comisiones
de expertos académicos y profesionales psicdlogos y terapeutas ocupacionales). Sera
puntuado con un maximo de 1.5 puntos. Los seminarios se centraran en los siguientes
aspectos: (i) trabajo interdisciplinar en psicopatologia, (ii) investigacion en psicopatologia, (iii)
factores culturales asociados al diagnéstico e intervencion en psicopatologia.

Otros aspectos que se tomaran en cuenta:

- Uso de nuevas tecnologias aplicadas al aprendizaje: Utilizacion de la plataforma digital de la
asignatura (Proyecto de Innovacién Docente solicitado en la convocatoria de Octubre 2008) en
la preparacion y el seguimiento de casos clinicos y seminarios.

El sistema de calificaciones finales se expresara numéricamente, de acuerdo a lo dispuesto en
el art. 5 del Real Decreto 1125/2003, de 5 de septiembre (BOE 18 de septiembre), por el que
se establece el Sistema Europeo de Créditos y el Sistema de Calificaciones en las titulaciones
universitarias de caracter oficial y su validez en todo el territorio nacional.

Sistema de callificaciones:
0.0 - 4.9 Suspenso

5.0 - 6.9 Aprobado

7.0 - 8.9 Notable

9.0 - 10 Sobresaliente

La mencion de “Matricula de Honor” podra ser otorgada a los estudiantes que hayan obtenido
una calificacion igual o superior a 9.0. Su niimero no podra exceder del 5% de los alumnos

matriculados en una materia en el correspondiente curso académico.

Espafiol

: Antonio Verdejo Garcia

Correo electrénico: averdejo@ugr.es

Oficina: 386 (Psicologia), Despacho 7 (Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud).
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Nombre de la asignatura/mddulo/unidad
y codigo

Nivel (Grado/Postgrado)

Plan de estudios en que se integra

Tipo (Troncal/Obligatoria/Optativa)

Ao en que se programa
Calendario (Semestre)
Créditos tedricos y practicos

Créditos expresados como volumen
total de trabajo del estudiante (ECTS)

Descriptores (BOE)1

Temas o bloques tematicos

Objetivos (expresados como resultados
de aprendizaje y competencias) 2

Lz
English version Z1r<
: Psicopatologia y Modificacién de Conducta

: Grado

: Grado en Terapia Ocupacional

: Troncal

:2009-2010
: 2° Cuatrimestre
: 4 tedricos, 2 practicos

*6

: BLOQUE 1. INTRODUCCION HISTORICA Y CONCEPTUAL A LA PSICOPATOLOGIA.

Tema 1. Concepto, definicion y objetivos de la Psicopatologia: Procesos y Trastornos
Psicopatoldgicos.

Tema 2. Sistemas de clasificacion en Psicopatologia: Avances hacia un modelo
bio-psico-social de los Trastornos Psicopatoldgicos.

Tema 3. Psicopatologia de los procesos psicologicos: Alteraciones del Pensamiento,
Lenguaje, Atencion, Memoria y Funciones Ejecutivas.

Tema 4. Técnicas de modificacién de conducta y rehabilitacion funcional en
Psicopatologia.

BLOQUE 2. PSICOPATOLOGIA, MODIFICACION DE CONDUCTA Y NEUROPSICOLOGIA
APLICADA A LOS TRASTORNOS PSICOPATOLOGICOS EN LOS QUE INTERVIENE EL
TERAPEUTA OCUPACIONAL.

Tema 5. Trastornos emocionales: Trastornos de Ansiedad y del Estado de Animo.
Tema 6. Trastornos del control de impulsos: Trastornos de la Alimentacion y Juego
Patologico.

Tema 7. Adicciones.

Tema 8. Esquizofrenia y otros trastornos psicéticos.

Tema 9. Trastornos neurodegenerativos.

MODULO PRACTICO

Profesoras:
- Elena Navarro Gonzalez
—  Sonia Rodriguez Ruiz

Programa y actividades de practicas:

—  Video y debate sobre qué es la psicopatologia

—  Elaboracidén y exposicion de trabajos sobre trastornos psicopatolégicos no
trabajados en la parte tedrica

—  Diagnéstico psicologico a partir de la presentacion de casos clinicos

—  Programa de Habilidades Sociales

El alumno sabra/ comprendera:

1. Conocer las bases conceptuales, modelos tedricos y sistemas de clasificacion en
Psicopatologia. Se pondra especial énfasis en nuevas aproximaciones tetricas y su influencia
en la concepcion y clasificacion actual de los trastornos psicopatolégicos.

2. Conocer algunos de los sindromes clinicos méas caracteristicos del campo de estudio de la
Psicopatologia; comprendiendo las principales variables implicadas en la vulnerabilidad, el
riesgo de aparicion, el mantenimiento y la intervencion en estos trastornos.

3. Conocer las principales técnicas de modificacion de conducta y rehabilitacion funcional en
los trastornos psicopatoldgicos descritos.



Prerrequisitos y recomendaciones

Contenidos (palabras clave)

Bibliografia recomendada

El alumno sera capaz de: Se desarrollaran las siguientes competencias:

Libro Blanco ANECA Terapia Ocupacional:

- Trasversales: 1,2, 3,4, 5,6, 8,9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 20, 22, 24, 25, 26, 28.

- Especificas: 1, 4, 5, 10, 14, 15, 16, 19, 23, 24, 26, 28, 29, 30, 32, 35, 36, 37, 43, 44, 47, 48,
49, 51, 56.

Competencias LBGTO:

- Formacion basica: Conocer y comprender los conocimientos de Pedagogia, Psicologia y
Psicopatologia aplicables al ser humano en todos los momentos del ciclo vital que capaciten
para evaluar, sintetizar y aplicar tratamientos de Terapia Ocupacional/Ergoterapia.

- Terapia ocupacional, autonomia personal e independencia: Promover la salud y prevenir la
discapacidad, adquirir o recuperar el desempefio ocupacional necesario en cada etapa del ciclo
vital para lograr la independencia y autonomia en las areas de desempefio ocupacional de
aquellas personas que sufren situaciones de riesgo, déficits organicos, limitacion en la actividad
y la participacion y/o marginacion social.

Competencias ENOTHE:

- Formacion basica: sintetizar y aplicar el conocimiento relevante de ciencias bioldgicas,
médicas, humanas, pedagogicas, psicoldgicas, sociales, tecnoldgicas y ocupacionales, junto a
las teorias de ocupacion y participacion.

- Terapia ocupacional, autonomia personal e independencia: Trabajar en colaboracién con los
individuos y grupos con el fin de participar activamente en la ocupacién, a través de la
promocion de la salud, la prevencion, la rehabilitacion y el tratamiento.

: No se requieren.

. Diagnostico psicopatolégico; DSM-1V; Modificacion de conducta; Neuropsicologia Clinica;
Tratamientos basados en la evidencia; Rehabilitacion.

American Psychiatric Association. DSM-IV-TR Manual diagnéstico y estadistico de los
trastornos mentales texto revisado. Masson. Barcelona, 2001.

Belloch, A., Sandin, B., y Ramos, F. Manual de Psicopatologia (2 vols.). McGraw-Hill. Madrid,
1995.

Beth Early, M. Mental Health concepts and techniques for the occupational therapy assistant.
Lippincott. Baltimore, 2007.

Buckroyd, J. Anorexia y bulimia. Martinez Roca. Barcelona, 1997.

Buela-Casal, G., y Sierra, J.C. Manual de evaluacion y tratamientos psicélogicos. Biblioteca
Nueva. Madrid, 2001.

Barlow, D.H, y Durand, V.M. Psicopatologia, 3%d. Thomson. Madrid, 2003.

Caballo, V. Manual de trastornos de la personalidad. Sintesis. Madrid, 2004.

Caballo, V. Manual para el tratamiento cognitivo-conductual de los trastornos psicolégicos.
Siglo XXI. Madrid, 1997.

Caballo, V., Buela-Casal, G., y Carrobles, J.A. Manual de Psicopatologia y Trastornos
Psiquiatricos (2 vols.). Siglo XXI. Madrid, 1995.

Caballo, V.E. Manual de técnicas de terapia y modificacion de conducta. Siglo XXI. Madrid,
1991.

Cafiamares J.M. Esquizofrenia. Sintesis. Madrid, 2001.

Gastd, C. Esquizofrenia y trastornos afectivos: Avances en el diagnéstico y la terapéutica.
Panamericana. Madrid, 2007.

Kupfer, D.J., First, M.B., y Regier, D.A. Agenda de investigacién para el DSM-V. Masson.
Barcelona, 2004.

Labrador, F.J., Cruzado, J.A., y Mufioz, M. Manual de técnicas de modificacion y terapia de
conducta. Piramide. Madrid, 1993.

Mesa Cid, P.J, y Rodriguez Testal, J.F. Manual de psicopatologia general. Psicologia Pirdmide.
Madrid, 2007.

Raich, R.M. Anorexia y bulimia: trastornos alimentarios. Piramide. Madrid, 1996.

Serrato Azat, G. Anorexia y bulimia: trastornos de la conducta alimentaria. Libro-Hobby-Club.
Madrid, 2000.

Sociedad Espafiola de Toxicomanias. Tratado SET de trastornos adictivos. Panamericana.
Madrid, 2006.

Vallejo Pareja, M. A. Modificacion de conducta: anélisis de casos. TEA. Madrid, 1996.
Vallejo Ruiloba, J. Introduccién a la psicopatologia y la psiquiatria, 5% ed. Masson. Barcelona,
2003.

Vila, J., y Fernandez-Santaella, M.C. Tratamientos psicologicos: la perspectiva experimental.
Piramide, 2004.

Wilson, B. Neuropsychological rehabilitation: Theory and practice. Swets & Zeitlinger, Exton,
2003.



Métodos docentes4

Actividades y horas
estimadas3

Tipo de evaluacion
calificacion

de trabajo

y criterios de

: El proceso de ensefianza aprendizaje del alumno sera dirigido por el profesor e ira dirigido a
la adquisicion de competencias profesionales que puedan ser autoevaluadas por los propios
estudiantes. A continuacion se exponen las actividades formativas y su metodologia docente:

- Clases magistrales: La metodologia sera la conocida como método expositivo, centrado en la
presentacion o explicacion de un tema por un profesor. Los temas 1, 2, 3, y 4 se impartiran con
esta metodologia.

- Método de aprendizaje basado en problemas: Los temas 5, 6, 7, 8, y 9, dedicados a distintos
grupos de trastornos psicopatolégicos, seran abordados desde esta metodologia. Los alumnos
se organizaran en grupos que abordaran distintos casos clinicos (“problemas”) que tendran que
resolver utilizando: (i) informacion proporcionada por el profesor, y (ii) informacion
autogestionada a través de la plataforma digital de la asignatura, donde estaran disponibles
recursos teorico-practicos de caracter interdisciplinar. El proceso de resolucién de problemas
sera supervisado por el profesor. Los resultados del trabajo seran puestos en comun mediante
exposiciones publicas y seran autoevaluados por los estudiantes en funcion del nivel de
competencias adquirido en cada uno de los temas. El profesor completara el tema con una
vision global de los contenidos relevantes, un mapa de conceptos y una lista de competencias y
habilidades que deberian derivarse del mismo. Esta metodologia docente fomenta la
adquisicion de competencias trasversales:

e  Desarrollo de habilidades de autoaprendizaje.

e Adquisicion de estrategias generales de solucion de problemas mediante la
solucién de problemas concretos dentro de una disciplina.

. Seleccion y uso de los materiales de aprendizaje (manuales, articulos cientificos,
recursos web, etc.), con mayor autonomia.

e  Aprendizaje de habilidades sociales y personales mediante el trabajo en pequefios
grupos.

- Preparacion de seminarios por parte de los alumnos: A lo largo del curso se organizara a los
alumnos en grupos dirigidos a la preparacién de seminarios centrados en aspectos trasversales
de la asignatura, incluyendo (i) trabajo interdisciplinar en psicopatologia, (ii) investigacién en
psicopatologia, y (iii) factores culturales en psicopatologia. Cada grupo debera preparary
gestionar un programa para cada seminario, y desarrollar distintos formatos de comunicacién
(posters, mesas redondas, debates), en los que participaran tanto alumnos de la asignatura
como invitados (estudiantes de otras disciplinas, profesionales, investigadores, etc.). Mediante
esta metodologia se fomenta el autoaprendizaje, la interdisciplinariedad y la adquisicion de
mltiples competencias trasversales y especificas, destacando el analisis de la informacion,
planificacién y gestion del tiempo, comunicacién, creatividad, trabajo en equipo, etc.

- Video-forum: Se discutiran videos educativos que presentan una imagen realista e integral de
personas con trastornos psicopatolégicos, con objeto de identificar areas de actividad y
desempefio dptimas y suboptimas, y combatir falsos prejuicios y estigmas asociados a las
personas con trastornos psicopatolégicos.

Las actividades que integran el trabajo personal del alumno para adquirir todas las
competencias en este modulo se distribuiran en los siguientes porcentajes sobre el total (6
ECTS):

- Actividades presenciales (30%) — Clases lectivas tedricas, practicas, exposiciones, seminarios,
video-forum: 1,8 ECTS

- Actividades no presenciales (60%) — Autoaprendizaje basado en problemas y Preparacion de
seminarios: Busqueda bibliografica, trabajo autonomo del alumno, proyectos grupales,
seguimiento de casos clinicos, tutorias,..: 3,6 ECTS

- Evaluacion (10%) - Examenes, Tutorias de evaluacion, Evaluacion Formativa: 06 ECTS.

Se consideraran:

- Resultados del examen teérico.

- Resultados del trabajo en proyectos grupales centrados en el seguimiento de casos clinicos y
sus implicaciones tedricas.

- Resultados del trabajo realizado en seminarios monogréaficos sobre temas especificos.

La evaluacién se llevara a cabo mediante:

- Examen tipo test dirigido a evaluar contenidos, competencias y actitudes aprendidas (70%).
Sera puntuado con un maximo de 7 puntos. La materia que incluye el examen seran los 9
temas de los que se compone la asignatura.

- Resultado medio obtenido en la autoevaluacion de los resultados del trabajo de los proyectos
grupales (15%). Los estudiantes se autoevaluaran mediante cuestionarios disefiados para
medir el nivel de competencias adquirido (estos cuestionarios seran elaborados por comisiones
de expertos académicos y profesionales psicdlogos y terapeutas ocupacionales). Sera
puntuado con un maximo de 1.5 puntos. Los trabajos grupales se centraran en los siguientes
aspectos: (i) seguimiento de casos clinicos, (ii) identificacion de factores predisponentes,
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precipitantes y de mantenimiento de distintos trastornos psicopatoldgicos.

- Resultado medio obtenido en la autoevaluacion de los resultados del trabajo en los
seminarios (15%). Los estudiantes se autoevaluaran mediante cuestionarios disefiados para
medir el nivel de competencias adquirido (estos cuestionarios seran elaborados por comisiones
de expertos académicos y profesionales psicdlogos y terapeutas ocupacionales). Sera
puntuado con un maximo de 1.5 puntos. Los seminarios se centraran en los siguientes
aspectos: (i) trabajo interdisciplinar en psicopatologia, (ii) investigacion en psicopatologia, (iii)
factores culturales asociados al diagnéstico e intervencion en psicopatologia.

Otros aspectos que se tomaran en cuenta:

- Uso de nuevas tecnologias aplicadas al aprendizaje: Utilizacion de la plataforma digital de la
asignatura (Proyecto de Innovacién Docente solicitado en la convocatoria de Octubre 2008) en
la preparacion y el seguimiento de casos clinicos y seminarios.

El sistema de calificaciones finales se expresara numéricamente, de acuerdo a lo dispuesto en
el art. 5 del Real Decreto 1125/2003, de 5 de septiembre (BOE 18 de septiembre), por el que
se establece el Sistema Europeo de Créditos y el Sistema de Calificaciones en las titulaciones
universitarias de caracter oficial y su validez en todo el territorio nacional.

Sistema de callificaciones:
0.0 - 4.9 Suspenso

5.0 - 6.9 Aprobado

7.0 - 8.9 Notable

9.0 - 10 Sobresaliente

La mencion de “Matricula de Honor” podra ser otorgada a los estudiantes que hayan obtenido
una calificacion igual o superior a 9.0. Su niimero no podra exceder del 5% de los alumnos

matriculados en una materia en el correspondiente curso académico.

Espafiol

: Antonio Verdejo Garcia

Correo electrénico: averdejo@ugr.es

Oficina: 386 (Psicologia), Despacho 7 (Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud).
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PROGRAMA DE SOCIOLOGIA. Curso 2005-2006.
Diplomatura Terapia Ocupacional. Cinco créditos (4 tedricos, 1 practico).
Departamento de Sociologia. Universidad de Granada.

Profesor: Prof. José Sanchez Alhama

OBJETIVO GENERAL DE LA ASIGNATURA:

Capacitar al alumno para que analice la Realidad Social desde una perspectiva socioldgica.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

- Definir el objeto de estudio de la Sociologia.

- Promover el analisis critico en el conocimiento de los marcos tedricos y metodoldgicos desde donde se
elaboran las repuestas a las preguntas fundamentales de la Sociologia.

- Comprender los estados de bienestar social y de salud de la comunidad como constructos socialmente
determinados.

- Conocer los factores sociales, ambientales y domésticos en la incidencia de la enfermedad y la invalidez.

- Comprender las dificultades e importancia de las técnicas de informacion y documentacion socioldgica para el
desarrollo de la ciencia en el Sistema de Salud.

- Detectar y diferenciar los diversos procesos sociales que coexisten en un momento y sociedad determinada.
ORGANIZACION DE CONTENIDOS:

El Programa esta constituido por tres modulos, los dos primeros tedricos y el tercero teodrico-practico. El
primero realiza una introduccion a la Sociologia; el siguiente resalta los aspectos mas relevantes de la sociologia
de la salud y, el ultimo, analiza y pone en practica las diferentes técnicas de investigacion social aplicables al
ambito sanitario.

CRITERIOS DE EVALUACION

A fin de alcanzar los objetivos propuestos, la evaluacion intenta de una manera dindmica y participativa,
conocer si los alumnos son capaces de desarrollar habilidades y aptitudes de investigacion en el campo de la
sociologia de la salud. Los criterios son los siguientes:

Participacion activa en los grupos de discusion.

- Realizacion personal de un trabajo original

- Valoracion de la exposicion de los trabajos realizados.
- Evaluacion escrita

MODULO I. INTRODUCCION A LA SOCIOLOGIA GENERAL
Tema 1: La Sociologia como ciencia de la sociedad.

- Concepcion de la Sociologia

- Objeto de la Sociologia

- La Sociologia como disciplina cientifica

Tema 2: Cultura, Personalidad y Sociedad.

- Lo biologico y lo social

- Cultura y sociedad humana: creencias, ideologia, valores y simbolos
- Personalidad y socializacion

- Lainteraccion social. Rol y status

- Género y sexualidad

Tema 3: Estratificacion y estructura de clase.

- Estratificacion social

- Sociologia de las clases sociales

- Movilidad social

- Formas de asociacion

MODULO II. SOCIOLOGIA DE LA SALUD

Tema 4: Bases conceptuales de la Sociologia de la Salud
- Lasalud, la historia y las ciencias sociales

- Desarrollo histérico de la sociopatologia

- Modelos sociologicos de la sociologia sanitaria

- Concepto de la sociologia de la salud

Tema 5: El mito de la salud

- Evolucioén histérica del concepto de salud

- Criticas y crisis del sistema sanitario

- Lasociedad enferma. El paradigma de la masificacion




- Deshumanizacion versus revolucion tecnologica.

Tema 6: Estructura social y enfermedad

- Desarrollo histérico del concepto de enfermedad social

- Representaciones sociales de la enfermedad

- Desigualdades sociales y salud de la comunidad

Tema 7: Factores culturales de la enfermedad

- Grupo social y comportamiento en la salud y enfermedad

- Sistemas de creencias y practicas médicas

- Estudio de los estilos de vida de la poblacion espaiiola

- Laenfermedad como necesidad social e individual

- Lasociedad ante la muerte

Tema 8: Politicas sanitarias

- Analisis socioldgico de los modelos sanitarios, perspectivas y prospectivas a nivel mundial
- El Hospital, sociologia historica de una institucion social

- Politica social y salud comunitaria. La encrucijada sanitaria.
- Lanueva Salud Publica

Tema 9: Participacion comunitaria

MODULO III. TECNICAS DE INVESTIGACION SOCIAL APLICADAS A LA SALUD

Tema 10: La investigacion social. Técnicas de investigacion social:
*Técnicas Cualitativas: La Entrevista; Grupo de Discusion; Interpretacion de resultados
*Técnicas Cuantitativas: La Encuesta. Disefio de Cuestionarios. Codificaciéon e interpretacion de los
resultados

Tema 11: La investigaciéon en Sociologia de la Salud.

- El método sociologico en el sistema sanitario

- Lainvestigacion social en el sistema de salud

- Encuestas de salud

- La Encuesta Nacional de Salud

BIBLIOGRAFIA BASICA DE SOCIOLOGIA (MANUALES):

- ALVAREZ-URIA, F.; VARELA, J. (2004). Sociologia, capitalismo y democracia. Morata
- BERGER, P. y LUCKMANN, Th. Introduccion a la Sociologia. Limusa. Mexico, 1988

- GIDDENS, A. Sociologia. Alianza Editorial. Madrid. 1993.

- GINER, S. Sociologia. Ed. Peninsula. 1998

- HORTON, P. y HUNT, CH. Sociologia. McGraw-Hill. Mexico, 1987

- RITZER, G. Teoria Sociologica: Clasica y Contemporanea. McGraw-Hill. Mexico, 1993

- ROCHER, G. Introduccion a la Sociologia General. Herder Editorial. Barcelona. 1990

BIBLIOGRAFIA GENERAL DE SOCIOLOGIA DE LA SALUD:

- ALONSO HINOJAL,I. Sociologia de 1a Medicina.1977. Ed. Tecnos.

- BASTIDE,R. Sociologia de las enfermedades mentales.1986. Siglo XXI.

- BAZO MT. La sociedad anciana.1990. CIS. Siglo XXI.

- CAMPILLO, D (1983) La enfermedad en la Prehistoria. Introduccion a la Paleopatologia. Barcelona, Salvat.

- CAPLAN, AL.; ENGHELHARDT, HT; McCARTEY, JJ. (Eds.). (1981) Concepts of Health and Disease.
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OBJETIVOS:

Enumeracién esquematica de las diferentes patologias traumaticas y de partes blandas mas
significativas de miembro superior.

Descripcion detallada de valoracion objetiva funcional de la mano en las lesiones traumaticas y
sus posibilidades terapéuticas con técnicas de Terapia Ocupacional.

Descripcion y valoracion funcional de la mano reumatica y posibilidades terapéuticas con
técnicas de Terapia Ocupacional.

Valoracion funcional y clinica en patologia vertebral y posibilidades terapéuticas con técnicas
de Terapia Ocupacional.

Historia, valoracion, descripcion y posibilidades terapéuticas con técnicas de Terapia

Ocupacional, en amputados de miembro superior € inferior

PROGRAMA TEORICO (2 CREDITOS)

Tema 1°.- Terapia Ocupacional en patologia musculo- tendinosa de miembro superior.
Hombro.

Codo.

Tema 2°.- Terapia Ocupacional en patologia musculo-tendinosa de miembro superior.
Mufieca.

Mano.

Tema 3°.- Terapia Ocupacional en patologia musculo-tendinosa de miembro inferior.
Tema 4°.- Terapia Ocupacional en fracturas de miembro superior.

Clavicula.

Escapula.

1/3 superior del humero.



Tema 5°.- Terapia Ocupacional en fracturas de miembro superior.
Epifisis humeral.

1/3 inferior del humero.

1/3 superior del cubito y radio.

Tema 6°.- Terapia Ocupacional en fracturas de miembro superior.
Epifisis cubital y radial.

1/3 inferior de cubito y radio.

Carpo.

Tema 7°.- Terapia Ocupacional en fracturas de miembro superior.
Metacarpianos.

Falanges.

Tema 8°.- Terapia Ocupacional en fracturas de miembro inferior.
Tema 9°.- Terapia Ocupacional en reumatologia. Generalidades.
Tema 10°.- Terapia ocupacional en artritis reumatoide.

Tema 11°.- Terapia Ocupacional en la mano reumatica.

Tema 12°.- Terapia Ocupacional en la mano reumatica

Tema 13°.- Terapia Ocupacional en patologia de columna.
Cervicalgia.

Dorsalgia.

Lumbalgia.

Tema 14°.- Terapia Ocupacional en desviaciones de columna.
Cifosis.

Escoliosis.

Tema 15°.- Historia de las protesis. Concepto, clasificacion y material utilizado en Terapia
Ocupacional.

Tema 16°.- Historia de las ortésis. Concepto, clasificacion y material utilizado en Terapia
Ocupacional.

Tema 17°.- Entrenamiento funcional de las prétesis de miembro superior.
Desarticulacién escapulo-humeral.

Amputaciones de brazo.

Amputaciones de antebrazo.

Desarticulacién radio-carpiana.

Amputaciones de dedos.

Tema 18°.- Entrenamiento funcional de prétesis de miembro inferior.
Desarticulacion de la cadera.

Amputaciones femorales.

Amputaciones de pierna.

Amputaciones de pie.



EVALUACION

Examen escrito de los contenidos tedricos descritos.

El examen consistira en cinco preguntas a desarrollar.

Al ser una asignatura compartida con otro Departamento, le correspondera la parte

proporcional de la nota final, asignada por el numero de créditos impartidos
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GUIA DOCENTE

Introduccion

Considerando que el fundamento esencial de la Terapia Ocupacional es mejorar
la salud y la calidad de vida de las personas a través de actividades ocupacionales,
parece logico pensar que el estudio y conocimiento de aquellos aspectos y factores
relacionados con la faceta laboral del individuo son imprescindibles en la formacién
tedrica y practica del profesional que ejerza su labor en este campo. En este sentido, con
esta asignatura pretendemos ampliar los conocimientos del alumno sobre como el
trabajo contribuye a que las personas con algin tipo de déficit, discapacidad o
minusvalia fisica, psiquica o social alcancen el mayor grado posible de autonomia
profesional e integracion sociolaboral.

Objetivos

- Proporcionar al alumno los conocimientos tedricos y practicos necesarios para que
durante el ejercicio de su profesion sea capaz de ayudar a las personas a conseguir
plena autonomia e insercion sociolaboral.

- Debatir en torno a la relacion existente entre independencia personal, profesional y
social y las caracteristicas y funciones psicosociales de la actividad ocupacional
laboral.

- Conocer las caracteristicas estadisticas, psicoldgicas y sociales mas relevantes que
conforman la realidad laboral de las personas con discapacidad.

- Estudiar los procesos de orientacion, formacion, insercion profesional y adaptacion
ergondémica en relacion con discapacitados.

- Analizar los diversos factores y variables que afectan y condicionan la inclusion y/o
exclusion sociolaboral del discapacitado.

- Contemplar la dimension grupal en la actividad laboral del Terapeuta Ocupacional.

- Fomentar en el alumno una actitud reflexiva y critica en relacion con la
problematica psicosocial de las personas discapacitadas.

Programacion teorica.
1. Aspectos teoricos y conceptuales en torno a la Terapia Ocupacional y la
actividad laboral desde una perspectiva psicosocial.
Epidemiologia de la discapacidad y su relacion con el trabajo.
Las actitudes: constructo fundamental en la problematica del discapacitado.
Orientacion ocupacional en discapacitados.
Andlisis de la ocupacion para personas con discapacidad.
Preparacion ocupacional en discapacitados.
Los procesos de insercion ocupacional en discapacitados.
Adaptaciones ergondmicas ocupacionales para discapacitados.
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9. El grupo en Terapia Ocupacional.

Programacion practica

1. Desarrollo de un programa de cambio actitudinal en el campo de la
discapacidad.

2. Disefio y elaboraciéon de un programa de orientacion ocupacional para
discapacitados.

3. Planificacion y analisis de una ocupacion para personas discapacitadas.

4. Conocimiento y practica del P.O.T. (Programa de Orientacion al Trabajo).

Disefo y elaboracion de un programa de formacién ocupacional para personas

discapacitadas.

6. Disefio y elaboracién de un programa de (re)insercidon ocupacional para personas
con discapacidad.

7. Supuesto de adaptacion ergondmica ocupacional para personas con
discapacidad.

8. Dindmica de grupos en el &mbito profesional de la T.O.

e

Metodologia

Para alcanzar los objetivos propuestos y desarrollar tanto la parte tedrica, como

la practica del programa, vamos a utilizar una metodologia activa en la que profesor y
alumno deben asumir una actitud participativa, flexible y de maxima implicacion
durante el transcurso de la asignatura. Para determinar si hemos conseguido nuestras
metas estableceremos las oportunas evaluaciones y controles durante el curso.
Examenes oficiales: 19/06/09 y 02/09/09
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Introduccion

Considerando que el fundamento esencial de la Terapia Ocupacional es mejorar
la salud y la calidad de vida de las personas a través de actividades ocupacionales,
parece logico pensar que el estudio y conocimiento de aquellos aspectos y factores
relacionados con la faceta laboral del individuo son imprescindibles en la formacién
tedrica y practica del profesional que ejerza su labor en este campo. En este sentido, con
esta asignatura pretendemos ampliar los conocimientos del alumno sobre como el
trabajo contribuye a que las personas con algin tipo de déficit, discapacidad o
minusvalia fisica, psiquica o social alcancen el mayor grado posible de autonomia
profesional e integracion sociolaboral.

Objetivos

- Proporcionar al alumno los conocimientos tedricos y practicos necesarios para que
durante el ejercicio de su profesion sea capaz de ayudar a las personas a conseguir
plena autonomia e insercion sociolaboral.

- Debatir en torno a la relacion existente entre independencia personal, profesional y
social y las caracteristicas y funciones psicosociales de la actividad ocupacional
laboral.

- Conocer las caracteristicas estadisticas, psicoldgicas y sociales mas relevantes que
conforman la realidad laboral de las personas con discapacidad.

- Estudiar los procesos de orientacion, formacion, insercion profesional y adaptacion
ergondémica en relacion con discapacitados.

- Analizar los diversos factores y variables que afectan y condicionan la inclusion y/o
exclusion sociolaboral del discapacitado.

- Contemplar la dimension grupal en la actividad laboral del Terapeuta Ocupacional.

- Fomentar en el alumno una actitud reflexiva y critica en relacion con la
problematica psicosocial de las personas discapacitadas.

Programacion teorica.
1. Aspectos teoricos y conceptuales en torno a la Terapia Ocupacional y la
actividad laboral desde una perspectiva psicosocial.
Epidemiologia de la discapacidad y su relacion con el trabajo.
Las actitudes: constructo fundamental en la problematica del discapacitado.
Orientacion ocupacional en discapacitados.
Andlisis de la ocupacion para personas con discapacidad.
Preparacion ocupacional en discapacitados.
Los procesos de insercion ocupacional en discapacitados.
Adaptaciones ergondmicas ocupacionales para discapacitados.
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9. El grupo en Terapia Ocupacional.

Programacion practica

1. Desarrollo de un programa de cambio actitudinal en el campo de la
discapacidad.

2. Disefio y elaboraciéon de un programa de orientacion ocupacional para
discapacitados.

3. Planificacion y analisis de una ocupacion para personas discapacitadas.

4. Conocimiento y practica del P.O.T. (Programa de Orientacion al Trabajo).

Disefo y elaboracion de un programa de formacién ocupacional para personas

discapacitadas.

6. Disefio y elaboracién de un programa de (re)insercidon ocupacional para personas
con discapacidad.

7. Supuesto de adaptacion ergondmica ocupacional para personas con
discapacidad.

8. Dindmica de grupos en el &mbito profesional de la T.O.

e

Metodologia

Para alcanzar los objetivos propuestos y desarrollar tanto la parte tedrica, como

la practica del programa, vamos a utilizar una metodologia activa en la que profesor y
alumno deben asumir una actitud participativa, flexible y de maxima implicacion
durante el transcurso de la asignatura. Para determinar si hemos conseguido nuestras
metas estableceremos las oportunas evaluaciones y controles durante el curso.
Examenes oficiales: 19/06/09 y 02/09/09
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PROFESORES

Parte tedrica
Nicolas Prados Olleta

Pablo Torné Poyatos

Parte practica

Nicolas Prados Olleta

PROGRAMAS

Tema 1.- Presentacion de la asignatura. Introduccién al estudio de la Patologia Médico-

Quirurgica.

I. PROGRAMA IMPARTIDO POR EL DEPARTAMENTO DE MEDICINA

Tema 2.- Valoracién del paciente. Caracteristicas generales de la historia clinica.
a) Patologia del sistema nervioso.

Tema 3.- Anatomia y fisiologia integrada del sistema nervioso.

Tema 4.- Semiologia del Sistema Nervioso.

Tema 5.- Métodos de exploracion y diagnostico en Neurologia.

Tema 6.- Alteraciones motoras. Patologia de la via piramidal.

Tema 7.- Accidentes vasculares cerebrales.

Tema 8.- Alteraciones de la sensibilidad. Dolor.

Tema 9.- Afecciones médicas del Sistema Nervioso Periférico.

Tema 10.- Patologia de los pares craneales.

Tema 11.- Patologia de la via extrapiramidal. Enfermedad de Parkinson. Movimientos anormales.
Tema 12.- Sindrome cerebeloso y vestibular.

Tema 13.- Patologia de la corteza cerebral.

Tema 14.- Patologia de la conciencia. Coma.

Tema 15.- Trastornos convulsivos. Epilepsia.

Tema 16.- Sindrome de Hipertension intracraneal. Tumores intracraneales.

Tema 17.- Procesos infecciosos del craneoencéfalo. Meningitis. Encefalitis.

Tema 18.- Enfermedades desmielinizantes: Esclerosis multiple.

Tema 19.- Esclerosis lateral amiotréfica

b) Patologia muscular

Tema 20.- Enfermedades de la unidon neuromuscular: Miastenia grave y sindromes miasténicos.

Sindrome de fatiga crénica. Otra patologia muscular.
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c) Patologia osteoarticular

Tema 21.- Concepto, clasificaciéon y epidemiologia de las enfermedades reumaticas.

Tema 22.- Semiologia. Métodos de exploracion y diagnéstico en reumatologia.

Tema 23.- Procesos degenerativos articulares: Sindrome artrosico. Estudio clinico de las
principales localizaciones.

Tema 24.- Artropatias Inflamatoria crénicas. Artritis Reumatoidea.

Tema 25.- Espondiloartropatias. Estudio especial de la espondilitis anquilosante.

Tema 26.- Estudio de las principales conectivopatias: Lupus eritematoso sistémico y
esclerodermia.

Tema 27.- Artropatias por microcristales: Gota y condrocalcinosis.

Tema 28.- Artritis reactivas. Fiebre reumética.

Tema 29.- Patologia 6sea. Osteoporosis, osteomalacia y enfermedad de Paget.

Tema 30.- Reumatismos de partes blandas.

Il. PROGRAMA IMPARTIDO POR EL DEPARTAMENTO DE CIRUGIA

a) Conceptos generales de la patologia quirdrgica

Tema 1.- El concepto de la Cirugia y la Patologia Quirdrgica.

Tema 2.- El paciente quirurgico. La anestesia. La respuesta organica a la agresion.
Tema 3.- Conceptos generales sobre traumatismos mecanicos. Contusiones.
Tema 4.- Las heridas y su tratamiento. Patologia de la cicatriz.

Tema 5.- Infeccion local y sepsis.

Tema 6.- El politraumatizado y el shock.

Tema 7.- Cirugia tumoral.

Tema 8.- Transplante de érganos y tejidos.

b) Afecciones quirurgicas del sistema nervioso central

Tema 9.- Malformaciones congénitas craneoencefalicas. Hidrocefalia.

Tema 10.- Traumatismos craneoencefalicos.

Tema 11.- Neurocirugia. Secuelas.

c) Aspectos generales de la patologia traumatica y ortopédica del aparato locomotor
Tema 12.- Estudio general de las fracturas.

Tema 13.- Traumatismos articulares.

Tema 14.- Lesiones musculares.

Tema 15.- Patologia tendinosa

Tema 16.- Lesiones de los nervios periféricos.

Tema 17.- Tumores del aparato locomotor.

Tema 18.- Infecciones osteoarticulares.

Tema 19.- Tratamiento quirurgico de la artrosis y la artritis reumatoide.

Tema 20.- Amputaciones de miembros.

Tema 21.- Complicaciones y secuelas de la patologia del aparato locomotor.
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d) Patologia raquidea de interés

Tema 22.- Anomalias congénitas de la columna vertebral. Cifosis, lordosis y escoliosis.
Tema 23.- Traumatismos raquimedulares.

Tema 24.- Patologia del raquis de caracter mecanico.

e) Patologia especifica del miembro superior

Tema 25.- Malformaciones congénitas del miembro superior.

Tema 26.- Lesiones de los nervios del miembro superior.

Tema 27.- Patologia traumatica de mayor incidencia en el miembro superior.
Tema 28.- Principales cuadros dolorosos del miembro superior.

f) Patologia especifica del miembro inferior

Tema 29.- Malformaciones congénitas del miembro inferior.

Tema 30.- Lesiones de los nervios del miembro inferior.

PRACTICAS (patologia médica)
Bloque 1. - Reanimacién cardio-pulmonar basica.
Bloque 2.- Soporte respiratorio en reanimacion cardiopulmonar.

Bloque 3.- Anamnesis y exploracion del sistema nervioso.

PRACTICAS (patologia quirtrgica)

Practica 1.- Vendajes e inmovilizaciones de cabeza y miembro superior.
Practica 2.- Vendajes e inmovilizaciones de raquis y miembro inferior.
Practica 3.- Tratamiento de heridas. Material quirurgico. Desinfeccion

Practica 4.- Casos clinicos de lesiones neurolégicas.
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Titulacion: DIPLOMATURA DE TERAPIA OCUPACIONAL




DATOS DE LA ASIGNATURA

Nombre de la asignatura Estancias Clinicas I.
Plan de estudios en que se integra Diplomado en Terapia Ocupacional
Tipo

Troncal

AR en que se programa
Segundo curso

Calendario
anual

Créditos tedricos y practicos
1 tedricos y 12 practicos

Créditos expresados como volumen

total de trabajo del estudiante 1 crédito ECTS = 25 horas de trabajo.
(ver mas abajo actividades y horas de trabajo
estimadas)
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

1.- Descriptores

1.1.- Técnicas y métodos especificos de actuaciones Terapéuticas y su
aplicacion en las diferentes patologias y alteraciones de los usuarios y para
la conservacion de la salud.

2.- Contexto de la
asignatura dentro
de la titulacion

2.1. Asignatura troncal, con perfil formativo en la materia Estancias
Préacticas clinicas, en la que el alumno aprendera conocimientos teoricos,
adquiere destrezas y habilidades, aprendera a aplicar un protocolo
especifico de tratamiento en las distintas patologias , asi como, desarrollar
una capacidad de observacion clinica diferenciando los datos y hechos
subjetivos de los objetivos que le permita enfrentarse a la toma de
decisiones con mayor conocimiento de la situacion.

2.2 Desarrollar programas de prevencion y promocion de la salud de los
ususarios. Conocera de la situacion actual de la investigacion en Terapia
Ocupacional Asignatura de gran interés en el campo de la Terapia por la
especificidad de sus contenidos y la posibilidad de continuidad hacia el
campo de la especializacion.

3.- Objetivos de la
asignatura,
expresados como
resultados de
aprendizaje y
competencias

3.1.- El objetivo béasico de la asignatura Estancias clinicas es que los
futuros Diplomados (Grados) en Terapia Ocupacional adquieran
conocimientos, habilidades y actitudes (Competencias) requeridas en el
ambito de actuacién del Terapeuta Ocupacional, Se pretende que el futuro
Terapeuta esté preparado para realizar las actividades especificas de la
profesion.

Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacion, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.

o Que conocimientos aprender  — saber
o Que habilidades adquirir — saber hacer
o Que actitudes desarrollar. - saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1- Toma de decisiones.

3.2.1. 2- Resolucion de problemas.

3.2.1. 3 - Capacidad de andlisis y sintesis.

3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua nativa.

3.2.1. 5.- Capacidad de gestion de la informacién.

3.2.1. 6.- Conocimientos de informéatica relativos al &mbito de estudio.




3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4- Trabajo en un equipo de caréacter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento a la diversidad y la multiculturalidad.

3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptaciéon a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.
Liderazgo.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO

3.2.4.1.- Integrar los conocimientos adquiridos durante su formacién
previa. Iniciarse en las primeras fases del proceso de la terapia
ocupacional.

3.2.4.2.- Emplear los conceptos béasicos asi como la terminologia especifica de
uso durante la actividad clinico asistencial de terapia ocupacional.

3.2.4.3.- Tener la capacidad de identificar los factores psicolégicos y
sociales que influyen en el estado de salud o enfermedad de las
personas, familias y comunidad.

3.2.4.4- Conocer y desarrollar la teoria de la comunicacién y las
habilidades interpersonales.

3.2.4.5.- Comprender las teorias del aprendizaje a aplicar en la
educacion para la salud y en el propio proceso de aprendizaje a lo largo
de toda la vida.

3.2.4.6.- Comprender los aspectos psicoldgicos en la relacion terapeuta-
paciente. Identificar los factores que intervienen en el trabajo en equipo
y en situaciones de liderazgo.

3.2.4.7.- Relacionarse con otros usuarios y profesionales llevando a la
practica las habilidades aprendidas.

3.2.5.- PROFESIONALES DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL
- Competencias LBGTO:
- Conocer y comprender la estructura y funcién del cuerpo

humano que permitan evaluar, sintetizar y aplicar
tratamientos de Terapia Ocupacional/Ergoterapia.




- Conocer, disefiar y aplicar las distintas modalidades y
procedimientos generales de intervencion en Terapia
Ocupacional/Ergoterapia en sus marcos de referencia,
evaluando su efectividad en un entorno de trabajo
cooperativo.

- Fomentar la participacion del usuario y familia en su
proceso de recuperacion.

Conocer, evaluar, analizar, elaborar y participar en
programas de educacion y promocion de la salud dentro del
ambito de la Terapia Ocupacional/Ergoterapia para prevenir
las disfunciones ocupacionales en general y subsecuentes a
afecciones médicas, quirdrgicas y psiquiatricas e
inadaptacion social

Competencias ENOTHE:

- Sintetizar y aplicar el conocimiento relevante de ciencias
bioldgicas, médicas, humanas, pedagdgicas, psicoldgicas,
sociales, tecnoldgicas y ocupacionales, junto con las teorias
de ocupacion y participacion.

- Trabajar en colaboracion con los individuos y grupos con el
fin de participar activamente en la ocupacion, a través de la
promocién de la salud, la prevencion, la rehabilitacion y el
tratamiento.

- Seleccionar, modificar y aplicar teorias de forma apropiada,
modelos practicos de intervencién y métodos para satisfacer
necesidades ocupacionales y de salud.

3.2.5.1.- Conocer la Terapia Ocupacional como ciencia 'y como
profesién. Comprender la teoria general del funcionamiento, la
discapacidad y la salud y los modelos de intervencién en las distintads
patologias, transfiriéndolos a la practica asistencial. Conocer y aplicar
las bases tedricas.

3.2.5.2.- Conocer, disefar y aplicar las distintas modalidades y
procedimientos generales de intervencion en Terapia Ocupacional.

3.2.5.5.- Tener la capacidad de aplicar laTerapia Ocupacional a los
diferentes procesos de alteracion de la salud, prevencion de la
enfermedad y promocién de la salud asi como en los procesos de
crecimiento y desarrollo.

3.2.5.6.- Promover una actividad profesional de laTerapia Ocupacional
respetando los derechos fundamentales entre hombres y mujeres y la
igualdad de oportunidades, asi como, la accesibilidad Universal de las
personas con discapacidad y / o afectadas por problemas psicolégicos y




fisicos derivados de la violencia de genero.

3.2.5.7.- Promover una actividad profesional en Terapia Ocupacional
de acuerdo con los valores propios de una cultura de la paz y de valores
democraticos.

3.2.5.8.- Actuar profesionalmente dentro de un contexto legal, ético y
deontoldgico

3.2.5.9.- Actuar profesionalmente basandose en una actitud cientifica
critica y con un concepto de aprendizaje a lo largo de la vida.

4.- Prerrequisitos y
recomendaciones

4.1. Recomendaciones: Haber cursado las asignaturas de primer curso.

5.- Contenidos de
la asignatura

5.1.- Contenidos teoricos.
TEORIA
TEMA I
INTRODUCCION A LA PRACTICA CLINICA EN TERAPIA OCUPACIONAL.
TEMA 2:
AMBITO DE ACTUACION DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL
TEMAS.
RECOMENDACIONES PARA LA REALIZACION DE LAS PRACTICAS

CLINICAS. SECRETO PROFESIONAL. RELACION PACIENTE-
TERAPEUTA.

5.3.- Contenidos précticos.

La asignatura se compondra de dos rotaciones para cada alumno. Cada
una de ellas sera valorada (segun los items que se informara en las clases)
por el tutor de las estancias clinicas o terapeuta referente de cada centro.

Los contenidos practicos seran los que correspondan al tipo de rotacion
asignada al alumno.




Se recomienda la bibliografia de las asignaturas relacionadas con el tipo de la

rotacidon correspondiente: geriatria, fisicos, neurolégicos

6 -Bibliografia salud mental, pediatria..etc Entre otras estan:

- Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.

- Moruno P. Planificacion del tratamiento y valoracion de programas. En: Romero
DM, Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.

.-. Terapia ocupacional en la infancia. Teoria y practica. Polonio, Castellanos.. Edi.

Panamericana. 2008

.- Terapia ocupacional en pediatria. Proceso de evaluacion. Mulligan. Edit.

Panamericana-2006

.- Trastornos cerebromotores en el nifio. Bobath-kong. Edit. Panamericana

.- Actividad postural refleja anormal causada por lesiones cerebrales. Bobath. Edit.

Panamericana

.-Base Neurofisioldgica para el tratamiento de la paralisis cerebral. 32 edicion . Edito.

Panamericana.

7.- Métodos 7.1.- La materia se ensefia mediante un aprendizaje basado en el trabajo
docentes auténomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos, realizacion de practicas, estudio y apoyo de tutorias.

7.1.2.- Practicas clinicas en centros sanitarios y sociosanitarios.

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas; mediante las que se
desarrollaran las aplicaciones con equipamiento y material especializado. La
metodologia empleada para el desarrollo de esta actividad formativa sera la
propuesta por parte del tutor de practicas asignado, los alumnos participan
de manera activa reproduciendo los conocimientos adquiridos y
desarrollando las habilidades y destrezas necesarias para la realizacion de
esa tarea concreta, ejerciendo el papel de paciente - terapeuta.

Para esta actividad formativa, la distribucion por crédito en horas sera: 1
mes de presencialidad (de lunes a viernes en horario de trabajo), 18 horas
de estudio autbnomo y 1 hora de organizacién y preparacion de material de

estudio.
8.- Actividades y 8.1.- Metodologia en horas de trabajo del alumno.
horas de trabajo
estimadas Para cumplir la normativa vigente, se adaptara al E.E.E.S., expresada en
créditos europeos (CTES), cuando se implante el Titulo de Grado en Terapia
Ocupacional.




9.- Tipo de
evaluacion y
criterios de
calificacion

Equivalencia del CTES = 25 horas de trabajo del alumno.

9.1.-Criterios de Evaluacion de la Asignatura ESTANCIAS CLINICAS i

EVALUACION DEL ALUMNO

En cada rotacion el alumno debe realizar un Cuaderno de Practicas que sera
calificado por el tutor o terapeuta responsable del centro a quien se le
entregarda a la finalizacion de cada rotacion para su valoracion. Dicho
Cuaderno de Practicas supondra un 50% de la nota total de cada rotacion. El
50% restante de la rotacion seré la nota del tutor o terapeuta responsable del
centro.

La nota final de la asignatura se realizara hallando la nota media de
ambas rotaciones; cada una de las cuales debe estar aprobada parcialmente.

El cuaderno de practicas de Estancias Clinicas | tendra el siguiente
formato, en la medida que lo permitan las caracteristicas del dispositivo o
centro:

1. Nombre del alumno, nombre del centro, nombre del terapeuta,
nombre de la asignatura, 12 6 22 rotacion y periodo de la misma.

2. Descripcion del tipo de dispositivo o0 centro y caracteristicas del

mismo.

Tipo de usuarios y patologias atendidas.

El analisis, evaluacién y la aplicaciéon de una actividad o tratamiento.

Conclusiones.

ok ow

Es requisito previo para ser evaluado que el alumno haya
cumplimentado todas y cada una de las estancias clinicas en el centro
y horario asignados por la profesoraresponsable de la asignatura.
Para ello en los items de “Puntualidad” y “Regularidad en la
asistencia” de la hoja de evaluacién de cada rotacién, el alumno
debera tener una nota minima de 2 puntos.

CRITERIOS DE EVALUACION DE ESTANCIAS CLINICAS |

1.- REGULARIDAD EN LA ASISTENCIA
1. Reduce con frecuencia el horario de practicas y se ausenta con

asiduidad del servicio. 5 FALTAS

2. A veces reduce el horario de practicas. 2 FALTAS

3. Falta ocasionalmente, justificando su ausencia. Se ha marchado
antes de la hora con motivo justificado. 1 FALTA

4. Observa perfectamente el horario. Sus ausencias son rarisimas

2.- PUNTUALIDAD




1. Con frecuencia llega tarde, o se marcha antes de cumplir el horario.

2. Alguna vez ha llegado tarde, o se ha ido antes del horario.

3. No suele llegar tarde o irse antes, y si lo hace, es esporadicamente y
s6lo unos minutos.

4. Es muy puntual.

3.- INTERES. MOTIVACION.

1. Muestra muy poco interés en aprender y su actitud es de apatia.

2. Solo muestra interés cuando las circunstancias le obligan, en raras
ocasiones se le ve motivado.

3. Muestra un interés y actitud satisfactorios para alcanzar los objetivos
formativos.

4. Su interés y motivacion por aprender son muy elevados.

4.- HABILIDADES PRACTICAS

1. Posee conocimientos basicos insuficientes.

2. Nivel de conocimientos basicos aceptable, aunque no muy solidos.
No es capaz de relacionarlos con su puesta en practica.

3. Posee los conocimientos basicos adecuados. Es capaz de relacionar
lo tedrico con lo practico.

4. Tiene muy buenos conocimientos basicos y es capaz de
relacionarlos con su puesta en practica.

5.-RELACION CON EL PACIENTE

1.Su relacion con el paciente es totalmente superficial

2. Es capaz de relacionarse con el paciente, pero adopta un plano de
superioridad.

3. Es respetuoso con el paciente, se dirige a él de la manera adecuada

no demostrando reacciones de rechazo o conmiseracion ante la

enfermedad.

4.Se preocupa por las necesidades del paciente y sabe obtener una

buena respuesta del mismo ante su condicién de alumno.
6.-RELACION CON EL EQUIPO

1. La relacion con el equipo de trabajo de la unidad es mala, habiendo
incluso algun incidente con algiin compafiero de practicas o algun
miembro del equipo del servicio .

2. No demuestra interés en colaborar, sélo lo hace cuando se le
requiere , no suele aceptar sugerencias.

3. Se relaciona adecuadamente con el personal del equipo, acepta
sugerencias.

4. Mantiene buenas relaciones con el equipo de trabajo, asi como con
sus compairieros de practicas. Responde adecuadamente a las
sugerencias.

7.- INICIATIVA. CAPACIDAD RESOLUTIVA

1. Solo realiza lo preciso, no realiza o completa las tareas que
previamente se le han encomendado. Nunca solicita informacion.

2. Es necesario recordarle aspectos concretos de las tareas que se le
han encomendado. Pocas veces solicita informacion.

3. Sugiere la posible realizacion de alguna actividad llevandola a cabo
cuando lo  decide la 0 el terapeuta responsable de las practicas. Solicita
informacion sobre lo que desconoce.

5. Su grado de implicacién y compromiso es excelente.

8.-UTILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO
1. Desperdicia material. Le falta orden y limpieza.
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2. Ocasionalmente hay que recordarle la correcta utilizacion y
almacenamiento de material y equipo de trabajo. A veces deja la
zona de practicas sucia y desordenada.

3. Hace buen uso del material y equipo. Rara vez es desordenado o
sucio.

4. Sabe optimizar el material y lo usa adecuadamente. Es ordenado y
deja recogida la zona de trabajo.

NOTA ACLARATORIA

-Todo alumno o alumna que en los apartados 1y 2 obtenga 2
puntos 0 menos suspendera las estancias clinicas.

10. Cronograma
de aplicacion y
desarrollo de la
signatura.

10.1 Cronograma y secuenciacion de los contenidos teoricos y practicos de
la asignatura ESTANCIAS CLINICAS I.
Clases tedricas: se desarrollaran en dos periodos:

- En el primer periodo de teoria serdn 2 horas semanales.
- En el segundo periodo de teoria 1 hora semanal.

La asignatura se compondra de dos rotaciones para cada alumno. Cada
una de ellas sera valorada (segun los items que se informara en las
clases) por el tutor de las estancias clinicas o terapeuta referente de cada
centro.

En cada rotacion el alumno debe realizar un Cuaderno de Practicas
gue sera calificado por el tutor o terapeuta responsable del centro a quien
se le entregara a la finalizacion de cada rotacion para su valoracion. Dicho
Cuaderno de Practicas supondra un 50% de la nota total de cada rotacioén.
El 50% restante de la rotacion sera la nota del tutor o terapeuta
responsable del centro.
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11. Enlaces a mas
informacion

1.1.- Enlaces a mas informacion

SWAD. Sistema Web de Apoyo a la Docencia
Universidad de Granada.

Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.

Bases de datos de la UGR:

Revistas electronicas de la UGR.

12.Nombre de los
profesores y
direccion de
contacto para
tutorias.

Maria Serrano Guzman (responsable)
Beatriz Alcalde Briales

Ma del Angel Gamarra

Laura Riofrio Expdsito

Elena Ruiz Soriano

Fernando Barea

Rosa Martinez Lallana

Maria Rosa Colombo Amaro

msguzman@ugr.es
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ESCUELA UNIVERSITARIA DE CIENCIAS DE LA SALUD
Departamento de Fisioterapia

Guia Docente de Asignatura: Estancias Clinicas |I.
Curso 2009-2010

Titulacion: DIPLOMATURA DE TERAPIA OCUPACIONAL




DATOS DE LA ASIGNATURA

Nombre de la asignatura Estancias Clinicas I.
Plan de estudios en que se integra Diplomado en Terapia Ocupacional
Tipo

Troncal

AR en que se programa
Segundo curso

Calendario
anual

Créditos tedricos y practicos
1 tedricos y 12 practicos

Créditos expresados como volumen

total de trabajo del estudiante 1 crédito ECTS = 25 horas de trabajo.
(ver mas abajo actividades y horas de trabajo
estimadas)
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

1.- Descriptores

1.1.- Técnicas y métodos especificos de actuaciones Terapéuticas y su
aplicacion en las diferentes patologias y alteraciones de los usuarios y para
la conservacion de la salud.

2.- Contexto de la
asignatura dentro
de la titulacion

2.1. Asignatura troncal, con perfil formativo en la materia Estancias
Préacticas clinicas, en la que el alumno aprendera conocimientos teoricos,
adquiere destrezas y habilidades, aprendera a aplicar un protocolo
especifico de tratamiento en las distintas patologias , asi como, desarrollar
una capacidad de observacion clinica diferenciando los datos y hechos
subjetivos de los objetivos que le permita enfrentarse a la toma de
decisiones con mayor conocimiento de la situacion.

2.2 Desarrollar programas de prevencion y promocion de la salud de los
ususarios. Conocera de la situacion actual de la investigacion en Terapia
Ocupacional Asignatura de gran interés en el campo de la Terapia por la
especificidad de sus contenidos y la posibilidad de continuidad hacia el
campo de la especializacion.

3.- Objetivos de la
asignatura,
expresados como
resultados de
aprendizaje y
competencias

3.1.- El objetivo béasico de la asignatura Estancias clinicas es que los
futuros Diplomados (Grados) en Terapia Ocupacional adquieran
conocimientos, habilidades y actitudes (Competencias) requeridas en el
ambito de actuacién del Terapeuta Ocupacional, Se pretende que el futuro
Terapeuta esté preparado para realizar las actividades especificas de la
profesion.

Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacion, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.

o Que conocimientos aprender  — saber
o Que habilidades adquirir — saber hacer
o Que actitudes desarrollar. - saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1- Toma de decisiones.

3.2.1. 2- Resolucion de problemas.

3.2.1. 3 - Capacidad de andlisis y sintesis.

3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua nativa.

3.2.1. 5.- Capacidad de gestion de la informacién.

3.2.1. 6.- Conocimientos de informéatica relativos al &mbito de estudio.




3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4- Trabajo en un equipo de caréacter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento a la diversidad y la multiculturalidad.

3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptaciéon a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.
Liderazgo.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO

3.2.4.1.- Integrar los conocimientos adquiridos durante su formacién
previa. Iniciarse en las primeras fases del proceso de la terapia
ocupacional.

3.2.4.2.- Emplear los conceptos béasicos asi como la terminologia especifica de
uso durante la actividad clinico asistencial de terapia ocupacional.

3.2.4.3.- Tener la capacidad de identificar los factores psicolégicos y
sociales que influyen en el estado de salud o enfermedad de las
personas, familias y comunidad.

3.2.4.4- Conocer y desarrollar la teoria de la comunicacién y las
habilidades interpersonales.

3.2.4.5.- Comprender las teorias del aprendizaje a aplicar en la
educacion para la salud y en el propio proceso de aprendizaje a lo largo
de toda la vida.

3.2.4.6.- Comprender los aspectos psicoldgicos en la relacion terapeuta-
paciente. Identificar los factores que intervienen en el trabajo en equipo
y en situaciones de liderazgo.

3.2.4.7.- Relacionarse con otros usuarios y profesionales llevando a la
practica las habilidades aprendidas.

3.2.5.- PROFESIONALES DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL
- Competencias LBGTO:
- Conocer y comprender la estructura y funcién del cuerpo

humano que permitan evaluar, sintetizar y aplicar
tratamientos de Terapia Ocupacional/Ergoterapia.




- Conocer, disefiar y aplicar las distintas modalidades y
procedimientos generales de intervencion en Terapia
Ocupacional/Ergoterapia en sus marcos de referencia,
evaluando su efectividad en un entorno de trabajo
cooperativo.

- Fomentar la participacion del usuario y familia en su
proceso de recuperacion.

Conocer, evaluar, analizar, elaborar y participar en
programas de educacion y promocion de la salud dentro del
ambito de la Terapia Ocupacional/Ergoterapia para prevenir
las disfunciones ocupacionales en general y subsecuentes a
afecciones médicas, quirdrgicas y psiquiatricas e
inadaptacion social

Competencias ENOTHE:

- Sintetizar y aplicar el conocimiento relevante de ciencias
bioldgicas, médicas, humanas, pedagdgicas, psicoldgicas,
sociales, tecnoldgicas y ocupacionales, junto con las teorias
de ocupacion y participacion.

- Trabajar en colaboracion con los individuos y grupos con el
fin de participar activamente en la ocupacion, a través de la
promocién de la salud, la prevencion, la rehabilitacion y el
tratamiento.

- Seleccionar, modificar y aplicar teorias de forma apropiada,
modelos practicos de intervencién y métodos para satisfacer
necesidades ocupacionales y de salud.

3.2.5.1.- Conocer la Terapia Ocupacional como ciencia 'y como
profesién. Comprender la teoria general del funcionamiento, la
discapacidad y la salud y los modelos de intervencién en las distintads
patologias, transfiriéndolos a la practica asistencial. Conocer y aplicar
las bases tedricas.

3.2.5.2.- Conocer, disefar y aplicar las distintas modalidades y
procedimientos generales de intervencion en Terapia Ocupacional.

3.2.5.5.- Tener la capacidad de aplicar laTerapia Ocupacional a los
diferentes procesos de alteracion de la salud, prevencion de la
enfermedad y promocién de la salud asi como en los procesos de
crecimiento y desarrollo.

3.2.5.6.- Promover una actividad profesional de laTerapia Ocupacional
respetando los derechos fundamentales entre hombres y mujeres y la
igualdad de oportunidades, asi como, la accesibilidad Universal de las
personas con discapacidad y / o afectadas por problemas psicolégicos y




fisicos derivados de la violencia de genero.

3.2.5.7.- Promover una actividad profesional en Terapia Ocupacional
de acuerdo con los valores propios de una cultura de la paz y de valores
democraticos.

3.2.5.8.- Actuar profesionalmente dentro de un contexto legal, ético y
deontoldgico

3.2.5.9.- Actuar profesionalmente basandose en una actitud cientifica
critica y con un concepto de aprendizaje a lo largo de la vida.

4.- Prerrequisitos y
recomendaciones

4.1. Recomendaciones: Haber cursado las asignaturas de primer curso.

5.- Contenidos de
la asignatura

5.1.- Contenidos teoricos.
TEORIA
TEMA I
INTRODUCCION A LA PRACTICA CLINICA EN TERAPIA OCUPACIONAL.
TEMA 2:
AMBITO DE ACTUACION DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL
TEMAS.
RECOMENDACIONES PARA LA REALIZACION DE LAS PRACTICAS

CLINICAS. SECRETO PROFESIONAL. RELACION PACIENTE-
TERAPEUTA.

5.3.- Contenidos précticos.

La asignatura se compondra de dos rotaciones para cada alumno. Cada
una de ellas sera valorada (segun los items que se informara en las clases)
por el tutor de las estancias clinicas o terapeuta referente de cada centro.

Los contenidos practicos seran los que correspondan al tipo de rotacion
asignada al alumno.




Se recomienda la bibliografia de las asignaturas relacionadas con el tipo de la

rotacidon correspondiente: geriatria, fisicos, neurolégicos

6 -Bibliografia salud mental, pediatria..etc Entre otras estan:

- Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.

- Moruno P. Planificacion del tratamiento y valoracion de programas. En: Romero
DM, Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.

.-. Terapia ocupacional en la infancia. Teoria y practica. Polonio, Castellanos.. Edi.

Panamericana. 2008

.- Terapia ocupacional en pediatria. Proceso de evaluacion. Mulligan. Edit.

Panamericana-2006

.- Trastornos cerebromotores en el nifio. Bobath-kong. Edit. Panamericana

.- Actividad postural refleja anormal causada por lesiones cerebrales. Bobath. Edit.

Panamericana

.-Base Neurofisioldgica para el tratamiento de la paralisis cerebral. 32 edicion . Edito.

Panamericana.

7.- Métodos 7.1.- La materia se ensefia mediante un aprendizaje basado en el trabajo
docentes auténomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos, realizacion de practicas, estudio y apoyo de tutorias.

7.1.2.- Practicas clinicas en centros sanitarios y sociosanitarios.

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas; mediante las que se
desarrollaran las aplicaciones con equipamiento y material especializado. La
metodologia empleada para el desarrollo de esta actividad formativa sera la
propuesta por parte del tutor de practicas asignado, los alumnos participan
de manera activa reproduciendo los conocimientos adquiridos y
desarrollando las habilidades y destrezas necesarias para la realizacion de
esa tarea concreta, ejerciendo el papel de paciente - terapeuta.

Para esta actividad formativa, la distribucion por crédito en horas sera: 1
mes de presencialidad (de lunes a viernes en horario de trabajo), 18 horas
de estudio autbnomo y 1 hora de organizacién y preparacion de material de

estudio.
8.- Actividades y 8.1.- Metodologia en horas de trabajo del alumno.
horas de trabajo
estimadas Para cumplir la normativa vigente, se adaptara al E.E.E.S., expresada en
créditos europeos (CTES), cuando se implante el Titulo de Grado en Terapia
Ocupacional.




9.- Tipo de
evaluacion y
criterios de
calificacion

Equivalencia del CTES = 25 horas de trabajo del alumno.

9.1.-Criterios de Evaluacion de la Asignatura ESTANCIAS CLINICAS i

EVALUACION DEL ALUMNO

En cada rotacion el alumno debe realizar un Cuaderno de Practicas que sera
calificado por el tutor o terapeuta responsable del centro a quien se le
entregarda a la finalizacion de cada rotacion para su valoracion. Dicho
Cuaderno de Practicas supondra un 50% de la nota total de cada rotacion. El
50% restante de la rotacion seré la nota del tutor o terapeuta responsable del
centro.

La nota final de la asignatura se realizara hallando la nota media de
ambas rotaciones; cada una de las cuales debe estar aprobada parcialmente.

El cuaderno de practicas de Estancias Clinicas | tendra el siguiente
formato, en la medida que lo permitan las caracteristicas del dispositivo o
centro:

1. Nombre del alumno, nombre del centro, nombre del terapeuta,
nombre de la asignatura, 12 6 22 rotacion y periodo de la misma.

2. Descripcion del tipo de dispositivo o0 centro y caracteristicas del

mismo.

Tipo de usuarios y patologias atendidas.

El analisis, evaluacién y la aplicaciéon de una actividad o tratamiento.

Conclusiones.

ok ow

Es requisito previo para ser evaluado que el alumno haya
cumplimentado todas y cada una de las estancias clinicas en el centro
y horario asignados por la profesoraresponsable de la asignatura.
Para ello en los items de “Puntualidad” y “Regularidad en la
asistencia” de la hoja de evaluacién de cada rotacién, el alumno
debera tener una nota minima de 2 puntos.

CRITERIOS DE EVALUACION DE ESTANCIAS CLINICAS |

1.- REGULARIDAD EN LA ASISTENCIA
1. Reduce con frecuencia el horario de practicas y se ausenta con

asiduidad del servicio. 5 FALTAS

2. A veces reduce el horario de practicas. 2 FALTAS

3. Falta ocasionalmente, justificando su ausencia. Se ha marchado
antes de la hora con motivo justificado. 1 FALTA

4. Observa perfectamente el horario. Sus ausencias son rarisimas

2.- PUNTUALIDAD




1. Con frecuencia llega tarde, o se marcha antes de cumplir el horario.

2. Alguna vez ha llegado tarde, o se ha ido antes del horario.

3. No suele llegar tarde o irse antes, y si lo hace, es esporadicamente y
s6lo unos minutos.

4. Es muy puntual.

3.- INTERES. MOTIVACION.

1. Muestra muy poco interés en aprender y su actitud es de apatia.

2. Solo muestra interés cuando las circunstancias le obligan, en raras
ocasiones se le ve motivado.

3. Muestra un interés y actitud satisfactorios para alcanzar los objetivos
formativos.

4. Su interés y motivacion por aprender son muy elevados.

4.- HABILIDADES PRACTICAS

1. Posee conocimientos basicos insuficientes.

2. Nivel de conocimientos basicos aceptable, aunque no muy solidos.
No es capaz de relacionarlos con su puesta en practica.

3. Posee los conocimientos basicos adecuados. Es capaz de relacionar
lo tedrico con lo practico.

4. Tiene muy buenos conocimientos basicos y es capaz de
relacionarlos con su puesta en practica.

5.-RELACION CON EL PACIENTE

1.Su relacion con el paciente es totalmente superficial

2. Es capaz de relacionarse con el paciente, pero adopta un plano de
superioridad.

3. Es respetuoso con el paciente, se dirige a él de la manera adecuada

no demostrando reacciones de rechazo o conmiseracion ante la

enfermedad.

4.Se preocupa por las necesidades del paciente y sabe obtener una

buena respuesta del mismo ante su condicién de alumno.
6.-RELACION CON EL EQUIPO

1. La relacion con el equipo de trabajo de la unidad es mala, habiendo
incluso algun incidente con algiin compafiero de practicas o algun
miembro del equipo del servicio .

2. No demuestra interés en colaborar, sélo lo hace cuando se le
requiere , no suele aceptar sugerencias.

3. Se relaciona adecuadamente con el personal del equipo, acepta
sugerencias.

4. Mantiene buenas relaciones con el equipo de trabajo, asi como con
sus compairieros de practicas. Responde adecuadamente a las
sugerencias.

7.- INICIATIVA. CAPACIDAD RESOLUTIVA

1. Solo realiza lo preciso, no realiza o completa las tareas que
previamente se le han encomendado. Nunca solicita informacion.

2. Es necesario recordarle aspectos concretos de las tareas que se le
han encomendado. Pocas veces solicita informacion.

3. Sugiere la posible realizacion de alguna actividad llevandola a cabo
cuando lo  decide la 0 el terapeuta responsable de las practicas. Solicita
informacion sobre lo que desconoce.

5. Su grado de implicacién y compromiso es excelente.

8.-UTILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO
1. Desperdicia material. Le falta orden y limpieza.
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2. Ocasionalmente hay que recordarle la correcta utilizacion y
almacenamiento de material y equipo de trabajo. A veces deja la
zona de practicas sucia y desordenada.

3. Hace buen uso del material y equipo. Rara vez es desordenado o
sucio.

4. Sabe optimizar el material y lo usa adecuadamente. Es ordenado y
deja recogida la zona de trabajo.

NOTA ACLARATORIA

-Todo alumno o alumna que en los apartados 1y 2 obtenga 2
puntos 0 menos suspendera las estancias clinicas.

10. Cronograma
de aplicacion y
desarrollo de la
signatura.

10.1 Cronograma y secuenciacion de los contenidos teoricos y practicos de
la asignatura ESTANCIAS CLINICAS I.
Clases tedricas: se desarrollaran en dos periodos:

- En el primer periodo de teoria serdn 2 horas semanales.
- En el segundo periodo de teoria 1 hora semanal.

La asignatura se compondra de dos rotaciones para cada alumno. Cada
una de ellas sera valorada (segun los items que se informara en las
clases) por el tutor de las estancias clinicas o terapeuta referente de cada
centro.

En cada rotacion el alumno debe realizar un Cuaderno de Practicas
gue sera calificado por el tutor o terapeuta responsable del centro a quien
se le entregara a la finalizacion de cada rotacion para su valoracion. Dicho
Cuaderno de Practicas supondra un 50% de la nota total de cada rotacioén.
El 50% restante de la rotacion sera la nota del tutor o terapeuta
responsable del centro.
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11. Enlaces a mas
informacion

1.1.- Enlaces a mas informacion

SWAD. Sistema Web de Apoyo a la Docencia
Universidad de Granada.

Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.

Bases de datos de la UGR:

Revistas electronicas de la UGR.

12.Nombre de los
profesores y
direccion de
contacto para
tutorias.

Maria Serrano Guzman (responsable)
Beatriz Alcalde Briales

Ma del Angel Gamarra

Laura Riofrio Expdsito

Elena Ruiz Soriano

Fernando Barea

Rosa Martinez Lallana

Maria Rosa Colombo Amaro

msguzman@ugr.es
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PEDIATRIA EN TERAPIA OCUPACIONAL
Caracter:Obligatoria
Carga lectiva: 3 créditos tedricos y 1,5 tedrico-practicos
Titulacion a la que se dirige: Diplomado en Terapia Ocupacional
Prof. Coordinadora: Prof® Ruiz Extremera

Justificacion y Objetivos

En la configuracion curricular de la Diplomatura en Terapia Ocupacional, es necesario
un determinado numero de créditos dedicado al estudio de las caracteristicas del nifio.
Habria sido un olvido dificilmente reparable si nuestros alumnos no se detienen unas
horas, a conocer al nifio, que a buen seguro seré objeto de sus atenciones profesionales
futuras.

En los paises desarrollados, en los que se encuadra nuestro pais, se ha observado en los
ultimos treinta afios una disminucién importante de la mortalidad infantil con un
elevado nivel de salud en la poblacion general, pero también se ha observado que a
veces las mejoras en la mortalidad pueden conllevar un incremento de la morbilidad y
gue muchos nifios que sobreviven a enfermedades graves desde el periodo neonatal
pueden padecer enfermedades cronicas y diversos grados y tipos de discapacidades y la
mayoria de ellos llegan a la vida adulta. Estos nifios y jovenes demandan numerosas
intervenciones que en una primera etapa estaran integradas en programas de Atencion
Temprana, posteriormente en educacion con el fin de conseguir el maximo desarrollo de
sus posibilidades y siempre con la perspectiva de integracion completa en la familia,
entorno y sociedad.

La Terapia Ocupacional juega un papel muy importante en las profesiones que
intervienen sobre la salud de la poblacién general y de la infancia en particular y este
concepto tan amplio y abstracto se concreta en el trabajo en equipo de cada profesional,
con sumo respeto, dando cada uno su vision del problema en los que el profesional es
experto y buscando siempre lo mejor para el paciente y su familia.

El nifio no es un adulto en pequefio y desde antes de su nacimiento se caracteriza por su
continuo desarrollo, crecimiento, maduracion y evolucién, por ello sus necesidades
cambian continuamente, de otro lado se desarrolla en un entorno proximo como el
familiar y otro que influye igualmente, que es el social, todo ello determina su
complejidad. Si el nifio padece alguna alteracion fisica, psiquica, intelectual o de la
familia-entorno el enfoque para una intervencion debe estar basada en los mejores
conocimientos y con una perspectiva multidisciplinaria. La eleccion de un programa
gue acerque estos conocimientos al terapeuta ocupacional, no es facil y pensando en los
aspectos mas Utiles para el desarrollo de su profesion nos planteamos los cambios
necesarios hasta conseguir el programa més idoneo.

En consecuencia es necesario que los alumnos de esta Diplomatura conozcan:
1.- Las caracteristicas mas importantes del nifio normal desde el punto de vista

bioldgico, psicoldgico, madurativo neurosensorial y en relacion a la familia, al entorno
escolar y social.



2.- Las situaciones de enfermedad en la infancia con especial interés en aquellas que se
cronifican o producen secuelas pasajeras o permanentes, donde muchas veces hay que
profundizar en los sistemas que impiden una actividad diaria normal y aqui vuestra
profesion es donde tiene uno de los principales objetivos y esto sin perder el enfoque
preventivo, es decir, conocer bien como se comporta la enfermedad para poder
anticiparse.

3.- Las situaciones de riesgo familiar y social porque influyen de manera excepcional en
la salud y el desarrollo del nifio. Aspectos actuales sobre la emigracion y como mejorar
la salud.

4.- Aspectos generales del concepto amplio de Salud, desarrollo de la Atencién
Temprana en Espafia y situacion en Andalucia, dindmica de trabajo en equipos
multidisciplinarios, el terapeuta ocupacional y la investigacion, recursos en Internet y
finalmente conocimientos en ética profesional y problemas éticos particulares de la
infancia

El &rea de conocimiento de Pediatria, representada en nuestra Universidad por el
Departamento de Pediatria y sus areas especificas, al estar implicada directamente en el
disefio curricular de esta Diplomatura, esta obligada, y actGa en consecuencia, ofertando
los contenidos de esta disciplina que hemos denominado como Pediatria en Terapia
Ocupacional.

Contenidos

El programa que se presenta es el resultado de una reflexion profunda sobre los
conocimientos béasicos de pediatria que el Diplomado en Terapia ocupacional debe
poseer. Dichos contenidos figuran en el programa adjunto.

Metodologia

El desarrollo de esta asignatura en el presente curso académico tiene previsto impartir,
segun contempla el plan de estudios: una asignatura con 3 créditos tedricos que se
desarrollaran a lo largo del curso de forma cuatrimestral, a razon de 3 clases teoricas a
la semana, asi como una ensefianza tedrico practica a realizar en grupos reducidos de
alumnos mediante seminarios, visita al hospital para conocer al nifio en todas sus etapas
y con la colaboracion del equipo de la Unidad de Seguimiento y Atencién Temprana del
Departamento de Pediatria del Hospital Universitario S. Cecilio.

Evaluacién

La evaluacion comprendera dos partes. Una primera de evaluacion tedrico practica y
una segunda de los conocimientos tedricos asimilados durante el desarrollo del curso.

Programa de la asignatura

Tema 1. La maduracion del sistema nervioso central, plasticidad cerebral, importancia de
la Atencidn tempranna



Tema 2. La Atencién Temprana en Espafia y en Andalucia. Bases actuales para el
desarrollo de programas amplios de Atencién Temprana

Tema 3. Concepto de salud. Organizacion y niveles de intervencion.

Atencion temprana y determinacién de poblaciones de riesgo. Equipos de responsabilidad.
Tema 4. El quipo de responsabilidad neonatal: Constitucion y profesionales implicados.
Planificacidn del alta hospitalaria

Tema 5. Programa de atencion temprana. Equipo de responsabilidad en la primera
infancia. Constitucion y funciones de los equipos de atencién temprana. Metodologia
practica.

Tema 6. Equipos de Atencion Primaria y nifios con necesidades especiales.
Coordinacion e intervencion en situaciones habituales y de emergencias.

Tema 7. Consejo genético y reproductivo

Tema 8. Alto riesgo obstétrico. Factores de riesgo en la gestacion

Tema 9. Intervencion en los recién nacidos prematuros menores de 1500 gramos. El
vinculo afectivo. La lactancia materna. Cuidados canguro

Tema 10. Atencion a los padres de RN de alto riesgo. Riesgo socio-familiar.

Tema 11. Prematuridad

Tema 12. Anomalias complejas del desarrollo y cromosomopatias

Tema 13. Enfermedades agudas en la etapa neonatal que pueden producir alteraciones
del desarrollo. Asfixia perinatal (encefalopatia hipdxico-isquemica)

Tema 14. Hemorragias intracraneales en prematuros. Patologia pulmonar crénica
Tema 15. Prevencion primaria de deficiencias fisicas

Tema 16. Prevencion y tratamiento de la Retinopatia de la prematuridad y déficit
visuales

Tema 17. Prevencion y tratamiento de los déficit auditivos

Tema 18. Maduracion neuroldgica del Recien Nacido y Lactante. Exploracion
neuroldgica y desarrollo psicomotor

Tema 19. EI desarrollo del preescolar y escolar. Programas de Salud en Atencidn
Primaria. Calendario vacunal.

Tema 20. Exploracion neurolégica y desarrollo psicomotor del nifio Preescolar y
Escolar.

Tema 21. La adolescencia

Tema 22. Parélisis cerebral infantil

Tema 23. Diagndstico psicologico e intervencion en atencion temprana.

Tema 24. La integracion escolar en la primera infancia

Tema 25. El sindrome de Down

Tema 26. Epilepsia

Tema 27. Enfermedades neuromusculares

Tema 28. La investigacion en salud

Tema 29. Estudios de seguimiento

Tema 30. Consideraciones Eticas

Programa Préctico

- Conocimiento de la Resucitacion Cardiopulmonar en Pediatria

- Asistir al nido, recien nacidos, lactantes, preescolares y escolares (salas de
encamacion)

- Asistencia a cuidados intensivos neonatales y pediatricos

- Confeccidn de la historia clinica pediatrica



- Metodologia de trabajo y planificacion de la intervencion
- Asistencia a la Unidad de Atencién temprana.

Bibliografia de Consulta

GOMEZ TOLON.J: Fundamentos metodoldgicos de la Terapia Ocupacional. Mira

Editores, 1997.
GOMEZ TOLON.J: Habilidades y destrezas en terapia ocupacional. Editorial: Mira
Editores, 2000
LE METAYER M: Reeducacion cerebromotriz del nifio pequefio. Educacion
terapéutica. Barcelona. Ed. Masson, 1994

RUIZ EXTREMERA A, ROBLES VIZCAINO C: Prevencion, atencion vy
seguimiento de nifios en riesgo o con lesiones establecidas. Granada. Comares, 1997.
RUIZ EXTREMERA A, ROBLES VIZCAINO C: Temas emergentes en
Neonatologia Salobrefia. Alhulia, 2000
WILLARD Y SPACKMAN:Terapia ocupacional. Ed.I Médica Panamericana, 1998.



PEDIATRIA EN TERAPIA OCUPACIONAL
Caracter:Obligatoria
Carga lectiva: 3 créditos tedricos y 1,5 tedrico-practicos
Titulacion a la que se dirige: Diplomado en Terapia Ocupacional
Prof. Coordinadora: Prof® Ruiz Extremera

Justificacion y Objetivos

En la configuracion curricular de la Diplomatura en Terapia Ocupacional, es necesario
un determinado numero de créditos dedicado al estudio de las caracteristicas del nifio.
Habria sido un olvido dificilmente reparable si nuestros alumnos no se detienen unas
horas, a conocer al nifio, que a buen seguro seré objeto de sus atenciones profesionales
futuras.

En los paises desarrollados, en los que se encuadra nuestro pais, se ha observado en los
ultimos treinta afios una disminucién importante de la mortalidad infantil con un
elevado nivel de salud en la poblacion general, pero también se ha observado que a
veces las mejoras en la mortalidad pueden conllevar un incremento de la morbilidad y
gue muchos nifios que sobreviven a enfermedades graves desde el periodo neonatal
pueden padecer enfermedades cronicas y diversos grados y tipos de discapacidades y la
mayoria de ellos llegan a la vida adulta. Estos nifios y jovenes demandan numerosas
intervenciones que en una primera etapa estaran integradas en programas de Atencion
Temprana, posteriormente en educacion con el fin de conseguir el maximo desarrollo de
sus posibilidades y siempre con la perspectiva de integracion completa en la familia,
entorno y sociedad.

La Terapia Ocupacional juega un papel muy importante en las profesiones que
intervienen sobre la salud de la poblacién general y de la infancia en particular y este
concepto tan amplio y abstracto se concreta en el trabajo en equipo de cada profesional,
con sumo respeto, dando cada uno su vision del problema en los que el profesional es
experto y buscando siempre lo mejor para el paciente y su familia.

El nifio no es un adulto en pequefio y desde antes de su nacimiento se caracteriza por su
continuo desarrollo, crecimiento, maduracion y evolucién, por ello sus necesidades
cambian continuamente, de otro lado se desarrolla en un entorno proximo como el
familiar y otro que influye igualmente, que es el social, todo ello determina su
complejidad. Si el nifio padece alguna alteracion fisica, psiquica, intelectual o de la
familia-entorno el enfoque para una intervencion debe estar basada en los mejores
conocimientos y con una perspectiva multidisciplinaria. La eleccion de un programa
gue acerque estos conocimientos al terapeuta ocupacional, no es facil y pensando en los
aspectos mas Utiles para el desarrollo de su profesion nos planteamos los cambios
necesarios hasta conseguir el programa més idoneo.

En consecuencia es necesario que los alumnos de esta Diplomatura conozcan:
1.- Las caracteristicas mas importantes del nifio normal desde el punto de vista

bioldgico, psicoldgico, madurativo neurosensorial y en relacion a la familia, al entorno
escolar y social.



2.- Las situaciones de enfermedad en la infancia con especial interés en aquellas que se
cronifican o producen secuelas pasajeras o permanentes, donde muchas veces hay que
profundizar en los sistemas que impiden una actividad diaria normal y aqui vuestra
profesion es donde tiene uno de los principales objetivos y esto sin perder el enfoque
preventivo, es decir, conocer bien como se comporta la enfermedad para poder
anticiparse.

3.- Las situaciones de riesgo familiar y social porque influyen de manera excepcional en
la salud y el desarrollo del nifio. Aspectos actuales sobre la emigracion y como mejorar
la salud.

4.- Aspectos generales del concepto amplio de Salud, desarrollo de la Atencién
Temprana en Espafia y situacion en Andalucia, dindmica de trabajo en equipos
multidisciplinarios, el terapeuta ocupacional y la investigacion, recursos en Internet y
finalmente conocimientos en ética profesional y problemas éticos particulares de la
infancia

El &rea de conocimiento de Pediatria, representada en nuestra Universidad por el
Departamento de Pediatria y sus areas especificas, al estar implicada directamente en el
disefio curricular de esta Diplomatura, esta obligada, y actGa en consecuencia, ofertando
los contenidos de esta disciplina que hemos denominado como Pediatria en Terapia
Ocupacional.

Contenidos

El programa que se presenta es el resultado de una reflexion profunda sobre los
conocimientos béasicos de pediatria que el Diplomado en Terapia ocupacional debe
poseer. Dichos contenidos figuran en el programa adjunto.

Metodologia

El desarrollo de esta asignatura en el presente curso académico tiene previsto impartir,
segun contempla el plan de estudios: una asignatura con 3 créditos tedricos que se
desarrollaran a lo largo del curso de forma cuatrimestral, a razon de 3 clases teoricas a
la semana, asi como una ensefianza tedrico practica a realizar en grupos reducidos de
alumnos mediante seminarios, visita al hospital para conocer al nifio en todas sus etapas
y con la colaboracion del equipo de la Unidad de Seguimiento y Atencién Temprana del
Departamento de Pediatria del Hospital Universitario S. Cecilio.

Evaluacién

La evaluacion comprendera dos partes. Una primera de evaluacion tedrico practica y
una segunda de los conocimientos tedricos asimilados durante el desarrollo del curso.

Programa de la asignatura

Tema 1. La maduracion del sistema nervioso central, plasticidad cerebral, importancia de
la Atencidn tempranna



Tema 2. La Atencién Temprana en Espafia y en Andalucia. Bases actuales para el
desarrollo de programas amplios de Atencién Temprana

Tema 3. Concepto de salud. Organizacion y niveles de intervencion.

Atencion temprana y determinacién de poblaciones de riesgo. Equipos de responsabilidad.
Tema 4. El quipo de responsabilidad neonatal: Constitucion y profesionales implicados.
Planificacidn del alta hospitalaria

Tema 5. Programa de atencion temprana. Equipo de responsabilidad en la primera
infancia. Constitucion y funciones de los equipos de atencién temprana. Metodologia
practica.

Tema 6. Equipos de Atencion Primaria y nifios con necesidades especiales.
Coordinacion e intervencion en situaciones habituales y de emergencias.

Tema 7. Consejo genético y reproductivo

Tema 8. Alto riesgo obstétrico. Factores de riesgo en la gestacion

Tema 9. Intervencion en los recién nacidos prematuros menores de 1500 gramos. El
vinculo afectivo. La lactancia materna. Cuidados canguro

Tema 10. Atencion a los padres de RN de alto riesgo. Riesgo socio-familiar.

Tema 11. Prematuridad

Tema 12. Anomalias complejas del desarrollo y cromosomopatias

Tema 13. Enfermedades agudas en la etapa neonatal que pueden producir alteraciones
del desarrollo. Asfixia perinatal (encefalopatia hipdxico-isquemica)

Tema 14. Hemorragias intracraneales en prematuros. Patologia pulmonar crénica
Tema 15. Prevencion primaria de deficiencias fisicas

Tema 16. Prevencion y tratamiento de la Retinopatia de la prematuridad y déficit
visuales

Tema 17. Prevencion y tratamiento de los déficit auditivos

Tema 18. Maduracion neuroldgica del Recien Nacido y Lactante. Exploracion
neuroldgica y desarrollo psicomotor

Tema 19. EI desarrollo del preescolar y escolar. Programas de Salud en Atencidn
Primaria. Calendario vacunal.

Tema 20. Exploracion neurolégica y desarrollo psicomotor del nifio Preescolar y
Escolar.

Tema 21. La adolescencia

Tema 22. Parélisis cerebral infantil

Tema 23. Diagndstico psicologico e intervencion en atencion temprana.

Tema 24. La integracion escolar en la primera infancia

Tema 25. El sindrome de Down

Tema 26. Epilepsia

Tema 27. Enfermedades neuromusculares

Tema 28. La investigacion en salud

Tema 29. Estudios de seguimiento

Tema 30. Consideraciones Eticas

Programa Préctico

- Conocimiento de la Resucitacion Cardiopulmonar en Pediatria

- Asistir al nido, recien nacidos, lactantes, preescolares y escolares (salas de
encamacion)

- Asistencia a cuidados intensivos neonatales y pediatricos

- Confeccidn de la historia clinica pediatrica



- Metodologia de trabajo y planificacion de la intervencion
- Asistencia a la Unidad de Atencién temprana.

Bibliografia de Consulta

GOMEZ TOLON.J: Fundamentos metodoldgicos de la Terapia Ocupacional. Mira

Editores, 1997.
GOMEZ TOLON.J: Habilidades y destrezas en terapia ocupacional. Editorial: Mira
Editores, 2000
LE METAYER M: Reeducacion cerebromotriz del nifio pequefio. Educacion
terapéutica. Barcelona. Ed. Masson, 1994

RUIZ EXTREMERA A, ROBLES VIZCAINO C: Prevencion, atencion vy
seguimiento de nifios en riesgo o con lesiones establecidas. Granada. Comares, 1997.
RUIZ EXTREMERA A, ROBLES VIZCAINO C: Temas emergentes en
Neonatologia Salobrefia. Alhulia, 2000
WILLARD Y SPACKMAN:Terapia ocupacional. Ed.I Médica Panamericana, 1998.
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DATOS DE LA ASIGNATURA

Nombre de la asignatura Terapia Ocupacional Aplicada I.
Plan de estudios en que se integra Diplomado en Terapia Ocupacional
Tipo

Troncal

ARo en que se programa
Segundo curso

Calendario
anual

Créditos tedricos y practicos 4 tedricos 'y 8 practicos

2 tedricos y 6 practicos (Dpto. Fisioterapia)

Créditos expresados como volumen

total de trabajo del estudiante 1 crédito ECTS = 25 horas de trabajo.
(ver mas abajo actividades y horas de trabajo
estimadas)
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

Los datos de la presente guia se corresponden sélo a los créditos asignados a este
Departamento. Esta asignatura esta compartida con el Departamento de Medicina
Fisica y Radiologia.

1.- Descriptores 1.1.- Planificacion de los tratamientos. Desarrollo de las capacidades
manipulativas. Técnicas de reeducacion en psicomotricidad.

2.- Contexto de la 2.1. Asignatura troncal que aportara al alumnado una de las herramientas
asignatura dentro fundamentales y Unicas del terapeuta ocupacional: el andlisis de la
de la titulacion ocupacion y la actividad. Herramienta que le ayudara a la formacion del

razonamiento clinico del profesional de terapia ocupacional en la aplicaciéon
de técnicas de intervencion propias y que se enmarca como paso
fundamental en la planificacion de cualquier tratamiento. Para el proceso de
aprendizaje practico se empleara el uso y andlisis de capacidades
manipulativas.

2.2. Ademas, en un segundo perfil, el alumnado conocera los fundamentos
basicos de una técnica de intervencién importante para el ejercicio
profesional: la psicomotricidad. Técnica de aplicacion amplia en los
diferentes campos de actuacion del terapeuta ocupacional.

2.3. Y por ultimo, el alumnado adquirira los conocimientos necesarios para
la intervencion en pediatria.

3.- Objetivos de la 3.1.- Los objetivos basicos de la asignatura Terapia Ocupacional Aplicada |
asignatura, (de la parte del departamento de Fisioterapia) son la adquisicion de
expresados como conocimientos especificos de Terapia Ocupacional sobre la planificacion de
resultados de tratamientos, la intervencién desde Terapia Ocupacional en infantes y de
aprendizaje y dos herramientas de uso frecuente en el ejercicio profesional

competencias
Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacién, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.

o Que conocimientos aprender  — saber
o Que habilidades adquirir — saber hacer
o Que actitudes desarrollar. - saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1- Toma de decisiones.
3.2.1. 2- Resolucion de problemas.
3.2.1. 3 - Capacidad de analisis y sintesis.




3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua propia.
3.2.1. 5.- Capacidad de gestion de la informacion.
3.2.1. 6.- Conocimientos de informatica relativos al ambito de estudio.

3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4- Trabajo en un equipo de caréacter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento de la diversidad y la multiculturalidad.

3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptaciéon a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.
Liderazgo.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO

3.2.4.1.- Conocer la estructura de un programa de tratamiento de Terapia
Ocupacional, con independencia del area de ejercicio profesional.

3.2.4.2.- Adquirir conocimientos en relacion con el desarrollo capacidades
manipulativas basados en la propia experimentacion y en la ajena.

3.2.4.3.- Analisis de las capacidades manipulativas basados en la propia
experimentacién y en la ajena

3.2.4.4.- Conocer la fundamentacion teorica y practica basica para en el
empleo de técnicas de psicomotricidad.

3.2.4.5.- Seleccionar métodos y técnicas adecuados para la aplicacion de la
Terapia Ocupacional en pediatria.

4.- Prerrequisitos y 4.1. Recomendaciones: haber cursado las asignaturas de Teoria General
recomendaciones de Terapia Ocupacional, Psicologia General, Estructura del Cuerpo Humano
y Funcién del Cuerpo Humano.

5.- Contenidos de 5.1.- Contenidos tedricos.
la asignatura
TEORIA

|.- Planificacion:




Tema 1. Introduccién a la planificacion

Tema 2. EI Razonamiento Clinico

Tema 3. Planificacién en Terapia Ocupacional: La planificacion de la evaluacion
Tema 4. Planificacién en Terapia Ocupacional: Identificacion de problemas
Tema 5. Planificacion en Terapia Ocupacional: Planificacion del tratamiento

Tema 6. Planificacion en Terapia Ocupacional: Implementacion del tratamiento y la
reevaluacion del proceso

Tema 7. La documentacion formal en Terapia Ocupacional

Tema 8. La Terminologia Uniforme para Terapia Ocupacional

Il.- Psicomotricidad:

Tema 1.- Psicomotricidad como area de intervencion.

Tema 2.- Valoracion psicomotriz y programacién del trabajo psicomotor.
Tema 3.- Desarrollo de una sesion de psicomotricidad.

Tema 4.- Claves pedagdgicas.

I1l.- Pediatria:

Tema 1. Teorias del desarrollo humano.

Tema 2. Maduracion del nifio, del nacimiento a los 18 meses.
- Teorias del desarrollo humano.

Tema 3. Reacciones de sostén postural. Evolucion de reflejos normales.

Tema 4. Idea motriz 0 movimiento motor. Giros en decubito. Rastreo.

Tema 5. Autores que han dado pautas de tratamiento en dafio cerebral.

Tema 6. Componentes fundamentales de la terapia ocupacional aplicada a la infancia

Tema 7. Instrumentos de evaluacion ocupacional en Pediatria.




5.3.- Contenidos practicos.
TEORICO PRACTICAS DE PLANIFICACION

Practica 1. El proceso de planificacion en Terapia Ocupacional: el andlisis de la
actividad de Lamport

Practica 2. El proceso de planificacion en Terapia Ocupacional: la evaluacién y la
identificacion de problemas

Préactica 3. El desarrollo y analisis de las capacidades manipulativas en cesteria
Préactica 4. El desarrollo y analisis de las capacidades manipulativas en telares

Practica 5. El desarrollo y analisis de las capacidades manipulativas en actividades
ludicas
Préctica 6. El desarrollo y analisis de las capacidades manipulativas en actividades

domésticas

TEORICO PRACTICAS de PSICOMOTRICIDAD

Préctica 1.- Introduccion — Historia.
Préctica 2.- Conceptos basicos en psicomotricidad.

Practica 3.- Esquema corporal. Conductas motrices de base. Conductas perceptivo
motoras. Conductas neuromotrices.

Préctica 4.- Postura y equilibrio. Coordinacion. Test psicomotor.
Practica 5.- Lateralidad. Percepcidn visual. Test de lateralidad y percepcion visual.

Préactica 6.- Intervencion Psicomotriz en diferentes patologias.

Préctica 7.- Métodos de relajacion.

TEORICO PRACTICAS de PEDIATRIA
Préctica 1.- Metodologia y técnicas en el manejo del nifio
Préctica 2.- Caracteristicas y tratamiento de los nifios con lesiones cerebrales
- Nifio con espasticidad
- Nifio con ataxia
- Nifio con atetosis
Préctica 3.- Intervencion en Terapia Ocupacional de pardlisis braquial obstetricia
Practica 4.- El juego en el nifio

Practica 5.- Ayudas técnicas y adaptaciones del entorno domiciliario, escolar y
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comunitario.

Bibliografia sobre las unidades didacticas de pediatria y psicomotricidad

& ElalEgei “Educacion psicomotriz como terapia”. Bernard Aucouturier, André Lapierre. Edit.

Médico y Técnica. Barcelona.

- “Manual de reeducacion psicomotriz”. J. De Fontaine. Edit. Médico y Técnica.
Barcelona.

- “Expresion Corporal”. Alonso A. Edit. Muralla. Madrid.

- “ Meétodos de relajacion”. Geissman P. y Durano de Bousirgen. _Edit. Guadarrama.
Madrid.

- “Psicomotricidad, ritmo y expresion corporal”. Schinca M. Edit. Escuela espafiola.
Madrid.

- “Psicomotricidad Fundacion ICSE”. Sevilla. 1996

- Terapia ocupacional en la infancia. Teoria y practica. Polonio , Castellanos.. Edi.
Panamericana. 2008

- Terapia ocupacional en pediatria. Proceso de evaluacion. Mulligan. Edit.
Panamericana-2006

- Trastornos cerebromotores en el nifio. Bobath-kong. Edit. Panamericana

- Actividad postural refleja anormal causada por lesiones cerebrales. Bobath. Edit.
Panamericana

- Base Neurofisiologica para el tratamiento de la paralisis cerebral. 32 edicion . Edito.

Panamericana.

Bibliografia sobre la unidad didéactica de planificacion

- American Occupational Therapy Association. (2002). Occupational therapy
practice framework: Domain and process. American Journal of Occupational
Therapy, 56, 609-639.

- Crepeau EB. Andlisis de la ocupacion y la actividad: una forma de pensar sobre el
desempefio ocupacional. En: Crepeau EB, Cohn ES, Schell BA. Terapia
ocupacional (Willard & Spackman). 102 ed. Buenos Aires: Médica Panamericana;
2005.

- Durante, P. y Noya, B.; Terapia Ocupacional en salud mental: Principios y préactica;




Masson; 2003

Dutton R. Clinical reasoning in physical disabilities. Baltimore (USA): Williams &
Wilkins; 1995.

Hopkins HL, Smith HD. Terapia ocupacional (Willard & Spackman). 82 ed.
Madrid: Médica Panamericana; 1998.

Kielhofner G. Fundamentos conceptuales de la terapia ocupacional. 3% ed. Madrid:
Médica Panamericana; 1998.

Matilla R. (coord.). Marco de trabajo para la practica de la terapia ocupacional:
ambito de competencia y proceso. Disponible en: http://www.terapia-
ocupacional.com/GruposTrabajo/Marco_de_Trabajo_de_Terapia_Ocupacional.pdf
Consultado el: 26-11-2008

Moruno P. Evaluacion ocupacional. En: Romero DM, Moruno P. Terapia
ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.

Moruno P. Introduccion al proceso clinico en terapia ocupacional. En: Romero
DM, Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.
Moruno P. Planificacion del tratamiento y valoracion de programas. En: Romero
DM, Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona: Masson; 2003.
Ortega-Valdivieso A., Navarron Cuevas EL. Terapia Ocupacional: Una
diplomatura nueva en la Universidad de Granada. SCIENTIA; 2002 Vol 7 (1,2);
Paginas 27-38

Pellegrini M. Fundamentos del paradigma de las ciencias de la ocupacién (Yerxa).
En: Navarron EL., Domingo MA., Ortega-Valdivieso A (coord.). Terapeutas
Ocupacionales del Servicio Andaluz de Salud. Temario parte especifica volumen I.
Sevilla: MAD; 2007.

Romero DM. Principios fundamentales del andlisis de la ocupacién: analisis y
adaptacion aplicados. En: Romero DM, Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y
técnicas. Barcelona: Masson; 2003.

Sanchez I. Romero DM. Razonamiento clinico y resolucion de problemas. En:
Romero DM, Moruno P. Terapia ocupacional: teoria y técnicas. Barcelona:
Masson; 2003.

Schell BA. Razonamiento clinico: la base de la practica. En: Crepeau EB, Cohn ES,
Schell BA. Terapia ocupacional (Willard & Spackman). 10® ed. Buenos Aires:
Médica Panamericana; 2005.

Trombly, C.; Terapia Ocupacional Para Enfermos Incapacitados fisicamente; La

prensa médica mexicana; 1990; México




Turner A, Foster M, Johnson SE. Terapia ocupacional y disfuncion fisica:
Principios, Técnicas y practica. 5 ed. Madrid: Churchill Livingstone; 2003. (pgas
85-105)

7.- Métodos
docentes

7.1.- La materia se ensefia mediante un aprendizaje basado en el trabajo
auténomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos, realizacion de practicas, estudio y resolucién de casos clinicos y
apoyo de tutorias.

7.1.1.- Presentacion en el aula de los conceptos y las tematicas a tratar
utilizando el método de la leccion magistral.

Las lecciones tedricas desarrollaran en clase los contenidos tematicos
dirigidos al aprendizaje individual del estudiante. Cada tema puede
apoyarse con el uso de elementos multimediaticos en el aula 'y completarse
con materiales ofrecidos en Internet en la pagina de la UGR: Tablon de
Docencia (material de apoyo a la docencia teodrica, articulos y referencias
bibliogréaficas, electronicas o mediaticas). Se considera aconsejable la
preparacion previa y participacion activa por parte de los estudiantes; los
alumnos dispondran de este material con la antelacion suficiente como para
poder consultar y elaborar las tareas necesarias. Se dispone de dicho
material, via web.

Para esta actividad docente, en algunos temas concretos, los alumnos en
grupos de 3 a 5, seran los responsables de impartir la clase teérica con el
apoyo de material didactico aportado por el profesor. La clase sera de
participacion activa y debate de todos los alumnos, moderada por el
profesor.

Las clases tedricas se impartiran en periodos de 1 hora.

7.1.2.- Clases teorico-practicas de laboratorio.

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas; mediante las que se
desarrollaran las aplicaciones con equipamiento y material especializado. La
metodologia empleada para el desarrollo de esta actividad formativa sera la
clase expositiva demostrativa, por parte del profesor, los alumnos participan
de manera activa reproduciendo los conocimientos adquiridos y
desarrollando las habilidades y destrezas necesarias para la realizacion de
esa tarea concreta, ejerciendo el papel de paciente - terapeuta.

Como material de apoyo a la docencia practica, el estudiante dispondra de
presentaciones teleméticas.

También, cuenta con material a apoyo a la docencia practica, consistente en
grabaciones de video en formato digital de Personas realizando actividades
cotidianas.

Las clases tedrico practicas se impartiran en periodos de 2 horas.

7.1.3.- Estudio y resolucion de casos clinicos.

Para el desarrollo de esta actividad formativa se empleara el rol playing
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donde unos alumnos haran de pacientes (de un caso clinico real) y otros de
trapeutas. Para la seleccion de los casos clinicos a estudio, se tendra en
cuenta la secuenciacion de la asignatura asi como, la adquisicion de
conocimientos y habilidades del alumno.

7.1.4.- Realizacion de tutorias y seminarios individuales y en grupos
de alumnos.

Con la supervision de un profesor, con el objetivo de revisar y discutir los
materiales y temas presentados en las clases, asi como la resolucion de
problemas profesionales relacionados con los casos practicos expuestos en
las clases tedérico-practicas.

8.- Actividades y 8.1.- Metodologia en horas de trabajo del alumno.

horas de trabajo

estimadas Para cumplir la normativa vigente, se adaptara al E.E.E.S., expresada en
créditos europeos (CTES), cuando se implante el Titulo de Grado en Terapia
Ocupacional.

Equivalencia del CTES = 25 horas de trabajo del alumno.

9.- Tipo de
evaluacion y 9.1.-Criterios de Evaluacion
criterios de
calificacion
La nota final de la asignatura, se obtendra de la suma de las notas parciales que
correspondan a la distribucion de créditos por unidades didacticas.

Dicha distribucion se realizara segun el aporte total de cada unidad didactica (valorada
en numero de créditos asignados) tanto en los contenidos tedricos como en los tedrico
practicos al total de créditos de la asignatura.

Todos los contenidos tedricos aportaran 1/3 de la nota final al ser 4 créditos teoricos de

los 12 totales de la asignatura. Del mismo modo, los contenidos tedrico- practicos

aportaran los 2/3 restantes de la nota final.

Las pruebas seran de tipo escrito y valorando los trabajos solicitados en clase.
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10. Cronograma

de aplicacion y 10.1 Cronograma y secuenciacion de los contenidos.
desarrollo de la
signatura. Clases tedricas: se desarrollaran en dos horarios diferenciados segun

cuatrimestre. Los contenidos correspondientes al Departamento de
Fisioterapia sera de 8h a 9h, los lunes, miércoles y viernes segundo
cuatrimestre.

Clases teorico practicas: se desarrollaran en dos horarios diferenciados
segun Departamento. Los contenidos correspondientes al Departamento de
Fisioterapia seran de 8h a 10h, de lunes a jueves en el primer cuatrimestre.
Y de 12h a 14h en el segundo cuatrimestre.

11. Enlaces a mas 1.1.- Enlaces a mas informacion
informacion
Tablon de docencia.
Universidad de Granada.
Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.
Bases de datos de la UGR
Revistas electrénicas de la UGR
Asociaciones profesionales de Terapia Ocupacional:
- Asociacion Profesional Andaluza de Terapeutas Ocupacionales

- Asociacion Profesional Espafiola de Terapeutas Ocupacionales

Portal de Terapia Ocupacional (terapia_ocupacional.com)

12.Nombre de los | M Azucena Ortega Valdivieso E.U.C.S. Despacho 8 toazuce@ugr.es
profesores y Maria Serrano Guzman E.U.C.S. Despacho 8 msguzman@ugr.es
direccion de
contacto para
tutorias.
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Programacién de Afecciones Médico-Quirurgicas Il

PROFESORES

Parte tedrica
Ignacio Carreras Egafa
Nicolas Prados Olleta

Asuncion Carmona Marinetto

Parte practica
Eduardo Ros Die
José Francisco Robles Garzon

Asuncion Carmona Marinetto

PROGRAMA

I.PROGRAMA IMPARTIDO POR EL DEPARTAMENTO DE MEDICINA

a) Patologia cardiaca

Tema 1.- Recuerdo anatomo-fisiolégico y funcional. Semiologia.

Tema 2.- Métodos de exploracion y diagnostico.

Tema 3.- Insuficiencia cardiaca.

Tema 4.- Valvulopatias.

Tema 5.- Trastornos del ritmo y de la conduccién cardiaca.

Tema 6.- Cardiopatia isquémica. Insuficiencia coronaria.

Tema 7.- Hipertension arterial sistémica.

Tema 8.- Insuficiencia circulatoria. Shock.

Tema 9.- Miocardiopatias.

b) Patologia del aparato respiratorio

Tema 11.- Recuerdo anatomo-fisioldgico y funcional. Semiologia. Métodos de exploracién y
diagndstico. Insuficiencia respiratoria. Oxigenoterapia.

Tema 12.- Enfermedades Pulmonares obstructivas crénicas (EPOC).

Tema 13.- Asma Bronquial.

Tema 14.- Patologia infecciosa en aparato respiratorio (I): Neumonias. Absceso pulmonar.
Tema 15.- Patologia infecciosa en aparato respiratorio (Il): Tuberculosis pulmonar.
Tema 16.- Cancer de Pulmén.

Tema 17.- Enfermedades intersticiales difusas del pulmén.

Tema 18.- Enfermedades de la pleura.

Tema 19.- Trastornos de la circulacion pulmonar.

Tema 20.- Sindrome de apnea del suefo

c) Patologia del aparato digestivo
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Tema 22.- Semiologia general del Aparato Digestivo.

Tema 23.- Reflujo gastroesofagico . Sindrome ulceroso. Ulcera péptica.

Tema 24.- Patologia hepatica. Hepatitis y cirrosis hepatica. Litiasis biliar y pancreatitis.
Tema 25.- Patologia intestinal y rectal mas frecuente

d) Enfermedades infecciosas

Tema 26.- Infeccion y enfermedad infecciosa.

Tema 27.- Enfermedades bacterianas mas frecuentes.

Tema 28.- Viriasis frecuentes en medicina comunitaria.

Tema 29.- Sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA).

e) Patologia renal

Tema 30.- Semiologia general del Aparato Urinario.

Tema 31.- Insuficiencia renal aguda y crénica. Hemodialisis.

Tema 32.- Estudio de los sindromes de la patologia renal.

f) Patologia del sistema endocrino y alteraciones del metabolismo

Tema 33.- Fisiopatologia del sistema endocrino. Conceptos generales de nutricion
Tema 34.- Obesidad, desnutricion y trastornos del comportamiento alimentario.
Tema 35.- Diabetes Mellitus

g) Patologia hematolégica

Tema 36.- Anemias.

Tema 37.- Leucemias. Mielomas. Transplantes de Médula Osea.

Tema 38.- Coagulacion, hemostasia y Diatesis hemorragicas.

Il. PROGRAMA IMPARTIDO POR EL DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
a) Lesiones producidas por agentes fisicos

Tema 1.- Quemaduras y efectos nocivos generales del calor.

Tema 2.- Congelaciones e hipotermia.

Tema 3.- Lesiones producidas por la electricidad.

Tema 4.- Lesiones producidas por radiaciones ionizantes.

b) Cirugia plastica y reparadora

Tema 5.- Nociones sobre cirugia plastica y reparadora. Injertos.

Tema 6.- Lesiones epiteliales.

c¢) Patologia del torax

Tema 7.- Afecciones congénitas del térax.

Tema 8.- Traumatismos toracicos.

Tema 9.- Nociones de cirugia toracica y cardiaca.

d) Sistema vascular

Tema 10.- Anatomofisiologia del aparato circulatorio.

Tema 11.- Factores de riesgo cardiovascular.

Tema 12.- Métodos de exploracion de las enfermedades vasculares periféricas.

Tema 13.- Patologia arterial aguda.
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Tema 14.- Arteriopatias cronicas mas frecuentes.

Tema 15.- Enfermedad tromboembdlica venosa y su prevencion.

Tema 16.- Insuficiencia venosa cronica de las extremidades.

Tema 17.- Patologia del sistema linfatico.

e) Cirugia abdominal y del aparato digestivo

Tema 18.- La cirugia abdominal y los traumatismos abdominales

Tema 19.- Nociones sobre la cirugia del aparato digestivo.

) Urologia

Tema 20.- Nociones sobre la cirugia del sistema urinario y del aparato genital masculino.
g) Patologia mamaria

Tema 21.- Displasia y fibrosis mamarias.

Tema 22.- Tumores mamarios. Cancer de mama.

h) Oftalmologia

Tema 23.- Recuerdo anatomo-fisioldgico del sistema ocular. Semiologia.

Tema 24.- Métodos de exploracion y diagndstico en oftalmologia.

Tema 25.- Patologia del polo anterior y posterior del globo ocular. Glaucoma. Cataratas.
Retinopatias.

Tema 26.- Defectos de refraccién ocular. Discapacidades visuales. Ayudas visuales.
Tema 27.- Complicaciones y secuelas de la patologia ocular. Valoracion y terapia ocupacional.
i) Otorrinolaringologia

Tema 28.- Recuerdo anatomo-fisiolégico del oido. Semiologia.

Tema 29.- Métodos de exploracion y diagnoéstico en ORL.

Tema 30.- Patologia del oido. Otoesclerosis. Sordera. Neoplasias. Vértigo de Meniere.
Tema 31.- Patologia de los senos y fosas nasales.

Tema 32.- Patologia laringea. Laringitis. Cancer de laringe. Traqueotomia.

Tema 33.- Complicaciones y secuelas en otorrinolaringologia: Valoracién y terapia ocupacional.
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DATOS DE LA ASIGNATURA

Nombre de la asignatura ESTANCIAS PRACTICAS/CLINICAS I

Plan de estudios en que se integra Diplomado en Terapia Ocupacional

Tipo Troncal

Ao en que se programa Curso 3°

Calendario Anual

Créditos tedricos y practicos 1 tedricoy 12 précticos

Créditos expresados como volumen 1 crédito ECTS = 25 horas de trabajo.

total de trabajo del estudiante (ver mas abajo actividades y horas de trabajo
estimadas)
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

1.- Descriptores

1.1.- Estancias practicas para aplicar teorias, fundamentos, metodologias,
técnicas, evaluaciones y valoraciones de Terapia Ocupacional, trabajando
adecuadamente en equipo y desarrollando las funciones y destrezas propias
de este profesional en diferentes entornos, centros, hospitales, instituciones y
grupos sociales y poblacionales.

2.- Contexto de la
asignatura dentro
de la titulacion

2.1. Asignatura troncal que aportara al alumnado las habilidades practicas
necesarias para poder desempefar actividades profesionales como
terapeuta ocupacional: segun el estadio de aprendizaje y de acuerdo a las
competencias seleccionadas. En definitiva ampliar los conocimientos y la
capacidad para aplicar: la teoria y la practica de Terapia Ocupacional, las
ocupaciones terapéuticamente y las Actividades de la Vida Diaria
terapéuticamente en todas las areas de desempefio ocupacional.

3.- Objetivos de la
asignatura,
expresados como
resultados de
aprendizaje y
competencias

3.1.- El objetivo béasico de la asignatura es que el alumnado adquiera las
competencias que permitan comprender y aplicar los conocimientos de
Terapia Ocupacional durante el desarrollo completo del proceso,
desarrdllandose las mismas a través de una practica independiente
supervisada.

Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacion, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.

o Que conocimientos aprender saber
o Que habilidades adquirir saber hacer
o Que actitudes desarrollar saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1- Toma de decisiones.

3.2.1. 2- Resolucion de problemas.

3.2.1. 3 - Capacidad de andlisis y sintesis.

3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua propia.

3.2.1. 5.- Capacidad de gestiéon de la informacién.

3.2.1. 6.- Conocimientos de informatica relativos al ambito de estudio.




3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4- Trabajo en un equipo de caréacter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento de la diversidad y la multiculturalidad.

3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptaciéon a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.
Liderazgo.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO

3.2.4.1.- Reconocer e interpretar signos de funcién-disfuncion de la
persona en valoracion y diagnéstico ocupacional. Asi mismo la
capacidad para responder a las necesidades del paciente evaluando,
planificando y desarrollando los programas individualizados mas
apropiados junto a la persona y su entorno, sus cuidadores y familias y
otros profesionales. En definitiva, utilizar el razonamiento clinico
revisando y reajustando el tratamiento.

3.2.4.2.- Desarrollar habilidades de exploracion de los recursos de
investigaciébn en apoyo a la investigacion y la practica basada en la
evidencia.

3.2.4.3.- Dar el control al estudiante de ser un profesional autbnomo
gue valora su contribucion al equipo y al servicio.

3.2.4.4.- Observar, identificar, analizar y reflexionar sobre el centro de
practicas y las funciones del terapeuta ocupacional, el perfil del usuario
de los servicios de terapia ocupacional, las técnicas utilizadas en la
unidad de précticas, y la relacion terapéutica .

3.2.4.5.- Desarrollar razonamientos y habilidades de orden superior en
el juicio profesional y en la toma de decisiones. De esta forma, el
alumno amplia la capacidad para informar, registrar, documentar y si
cabe, derivar, el proceso de intervencion.

4.- Prerrequisitos y
recomendaciones

4.1. Recomendaciones: Haber cursado las asignaturas de Teoria General

de Terapia Ocupacional, Psicologia General, Estructura del Cuerpo
Humano, Funcién del Cuerpo Humano, Terapia Ocupacional Aplicada | y
Estancias Practicas/Clinicas I.




5.- Contenidos de
la asignatura

5.1.- Contenidos tedricos.
TEORIA
1.- Conocimiento de los recursos para personas con discapacidad.
2.- El proceso de la Terapia Ocupacional en los diferentes &mbitos.
3.- Funciones del Terapeuta Ocupacional.
4.- Criterios generales de la practica independiente supervisada.

5.- Disefio del trabajo a realizar por el alumno.

5.3.- Contenidos practicos.

Aplicacion de teorias, fundamentos, metodologias, técnicas, evaluaciones y
valoraciones de Terapia Ocupacional, trabajando adecuadamente en equipo y
desarrollando las funciones y destrezas propias de este profesional en el
ambito de:

1.- Las personas mayores.

2.- La salud mental.

3.- La discapacidad fisica.

4.- La infanciay la adolescencia.
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7.- Métodos
docentes

7.1.- La materia se ensefla mediante un aprendizaje basado en el trabajo
autonomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos, realizacion de practicas, estudio y resolucion de casos clinicos y
apoyo de tutorias.

7.1.1.- Presentacion en el aula de los conceptos y las tematicas a tratar
utilizando el método de la leccién magistral.

Las lecciones tedricas desarrollaran en clase los contenidos tematicos
dirigidos al aprendizaje individual del estudiante. Cada tema puede
apoyarse con el uso de elementos multimediaticos en el aula y completarse
con materiales ofrecidos en Internet en la pagina de la UGR: Tablon de
Docencia (material de apoyo a la docencia teérica, articulos y referencias
bibliograficas, electronicas o mediaticas). Se considera aconsejable la
preparacion previa y participacion activa por parte de los estudiantes; los
alumnos dispondran de este material con la antelacién suficiente como para
poder consultar y elaborar las tareas necesarias. Se dispone de dicho
material, via web.

Para esta actividad docente, en algunos temas concretos, los alumnos en
grupos de 3 a 5, seran los responsables de impartir la clase teérica con el
apoyo de material didactico aportado por el profesor. La clase sera de
participacion activa y debate de todos los alumnos, moderada por el
profesor.

Las clases tedricas se impartiran en periodos de 1 hora.

7.1.2.- Estancias practicas/clinicas.

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas; mediante las que se
desarrollaran las aplicaciones de los tratamientos en los centros
asistenciales. La asignatura se compondra de tres rotaciones para cada
alumno/a. Cada una sera de un mes de duracion, de lunes a viernes, en
horario de mafiana principallmente.
Para cumplir con los objetivos propuestos el alumno/a debera:

» Realizar todas y cada una de las estancias Practica/Clinicas.

» Elaborar un cuaderno de practicas que contendra:

- Descripcion del tipo de dispositivo 0 centro, caracteristicas,
personal, usuarios.

- Descripcion y valoracion de los tratamientos, actividades vy
programas implementados desde el departamento de Terapia
Ocupacional.

- Conclusion personal.




8.- Actividades y
horas de trabajo
estimadas

9.- Tipo de
evaluacion y
criterios de
calificacion

7.1.3.- Estudio y resolucion de casos clinicos.

El alumno/a debera elaborar y exponer el caso practico asignado por el
terapeuta ocupacional responsable en cada rotacién. Este se desarrollara de
la siguiente manera:

a. Diagndsticos y otros datos de interés.

b. Valoracion integral.

c. Objetivos generales y especificos.

d. Plan de intervencion.

e. Evaluacion final del proceso de intervencion.

Para ello el alumno/a debera tener asignado un paciente o grupo de
usuarios/as del que se sienta responsable, al que planificara e implementara el
tratamiento adecuado, bajo la supervisiéon del tutor/a, que seguira el proceso
de intervencion.

7.1.4.- Realizacién de tutorias y seminarios individualesy en grupos
de alumnos.

Con la supervisiéon de un profesor, con el objetivo de revisar y discutir los
tratamientos aplicados, asi como la resolucion de problemas profesionales
relacionados con la dinamica del centro asistencial.

8.1.- Metodologia en horas de trabajo del alumno.
Para cumplir la normativa vigente, se adaptara al E.E.E.S., expresada en

creditos europeos (CTES), cuando se implante el Titulo de Grado en Terapia
Ocupacional.

Equivalencia del CTES = 25 horas de trabajo del alumno.

9.1.-Criterios de Evaluacion

Cada una de las rotaciones sera valorada por el tutor de las estancias
practicas/clinicas de cada centro de la siguiente manera:

- 40 % Criterios de evaluacion. 4 puntos max. por cada item.
Asistencia/Horarios (minimo para aprobar 3 puntos)

Iniciativa
Responsabilidad

Conocimientos

a r w N

Interés /Motivacion




Relaciones con el enfermo
Relaciones con el equipo

Habilidades practicas

© ©® N O

Utilizacion de los recursos materiales

- 20% Cuaderno de practicas. De 0 a 10 puntos.

- 40% Caso practico. De 0 a 10 puntos.

La nota final de la asignatura se realizara hallando la nota media de las 3

rotaciones.

10. Cronograma
de aplicacion y
desarrollo de la
signatura.

10.1 Cronograma y secuenciacion de los contenidos.

Clases tedricas se desarrollaran durante el primer cuatrimestre los miércoles

de 11 a 12.

Las estancias practicas/clinicas se compondran de tres rotaciones para
cada alumno/a. Cada una sera de un mes de duracion, de lunes a viernes,

en horario de mafiana, de 8 a 14, principallmente.

11. Enlaces a mas
informacion

1.1.- Enlaces a mas informacion

Tablén de docencia.

Universidad de Granada.

Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.

Bases de datos de la UGR

Revistas electronicas de la UGR

Asociaciones profesionales de Terapia Ocupacional:

- Asociacion Profesional Andaluza de Terapeutas Ocupacionales
- Asociacion Profesional Espafiola de Terapeutas Ocupacionales

Portal de Terapia Ocupacional (terapia_ocupacional.com)

12.Nombre de los
profesores y
direccion de

Enrique Barrilero Abengozar E.U.C.S. Despacho 8
Fernando Barea Pérez

abengozar@ugr.es
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contacto para
tutorias.

Laura Riofrio Expdsito

M2 Elena Ruiz Soriano

Rosa M2 Martinez Lallana
Beatriz Alcalde Briales

M2 del Angel Gamarra Hidalgo

M2 Rosa Colombo Amato
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Las Enfermedades Mentales en Terapia Ocupacional

PROGRAMA GENERAL DE LA ASIGNATURA Enfermedades Mentales en TO
Informacién General:

Titulacion: Diplomatura de Terapia Ocupacional

Curso: 3°

Materia :Obligatoria

Tipo: Anual

Convocatoria: Junio

Créditos Tebricos: 4.5

Créditos Practicos: 0.0

Profesorado

Dolores Carretero Alférez
Antonia Delgado Rodriguez
M?. Carmen Martin Galindo
Pilar Soler Arrebola

Francisco Torres Gonzalez

Tutorias

Dolores Carretero Alférez

- Lunes: 11:30-13:30
- Miércoles: 11:30 - 13:30

- Viernes: 11:30-13:30

Antonia Delgado Rodriguez

- Martes: 11:00 - 14:00

-Jueves: 11:00 - 14:00

M2, Carmen Martin Galindo

- Lunes: 11:30-13:30
- Miércoles: 11:30 - 13:30

-Viernes: 11:30-13:30



Pilar Soler Arrebola

- Lunes: 11:30 - 13:30

- Miércoles: 11:30 - 13:30

- Viernes: 11:30-13:30

Francisco Torres Gonzalez
- Lunes: 11:30 - 13:30
- Martes: 11:30 - 13:30

- Viernes: 11:30-13:30

Prerrequisitos

No se han definido Prerrequisitos.

Objetivos
Objetivos Generales:

Comprender el marco conceptual en el que se desarrolla el trabajo con personas que padecen
enfermedades mentales

Comprender los diferentes marcos tedricos de referencia utilizables en terapia ocupacional
Valorar la interaccién terapeuta-persona enferma para contribuir al éxito en los procesos de
educacion, tratamiento y rehabilitacion

Identificar manifestaciones clinicas de las diferentes entidades psicopatologicas

Identificar el manejo y el desarrollo de las actividades terapéuticas en el proceso de
intervencién de la terapia ocupacional en psiquiatria y salud mental

Aplicar diferentes métodos de evaluacion de acuerdo a propuestas tedricas de algunos marcos

de referencia

Evaluacion

Evaluacién General:

Convocatoria de Junio: tipo de examen : preguntas de eleccién multiple. Cada pregunta tipo
test vale un punto. Cada tres respuestas erréneas se descuenta una correcta. El examen se

superara con una puntuacion igual o mayor al 50%. Fecha de examen: 10 febrero 2009

Convocatoria de Septiembre: tipo de examen: preguntas tipo tema. Fecha de examen: 8
Septiembre 2009.



Programa Teo6rico

Unidad 1: FUNDAMENTOS TEORICOS GENERALES

Tema 1: Concepto de enfermedad mental. Desarrollo histérico de los conceptos de enfermedad
mental

Tema 2: Criterios de normalidad y anormalidad. Fundamentos de epidemiologia psiquiatrica
Tema 3: El contexto social del enfermar mental. Familia y sociedad

Tema 4: Marcos de referencia mas importantes: psicodinamco, sistémico, cognitivo-conductual

y bioldgico

Unidad 2: PSICOPATOLOGIA

Tema 1: La entrevista y la historia clinica

Tema 2: Psicoptologia de la Conciencia

Tema 3: Psicopatologia de la Percepcién

Tema 4: Psicopatologia de la Atencion

Tema 5: Psicopatologia de la Memoria

Tema 6: psicopatologia de la Afectividad

Tema 7: Psicopatologia del Pensamiento y el Lenguaje
Tema 8: Psicopatologia de la Inteligencia

Tema 9: Psicopatologia de la Psicomotricidad

Tema 10: Psicopatologia de la Orientacion y de la Conciencia de Enfermedad

Unidad 3: CLINICA DE LAS PRINCIPALES ENFERMEDADES MENTALES
Tema 1: Concepto de Personalidad. Principales enfoques teéricos

Tema 2: Trastornos de Personalidad

Tema 3: Trastornos Afectivos

Tema 4: Trastornos de Ansiedad

Tema 5: Trastornos de la Conducta alimentaria

Tema 6: Trastornos por Abuso de subtancias

Tema 7: Trastornos esquizofrénicos y afines

Tema 8: Trastornos somatomorfos

Tema 9: Tratamientos farmacoldgicos

Unidad 4: EVALUACION Y TERAPIAS

Tema 1: La Terapia Ocupacional desde la perspectiva de las necesidades de de las personas
que padecen Enfermedades Mentales de larga evolucién

Tema 2: La Relacion terapéutica y la comunicacion

Tema 3: Terapias de base psicolégica

Tema 4: Test y Escalas de evaluacion

Tema 5: Conceptos de discapacidad y minusvalia consecutivos a enfermedades mentales



Tema 6: Aproximacion a las Medidas y Evaluacion de las discapacidades

Tema 7: Rehabilitacién en Psiquiatria. Desarrollo histérico. Nuevos enfoques

Tema 8: El enfoque y la necesidad del trabajo interdisciplinar en la rehabilitacion psiquiatrica.
Interdisciplinaridad y complementariedad del trabajo en equipo

Tema 9: Servicios de Salud Mental

Tema 10: Etica y Legislacion aplicada al cuidado de las Enfermedades Mentales

Programa Practico

No se ha introducido el Programa Practico.

Bibliografia

Durante Molina, P.y Noya Arnaiz, B. : "Terapia Ocupacional en salud mental: principios y
practica". Masson. Barcelona, 2003.

Gomez Tolon, J. y Salvanes Pérez, R., : "Terapia ocupacional en psiquiatria". Mira. Zaragoza,
2003.

Gelder, M., Mayou, R. y Geddes, J. : "Psiquiatria. Oxford". Marban. Madrid, 2000.

Hales, R.E. y Yudofsky, S.C. : "Fundamentos de Psiquiatria Clinica". Elsevier-Masson, 2005.
Kaplan, H.l., Sadock, B.,J. y Grebb, J.A. : "Sinopsis de psiquiatria". Madrid-Panamericana.
Madrid, 2004.

Vallejo Ruiloba, J. : "Introduccién a la psicopatologia y a la psiquiatria". Masson, 62 edicion.
Barcelona, 2006.



Programacioén de la asignatura Salud Publica

Diplomatura: TERAPIA OCUPACIONAL

Departamento: MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA
Profesor Responsable: José Juan Jiménez Moleén
jimoleon@ugr.es

958 241 000 Ext. 20289

El Departamento de Medicina Preventiva y Salud Publica de la Universidad de Granada le da la
bienvenida a la asignatura “Salud Publica” en la Diplomatura en Terapia Ocupacional. Este
departamento y su profesorado se ponen a su total disposicion. El contenido de la asignatura
responde a los descriptores propuestos por el Plan de Estudios Conducente al titulo de
Diplomado en Terapia Ocupacional (Real Decreto 1420/1990 de 26 de octubre; Resolucién del
26 de julio de 1999 de la Universidad de Granada), constando de 4 créditos tedricos (40 horas)

y 2 créditos practicos (20 horas).

Objetivo general

La asignatura pretende incorporar al bagaje de conocimientos del Terapeuta Ocupacional la
dimension sanitaria necesaria para el desempefo de su actividad profesional. Para ello se
ofrece una formacion basica en salud publica para el Terapeuta como parte del personal
sanitario que es, habilitandolo ademas para un desarrollo adecuado de su actividad como
agente de salud. Esto supone conocer el sistema sanitario en el que posteriormente
desarrollara su funcién, los principales problemas de salud existentes y cuales son sus causas,
cémo identificarlas y como actuar principalmente mediante actividades de promocion de salud y
prevencion de la enfermedad. Actividades para las que la educacion para la salud constituye un

elemento fundamental para su desarrollo.

Objetivos intermedios y especificos

a) Que el alumno adquiera un nivel basico de conocimientos en salud publica, lo que incluye: 1)
El concepto actual de salud y los determinantes que la condicionan; 2) El concepto de salud
publica y salud comunitaria, asi como las actividades que la integran; 3) Los principales
métodos y técnicas utilizados en salud publica, prestando especial interés a la epidemiologia,
demografia y educacion para la salud; 4) Los principales problemas de salud en nuestro medio,
sus causas y prevencion; 5) Los modelos de sistemas sanitarios existentes; 6) El sistema
sanitario espafol y su organizacion.

b) Que a partir de los conocimientos adquiridos el alumno desarrolle las actitudes necesarias
para desempefar su papel como agente o referente de salud en el ambito de su actividad

profesional.



Programa teérico

El programa consta de 37 temas divididos en siete bloques. El Profesor Jiménez Moledn del
Departamento de Medicina Preventiva y Salud Publica sera el coordinador del programa y
responsable de la docencia tedrica y practica de la asignatura. Parte de los temas seran

discutidos y ampliados en clases practicas.

TEORIA

Bloque | . Introduccion. La salud y sus determinantes. Concepto de Salud Publica
Bloque Il . Métodos y técnicas en Salud Publica

Bloque Ill . Determinantes de salud I. Estilos de vida y salud

Bloque IV . Determinantes de salud Il. Medio ambiente y salud

Bloque V . Determinantes de salud lll. Biologia humana

Bloque VI . Determinantes de salud V. Sistemas de asistencia sanitaria

Bloque VIl . Morbilidad y mortalidad en Espafia y Andalucia

Bloque VIII . Programas de salud

Blogue I: INTRODUCCION

Tema 1 . Concepto de Salud. Salud Publica y Comunitaria. Actividades de Proteccion,
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad.

Tema 2 . Determinantes de salud. El Modelo Laframboise.

Tema 3 . Historia natural de la enfermedad. Niveles y estrategias de prevencion.

Bloque Il: METODOS y TECNICAS EN SALUD PUBLICA

Tema 4 . Demografia sanitaria. Demografia Estatica

Tema 5 . Demografia sanitaria. Demografia Dindmica (1). Natalidad. Envejecimiento

Tema 6 . Demografia sanitaria. Demografia Dinamica (l1). Mortalidad. Procesos Migratorios
Tema 7 . Introduccién a la Epidemiologia General |

Tema 8 . Introduccion a la Epidemiologia General I

Tema 9 . Introduccién a la Epidemiologia General lll

Tema 10 . Educacién Sanitaria I. Concepto. Campos de accion. Bases cientificas.

Tema 11 . Educacion Sanitaria Il. Métodos y medios de educacion sanitaria. Counseling .
Bloque Ill: DETERMINANTES DE SALUD I. ESTILOS DE VIDA'Y SALUD

Tema 12 . Tabaco y salud

Tema 13 . Alcohol y salud

Tema 14 . Otras drogodependencias y salud

Tema 15 . Alimentacion y salud. La dieta equilibrada

Tema 16 . Actividad fisica y salud.

Bloque IV: DETERMINANTES DE SALUD II. MEDIO AMBIENTE Y SALUD

Tema 17 . Factores ambientales determinantes de salud. Contaminantes quimicos.
Contaminantes fisicos. Radiaciones ionizantes. Radiaciones no ionizantes. Ruido. Aspectos

sanitarios del agua



Bloque V. BIOLOGIA HUMANA

Tema 18 . Determinantes genéticos y salud. Procesos de Crecimiento y Envejecimiento.

Bloque VI. SISTEMAS DE ASISTENCIA SANITARIA

Tema 19 . Modelos de sistemas de salud. Modelo de Seguros Sociales, Servicio Nacional de
Salud y Libre Mercado. Problemas actuales de los sistemas sanitarios.

Tema 20 . Sistema Sanitario Espafol. Sistema Sanitario Andaluz.

Tema 21 . Atencion Primaria de Salud. Atencién Especializada.

Tema 22 . Planificacion Sanitaria. Concepto y etapas. Diagndstico de salud.

Tema 23 . Indicadores Sanitarios. Concepto, caracteristicas, aplicaciéon y clasificacion.
Principales indicadores sanitarios.

Tema 24 . Programas de salud. Fases en la elaboracién de los programas de salud.

Tema 25 . Calidad de la Atencion sanitaria. Componentes. Evaluacion de servicios sanitarios.
Bloque VII. MORBILIDAD Y MORTALIDAD EN ESPANA Y ANDALUCIA

Tema 26 . Epidemiologia general de las enfermedades transmisibles.

Tema 27 . Técnicas generales de prevencion y control de las enfermedades transmisibles
Tema 28 . Enfermedades de transmision respiratoria (1). Tuberculosis. Prevencion y control.
Tema 29 . Enfermedades de transmisién respiratoria (II). Gripe. Meningitis. Prevencion vy
control

Tema 30 . SIDA. Epidemiologia y Prevencion

Tema 31 . Hepatitis virales B, C, D y G. Epidemiologia y Prevencion

Tema 32 . Enfermedades de Transmisién Sexual. Epidemiologia y Prevencion

Tema 33 . Enfermedades cardiovasculares. Epidemiologia y Prevencion

Tema 34 . El cancer como problema de salud publica. Epidemiologia y Prevencién

Tema 35 . Epidemiologia de las enfermedades degenerativas del sistema nervioso. Demencias
y Enfermedad de Alzheimer.

Tema 36 . Epidemiologia y prevencion de los accidentes de trafico.

Tema 37 . Minusvalias fisicas, mentales y sensoriales. Invalidez y rehabilitacion.

PROGRAMA PRACTICO (20 horas)

Las practicas se realizaran en semanas alternas para cada grupo. Las clases se completaran
con un trabajo de revisibn sobre un problema de salud publica o bien un trabajo de
investigaciéon original. Estos trabajos se haran en grupos de cuafro personas maximo . Su
elaboracion se realizara a lo largo de todo el afio y se hara un seguimiento individualizado de

cada trabajo en horas de tutoria previa cita con el profesor responsable ( jjmoleon@ugr.es ,

carmezcua@ugr.es ). El dia 37 de octubre es la fecha limite para elegir tema de trabajo y

grupo. Si ese dia hay gente sin grupo se asignaran correlativamente segun orden de lista. Los
trabajos se expondran y evaluaran en junio de 2010 en sesion publica.

Trabajo de Salud Publica . Consiste en el abordaje de un problema de salud desde el punto de
vista de la salud publica. Los trabajos se elegiran entre una lista de temas que se entregara el

primer dia de practicas. El abordaje de problemas de salud implica conocer su magnitud,



trascendencia y vulnerabilidad. El trabajo se centrara preferentemente en problemas de salud
publica que afecten a poblacion adolescente y adulta joven. En el caso que existan actividades
para su prevencion y control por parte de las administraciones publicas, sera muy interesante
recogerlas y evaluarlas criticamente. El trabajo se entregara por escrito antes del dia 5 de junio
de 2010. Su puntuaciéon maxima sera de 20 puntos. Se evaluara tanto el abordaje realizado
Ccomo su exposicion publica.

Trabajo Original de Investigacion . Consistira en la elaboracién y ejecucion de un proyecto de
investigacién. Esto consistira en responder a una pregunta de investigacion mediante una
metodologia adecuada. A lo largo de las clases tedrico practicas se insistira en la metodologia
de investigacion y se dedicara una clase a tratar las fases de un protocolo de investigacion y su
desarrollo. Lo ideal seria ir planteandose el trabajo a lo largo del curso hasta que se dé la
clase: “Principios para el disefio de un proyecto de investigacién”, momento a partir del cual se
realizara el protocolo y se pondra en marcha el estudio. Existen dos posibilidades: 1) Entregar
el protocolo de investigacion y plan de trabajo sélo. Su puntuacién maxima sera de 20 puntos;
2) Llevar a cabo el protocolo y entregar un trabajo de investigacion con resultados originales.
Su puntuacién maxima sera de 40 puntos. En ambos casos se evaluara tanto el abordaje

realizado como su exposicion publica.

Resumiendo:

- Trabajo de salud publica. Puntuacion maxima 30 puntos

- Trabajo de investigacion. Sélo protocolo. Puntuacién maxima 20 puntos.
- Trabajo de investigacion. Protocolo mas resultados. Maximo 50 puntos
Contenido Clases Tebrico Practicas

* Investigacion en Terapia Ocupacional. Epidemiologia y Métodos cualitativos
» Métodos cualitativos. Bases metodoldgicas (3 horas)

» Medidas de frecuencia en Epidemiologia (2 horas)

 Tipos de estudios en Epidemiologia (2 horas)

» Medidas de asociacion e impacto en Epidemiologia (4 horas)

* Principios para el disefio de un proyecto de investigacion (3 horas)

+ Trabajo de Investigacion/Problemas de salud en poblacion joven. Exposicion (6 horas)

TUTORIAS . Durante el horario de tutorias y en cualquier otro momento, previa cita, se
atendera e intentara resolver cualquier duda o inquietud que se plantee relacionada con la
asignatura y su desarrollo. Las tutorias se atenderan en el Departamento de Medicina
Preventiva y Salud Publica, situado en la primera planta de la Facultad de Medicina (junto al
Decanato y enfrente de la Oficina de Relaciones Internacionales). También pueden resolverse

por correo electronico: jjmoleon@ugr.es (Prof. Jiménez Mole6n). El Tablon de Docencia de la

asignatura también podré utilizarse como medio de comunicacion. Para el disefio y seguimiento
de los trabajos se recomienda al menos una tutoria al mes durante el periodo de Estancias

Clinicas, el horario se adaptara a las posibilidades de cada grupo.



EVALUACION . La evaluacién se ira realizando a lo largo de todo el curso, considerandose la
asistencia y participacion en clases tedricas y practicas, los resultados obtenidos en los
examenes Yy la participacién en seminarios y trabajos. La puntuacién maxima sobre la que se
pondra la nota final es de 120 puntos si se ha realizado un trabajo de Salud Publica (100
puntos de examen y 20 puntos de trabajo) y 140 si se ha realizado un trabajo de investigacion.
El resto de puntos obtenidos (preguntas de clase, asistencias...) se sumaran y serviran para

compensar la pérdida de puntos en los apartados obligatorios.

Examen ordinario . Examen tedrico : Tipo test con respuestas multiples (de 60 a 100
preguntas). Incluira el contenido tedrico y tedrico-practico de la asignatura. Examen practico :

consistira en la exposicién de los trabajos realizados por cada grupo.

Examen extraordinario . Preguntas de respuesta corta para la teoria y tipo test para la parte de

tedrico-practicas.

Asistencia a clase . La asistencia a clase se recogera en seis ocasiones durante el periodo de
teoria, elegidas al azar entre el total de dias de clase. Cada asistencia se contabilizara con el
valor de 1 punto (Maximo 6). Igualmente durante el periodo de practicas se recogera la
asistencia a cada sesion. En el caso de las clases practicas cada asistencia se contabilizara
con el valor de 0,5 (lo que supone un maximo de 4,5 puntos incluyendo las 8 sesiones mas la

exposicién de trabajos).

Evaluacion final . Para aprobar la asignatura se debera aprobar el examen teérico. El punto de
corte se fijara en el 65% de la puntuacion maxima. Para la nota final se computaran también los
puntos obtenidos en el trabajo realizado, lo que se hara sélo cuando se haya superado la
asignatura. El aprobado implica por tanto un examen con una puntuacioén igual o superior al
65% de su puntuacién maxima, 65% que corresponde con un 5 en la nota final de la
asignatura. Los puntos positivos conseguidos en clase, la asistencia a clase y teérico-practicas
se sumaran para compensar la pérdida de puntos en el examen tedrico y trabajo (Sélo si en el

examen tedrico se supera el 65%).
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DATOS DE LA ASIGNATURA
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

1.- Descriptores

1.1.- Aplicaciones terapéuticas en incapacidades fisicas, enfermedades y
deficiencia mental, dificultades sensoriales, trastornos motoricos y en
marginacion social. Terapia Ocupacional y equipo multiprofesional.
Procedimientos en Terapia Ocupacional basados en técnicas, métodos y
modelos especificos, que mejoren, mantengan o restauren el mayor nivel de
autonomia e independencia funcional o bien que prevengan deficiencias y/o
discapacidades de los sujetos respecto a sus habilidades y a su adaptacién al
entorno.

Transmitir informacion, ideas, problemas y soluciones apropiadas, en
trastornos o deficiencias especificas a nivel fisico, psiquico, sensorial o socio-
laboral.

2.- Contexto de la
asignatura dentro
de la titulacion

2.1. Asignatura troncal, con perfil formativo especifico en las unidades
didacticas: salud mental, neurologia del adulto y geriatria en la que el
alumno aprendera conocimientos tedéricos, adquiere destrezasy
habilidades, aprendera a aplicar un protocolo especifico de Terapia
Ocupacional en las diferentes areas o unidades didacticas, asi como, a
desarrollar programas de prevencion y promocién de la salud.

3.- Objetivos de la
asignatura,
expresados como
resultados de
aprendizaje y
competencias

3.1.- El objetivo basico de la asignatura Terapia Ocupacional Aplicada Il es
gue los futuros Diplomados (Grados) en Terapia Ocupacional adquieran
conocimientos, habilidades y actitudes (Competencias) requeridas en el
ambito de la Terapia Ocupacional. Se pretende que el futuro Terapeuta
Ocupacional esté preparado para realizar las actividades especificas de la
profesion.

El alumno debe de conseguir la capacitacion suficiente para que pueda
reconocer, valorar, evaluar, diagnosticar, prevenir, intervenir, y comparar
problemas de salud a los que se pueda dar respuesta desde Terapia
Ocupacional.

Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacion, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.

o Que conocimientos aprender  — saber
o Que habilidades adquirir — saber hacer
o Que actitudes desarrollar. - saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1- Toma de decisiones.
3.2.1. 2- Resolucion de problemas.




3.2.1. 3 - Capacidad de andlisis y sintesis.

3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua nativa.

3.2.1. 5.- Capacidad de gestion de la informacion.

3.2.1. 6.- Conocimientos de informética relativos al &mbito de estudio.

3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4- Trabajo en un equipo de caracter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento a la diversidad y la multiculturalidad.

3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptacion a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.
Liderazgo.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO
3.2.4.1.- Identificar las estructuras anatdmicas como base de

conocimiento para establecer relaciones dinamicamente con la
organizacion funcional.

Comprender el impacto del traumatismo, enfermedad o disfuncién sobre

el rendimiento humano y el estilo de vida.

3.2.4.2.- Adquirir un conocimiento comprensivo y suficiente del

funcionamiento de los diferentes 6rganos y sistemas del cuerpo humano

en estado de salud y sus mecanismos de regulacion y control, que
permitan la adecuada interpretacion de las capacidades funcionales de
reserva para garantizar la homeostasis o constancia del medio interno.

3.2.4.3.- Conocer los cambios fisiologicos y estructurales que se pueden
producir como consecuencia de la aplicacion de la Terapia Ocupacional
y las adaptaciones morfologicas, funcionales y sociales derivadas a la

largo del ciclo vital de la persona

3.2.4.4.- Tener la capacidad de identificar los factores psicolégicos y
sociales que influyen en el estado de salud o enfermedad de las

personas, familias y comunidad. Desarrollar programas de prevencion
de la salud.

3.2.4.5.- Conocer y desarrollar la teoria de la comunicacion y las
habilidades interpersonales.

3.2.4.6.- Comprender las teorias del aprendizaje a aplicar en la

educacion para la salud y en el propio proceso de aprendizaje a lo largo

de toda la vida.




3.2.4.7.- Comprender los aspectos psicolégicos en la relacion terapeuta
ocupacional-paciente. Identificar los factores que intervienen en el
trabajo en equipo y en situaciones de liderazgo.

4.- Prerrequisitos y
recomendaciones

4.1. Recomendaciones: haber cursado las asignaturas de Teoria General
de la Terapia Ocupacional y Terapia Ocupacional Aplicada |

5.- Contenidos de
la asignatura

5.1.- Contenidos tedricos.
TEORIA
TERAPIA OCUPACIONAL EN NEUROLOGIA DEL ADULTO

1.- INTRODUCCION A LAS NEUROCIENCIAS
- Generalidades

2.- ENFERMEDADES NEUROMUSCULARES
- Generalidades, etiologia y clasificacion de las enfermedades
neuromusculares mas frecuentes: Miopatias, distrofias (Duchenne)....

- Valoracion y tratamiento de Terapia Ocupacional.

3.- SISTEMA NERVIOSO PERIFERICO
- Fisiopatologia de los nervios periféricos; procesos de degeneracion y

regeneracion; procesos compresivos; consecuencias de la lesién nerviosa.

- Clasificacion de las lesiones o enfermedades del sistema nervioso periférico.
- Enfermedades y/o lesiones de los plexos

- Mononeuropatias por atrapamiento, compresion y seccidén. Troncos nerviosos
del miembro superior e inferior. Valoracion y tratamiento en Terapia
Ocupacional.

-. Mononeuropatias de los pares craneales. Generalidades, diferencias con los
troncos nerviosos. Valoracion y tratamiento de algunos pares craneales desde
Terapia Ocupacional.

- Polineuropatias. Clasificacion y etiologia. Sindrome de Guillain-Barre :

tratamiento en Terapia Ocupacional.

4.- LESIONES MEDULARES
- Lesion medular: fisiopatologia de la lesion medular, tipo de sindromes y




complicaciones.

- Lesion medular paraplejia. Valoracion y tratamiento en fase de camay en
silla de ruedas, protocolo de actuacion desde Terapia Ocupacional.

- Lesion medular tetraplejia. Valoracion y tratamiento en fase de cama y en
silla de ruedas, protocolo de actuacion desde Terapia Ocupacional. Valoracion

y tratamiento de la mano en la tetraplejia.

5.- ENFERMEDADES DEGENERATIVAS: MEDULA ESPINAL Y ENCEFALO
- Fisiopatologia, etiologia, epidemiologia, clinica y evolucion de la esclerosis

multiple, esclerosis lateral amiotréfica y ataxia de Friedreich

- Valoracion y tratamiento en terapia ocupacional.

6.- SINDROMES CEREBELOSOS
- Principales causas de lesiones cerebelosas, signos y sintomas.

- Valoracion y tratamiento en Terapia Ocupacional.

7.- TRASTORNOS DE LOS GANGLIOS BASALES
- Fisiopatologia de los ganglios basales. Sindrome rigido acinético y

movimientos anormales.
- Enfermedad de Parkinson. Fisiopatologia, clinica, evolucion y clasificacion de

la enfermedad. Valoracion y tratamiento en Terapia Ocupacional.

8.- LESIONES DEL ENCEFALO
- Principales sindromes topograficos de las lesiones encefalicas

- ACV: definicion, epidemiologia, factores desencadenantes.

- Sintomas del ACV trastornos sensorio-motrices, perceptivos-cognitivos, de
comunicacion......

Clinica del paciente hemipléjico: fase flacida, fase espastica, tipica postura del
hemipléjico

- Valoracion del paciente hemipléjico y tratamiento en Terapia Ocupacional

TERAPIA OCUPACIONAL EN SALUD MENTAL

1.- INTRODUCCION A LA TERAPIA OCUPACIONAL EN LA ENFERMEDAD
MENTAL
- Antecedentes histdricos de la reforma psiquiétrica.




2.- LA REFORMA PSIQUIATRICA
- Los dispositivos sociales; los recursos residenciales, laborales y sociales.
- Los dispositivos sanitarios y el SAS.

3.- EL PAPEL DE LA TERAPIA OCUPACIONAL EN LA ATENCION AL
ENFERMO MENTAL

4.- PROCEDIMIENTOS DE TRATAMIENTO EN SALUD MENTAL
- Los modelos y enfoques de terapia ocupacional

5.- LAESTRUCTURA DE LA TERAPIA OCUPACIONAL EN SALUD MENTAL.

6.- INTERVENCION PRACTICA EN LAS ENFERMEDADES MENTALES EN
TERAPIA OCUPACIONAL

TERAPIA OCUPACIONAL EN GERIATRIA Y MARGINACION SOCIAL

1.- FUNDAMENTOS TEORICOS DE LA TERAPIA OCUPACIONAL EN
GERIATRIA

2.- TERAPIA OCUPACIONAL EN LOS SINDROMES
PSICOGERIATRICOS

- Demencias, depresion, delirium

- Modelos y técnicas usados de psicogeriatria desde la terapia ocupacional.

3.- TERAPIA OCUPACIONAL EN LOS SINDROMES DEL APARATO
LOCOMOTOR
- Osteoartrosis, osteoporosis, fracturas.

4.- TERAPIA OCUPACIONAL EN EL SISTEMA ASISTENCIAL
GERIATRICO

5.- ANALISIS DE LA MARGINACION SOCIAL DESDE LA TERAPIA
OCUPACIONAL.

6.- TRATAMIENTO DE LA MARGINACION SOCIAL DESDE LA TERAPIA
OCUPACIONAL




5.3.- Contenidos précticos.
TEORICO-PRACTICAS DE TERAPIA OCUPACIONAL EN NEUROLOGIA
DEL ADULTO
Practica 1:

= Movimiento normal, andlisis del los diferentes posicionamientos,
paso de sedestacion a bipedestacion

Practica 2

= Técnicas de tratamiento en pacientes con afectacién neurologica.
(técnicas del neurodesarrollo y cognitivas)

Practica 3:

= Técnicas para el manejo de enfermos e higiene postural del
terapeuta ocupacional.

Practica 4:

= Tratamiento postural: decubito y sedestacion.

Préactica 5:

= Técnicas terapéuticas compensadoras de la disfuncién.

Practica 6:

= Ayudas técnicas y tecnologia asistida en grandes discapacitados por
afectacion neurologica.

TEORICO-PRACTICAS DE TERAPIA OCUPACIONAL EN SALUD MENTAL

Practica 1:

= La experiencia de la enfermedad mental versus la salud mental.

Practica 2:

= Terapia Ocupacional y la recogida de datos en salud mental.

Practica 3:

= La elaboracion de programas de Terapia Ocupacional en salud
mental.




Practica 4:

= Técnicas de intervencion de Terapia Ocupacional en salud mental.

Practica 5:

= Practica de un instrumento de evaluacioén: la entrevista narrativa (la
OPHI-II)

Préactica 6:

= Medios y métodos de intervencion en salud mental: el tratamiento
grupal

Préactica 7:

» Desarrollo de un caso clinico

TEORICO-PRACTICAS DE TERAPIA OCUPACIONAL EN GERIATRIA

Préctica 1:
= La valoracion funcional de las personas mayores. La CIF.
Préactica 2:
= Valoraciéon desde la T.O0 de la marginacion social: Modelo de
Ocupacion Humana
Practica 3:
= Disefio de escalas para la valoracion de las AVDs y del entorno de
las personas mayores.
Préctica 4:
= Intervencion desde la T.O en la marginacién social: Modelo de
Adaptacion Ocupacional
Practica 5:
= Programas de intervencién para prevenir la discapacidad en las
personas mayores.
Préactica 6:
= Programas de intervencién con las personas mayores para recuperar

la independencia o adaptar a la discapacidad.
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TEORICO-PRACTICAS DE TERAPIA OCUPACIONAL EN TRASTORNOS
DE APRENDIZAJE

Practica 1:

= Definicion de los trastornos de aprendizaje. Causas de las
dificultades de aprendizaje. Teoria sobre el origen de las dificultades
de aprendizaje (D.A.).

Practica 2:

= Evolucion neuroldgico-evolutiva y D.A. Exploracion evolutiva.

Practica 3:

= Bases para el tratamiento de los trastornos neurolégicos evolutivos:
de la impersistencia motora, de los movimientos asociados,
adiestramiento de la pinza funcional para la escritura, inhibicién y
supresion de reflejos y reacciones arcaicas, praxis gestual...

Practica 4:

= Sistemas de control frontal y D.A.

Practica 5:

= Coordinacion 6culo-manual en las D.A. Exploracion y tratamiento de
los trastornos.

Préactica 6:

= Memoria, Atencion, Lenguaje y lectura en las D.A.

TEORICO-PRACTICAS DE TERAPIA OCUPACIONAL EN DEFICIENCIAS
SENSORIALES (VISUALES Y AUDITIVAS)

Practica 1:

= Deficiencias visuales, clasificacion, comportamiento motdérico en las
alteraciones visuales.

Practica 2:

= Aprovechamiento de los restos visuales, programas de
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entrenamiento en eficiencia visual.

Practica 3:

= Grupos de vision funcional: alteraciones del campo visual y no
exclusivas de campo.

=  Tratamiento de T.O. segun los grupos de vision funcional.

Practica 4:

= Deficiencias auditivas. Clasificacion y evaluacion.

Practica 5:

= Comunicacion con deficientes auditivos. Lenguaje Bimodal (oral -
gestual).

Préactica 6:

= Utilizacién de medios tecnoldgicos en la deficiencia auditiva.

Practica 7:

= Tecnologia asistida en deficiencias sensoriales visuales y auditivas.

e Adler S, Beckers D, Buck M. “La facilitacion Neuromuscular

6 -Bibliografia Propioceptiva en la practica: guia ilustrada”. Panamericana, 2002
e APETO "Fomentando la independencia después de una lesion
medular”. Editado por APETO

e Bernabeu M, Roig T. “La rehabilitacion del TCE: un enfoque

interdisciplinar”. Fundacio Institut Guttmann, Institut Universitari UAB,
1.999.

e Bleeckx D. “Disfagia evaluacion y reeducacion de los trastornos de la
deglucién” McGraww-Hill interamericana. Madrid 2004

e Carr J, Shepherd R. “Rehabilitacion de pacientes en el ictus”. Elsevier,
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2003

e Chapinal A. "Involuciones en el anciano y otras disfunciones de
origen neurologico”. Masson. Barcelona, 1999.
¢ Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de

la Salud. OMS, 2001.

e Creek J. : "Occupational Therapy and Mental health". Churchill
Livingstone. London, 2002.
e Davies PM. “Pasos a seguir. Tratamiento integrado de pacientes con

hemiplejia”. Panamericana, 2.002

e Durante P. y otros : "Terapia Ocupacional en salud mental: 23 casos
clinicos comentados.". Masson. Barcelona, 2000.

e Durante P. y Pedro P. : "Terapia Ocupacional en Geriatria:principios
y practica.". Masson. Barcelona, 1998.

e Durante, P.y Noya B. : "Terapia Ocupacional en salud mental:
principios y préctica.". Masson. Barcelona, 1998.

e Durante Molina P. Pedro Tarrés P : "Terapia Ocupacional en

Geriatria:15 casos practicos". Panamericana. Espafia, 2002.
e Enciclopedia Médico Quirdrgica: Kinesiterapia-Medicina Fisica - 4 tomos

(12 edicion en espaiiol). Editions Techniques. Paris, 2000.

e Glaucia del BurgoGonzalez de la Aleja “Rehabilitacién de los problemas
de deglucién en pacientes con dafio cerebral sobrevenido” Ed: Eos. Madrid
2004

e Gomez Tolén J. : "Rehabilitaciébn psicomotriz en los trastornos de
aprendizaje.". Mira. Zaragoza, 1997.

e Gomez Tolon J. Salvanés R. "Terapia Ocupacional en Psiquiatria”.
Mira. Zaragoza, 2003.

e Gonzalez- Mas R. "Rehabilitacion médica de ancianos.". Masson.
Barcelona, 1995.

e Gonzalez-Mas R. "Rehabilitacion de lesionado medular”. Cientifico-
médica. Barcelona, 1995.

e Grieve J. "Neuropsicologia para terapeutas ocupacionales".
Panamericana, 1995.

e “Guia de autocuidados para lesionados medulares” Generalitat
valenciana 2006.

e Guillén Llera, F. “Sindromes y cuidados en el paciente geriatrico”.

Barcelona: Elsevier Masson, 2008.

e Hopkins. Smith : "Terapia Ocupacional”. Panamericana, 1998.
e Kielhofner, Gary. “Terapia ocupacional. Modelo de ocupacion humana:
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teoria y aplicacion”. Buenos Aires: Editorial Médica Panamericana, 2004.
e Kronenberg, Frank. “Terapia ocupacional sin fronteras: aprendiendo del
espiritu de supervivientes”. Buenos Aires: Editorial Médica Panamericana,
2006.

e Max Abric- Paul Dotte. Gestos y activacion para las personas mayores”.
Masson, 2003.

e Miangolarra Page, J.C. “Rehabilitacion clinica integral: Funcionamiento
y discapacidad”. Masson:2003.

e Moreno Jiménez, Maria del Pilar. “Psicologia de la marginacion social:
concepto, ambitos y actuaciones”. Archidona (Mélaga): Aljibe, 2001.

e Paeth B: “Experiencias con el concepto Bobath”. Panamericana, 2000
e Perfetti C, traduccion Jiménez D, Ghedina R. “El ejercicio terapéutico
cognoscitivo para la reeducacion motora del hemipléjico adulto”. Edika
Med, 1.999.

e Polonio Lopez B. “Terapia Ocupacional en discapacitados fisicos: teoria
y practica”. Panamericana 2003

e Salgado, A. Guillen, F. Ruipérez, | “Manual de Geriatria”. Barcelona:
Masson, 2003.

e Scharll. Martha “La actividad fisica en la tercera edad” Edt. Paidotribo,
2001.

e Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia Grupo de Trabajo de
Caidas. “Evaluacion del anciano con caidas de repeticion.” Madrid:
Fundacion MAPFRE Medicina, 1998.

e Soto Mendoza R. “La vida sobre ruedas” Junta de Andalucia.

e Stokes M. “Rehabilitacion neurolégica”. Harcourt, 2000...

e Trew M. Everett T. “Fundamentos del movimiento humano”. Masson
2006

e Trombly C. "Terapia Ocupacional para enfermos incapacitados
fisicamente.". Prensa médica mexicana, 1990.

e Turner. Foster. Johnson "Terapia Ocupacional y disfuncion fisica".
Elsevier. Madrid, 2003.
e Viel, E. (1994) “El método Kabat. Facilitacibn neuromuscular

propioceptiva”. Ed. Masson. Barcelona.
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7.- Métodos
docentes

7.1.- La materia se ensefla mediante un aprendizaje basado en el trabajo
autonomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos, realizacion de practicas, estudio y resolucion de casos clinicos y
apoyo de tutorias.

7.1.1.- Presentacion en el aula de los conceptos y las tematicas a tratar
utilizando el método de la leccién magistral.

Las lecciones teoricas desarrollaran en clase los contenidos tematicos
dirigidos al aprendizaje individual del estudiante. Cada tema puede
apoyarse con el uso de elementos multimediaticos en el aula y completarse
con materiales ofrecidos en Internet en la pagina de la UGR: Tablon de
Docencia. (Material de apoyo a la docencia tedrica, articulos y referencias
bibliograficas, electronicas o mediaticas). Se considera aconsejable la
preparacién previa y participacion activa por parte de los estudiantes; los
alumnos dispondran de este material con la antelacion suficiente como para
poder consultar y elaborar las tareas necesarias. Se dispone de dicho
material, via web.

Las clases tedricas se impartirdn en periodos de 1 hora

7.1.2.- Clases tedrico-practicas de laboratorio.

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas; mediante las que se
desarrollaran las aplicaciones con equipamiento y material especializado. La
metodologia empleada para el desarrollo de esta actividad formativa sera la
clase expositiva demostrativa, por parte del profesor, los alumnos participan
de manera activa reproduciendo los conocimientos adquiridos y
desarrollando las habilidades y destrezas necesarias para la realizacion de
esa tarea concreta, ejerciendo el papel de paciente - terapeuta. Como
material de apoyo a la docencia practica, el estudiante dispondra de
presentaciones telematicas que integran la realizacion de la clase practica
en grabaciones en formato digital DVD. También, cuenta con material de
apoyo a la docencia practica, consistente en grabaciones de video de
Personas realizando actividades cotidianas o especificas de intervencion en
Terapia Ocupacional.

Las clases tedrico practicas se impartirdn en periodos de 2 horas.

7.1.3.- Estudio y resolucion de casos clinicos.

Para el desarrollo de esta actividad formativa se empleara el rol playing
donde unos alumnos haran de pacientes (de un caso clinico real) y otros de
terapeutas. Para la seleccion de los casos clinicos a estudio, se tendra en
cuenta la secuenciacion de la asignatura asi como, la adquisicion de
conocimientos y habilidades del alumno.

7.1.4.- Realizacion de tutorias y seminarios individualesy en grupos
de alumnos.

Con la supervision de un profesor, con el objetivo de revisar y discutir los
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8.- Actividades y
horas de trabajo
estimadas

9.- Tipo de
evaluacion y
criterios de
calificacion

materiales y temas presentados en las clases, asi como la resolucion de
problemas profesionales relacionados con los casos practicos expuestos en
las clases tedrico-practicas.

8.1.- Metodologia en horas de trabajo del alumno.
Para cumplir la normativa vigente, se adaptara al E.E.E.S., expresada en
créditos europeos (CTES), cuando se implante el Titulo de Grado en Terapia
Ocupacional.

Equivalencia del CTES = 25 horas de trabajo del alumno.

9.1.-Criterios de Evaluacion

EVALUACION DEL ALUMNO
La nota final de la asignatura se obtendra de la suma de las notas parciales
gue correspondan a la distribucidén de créditos por unidades didacticas.
Dicha distribucion se realizara segun el aporte total de cada unidad (valorada
en numero de créditos asignados), tanto en los contenidos tedricos como en
los tedrico-practicos.
Los contenidos teoricos aportaran 1/3 de la nota final, igualmente los
contenidos tedrico-practicos aportaran los 2/3 restantes.
Las pruebas seran de tipo escrito, practico y valorando los trabajos solicitados
en clase.

10. Cronograma
de aplicacion y
desarrollo de la
signatura.

10.1 Cronograma y secuenciacion de los contenidos teodricos y practicos

Clases tedricas: se desarrollaran de 8h a 9h, los lunes, miércoles y viernes
durante el primer cuatrimestre.

Clases teorico practicas: se desarrollaran en dos horarios diferenciados
dependiendo del cuatrimestre:

Primer cuatrimestre de lunes a jueves de 12h a 14h.

Segundo cuatrimestre de lunes a viernes de 8h a 10h.
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11. Enlaces a mas 1.1.- Enlaces a mas informacion
informacion
Tablén de docencia.
Universidad de Granada.
Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.
Bases de datos de la UGR
Revistas electronicas de la UGR
Asociaciones profesionales de Terapia Ocupacional:
- Asociacion Profesional Andaluza de Terapeutas Ocupacionales
- Asociacion Profesional Espafiola de Terapeutas Ocupacionales
Portal de Terapia Ocupacional (terapia_ocupacional.com)
12.Nombre de los | lluminada Abanades Mozo E.U.C.S. Despacho 8 iamozo@uagr.es
profesores y Enrique Barrilero Abengozar E.U.C.S. Despacho 8 s958279471@wanadoo.es
direccion de M Azucena Ortega Valdivieso E.U.C.S. Despacho 8 toazuce@uar.es
contacto para Maria Serrano Guzman E.U.C.S. Despacho 8 msguzman@uar.es
tutorias.
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SOLICITUD DE TIiTULOS DE GRADO Centro: Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud

05. PLANIFICACION ENSENANZAS Titulacion: Grado de Terapia Ocupacional

Descripcion de los médulos o materias

{Médulo o Materia? ~ Modulo [ ] Materia

Denominacion del modulo / materia | DROGODEPENDENCIAS

Créditos ECTS 6

Unidad temporal | 4 meses

Requisitos previos

Ninguno

Sistemas de evaluacion

Examen tedrico: evaluacion de contenidos (60%).
Contenido: programa teérico de la asignatura
Tipo de examen: preguntas cortas

Evaluacién de la actividad practica: evaluacion de competencias y actitudes (40%).

- Trabajo auténomo del alumno (30%): sistema de evaluacién continuada
- Proyectos grupales interdisciplinares (10%): evaluacion de los proyectos

El sistema de calificaciones finales se expresara numéricamente, de acuerdo a lo dispuesto en el art. 5 del R.D.
1125/2003, de 5 de septiembre por la que se establece el Sistema Europeo de Calificaciones en las titulaciones
universitarias de caracter oficial.

Sistema de calificaciones:

0.0-4.9 Suspenso; 5.0-6.9 Aprobado; 7.0-8.9 Notable; 9.0-10 Sobresaliente

La mencion de Matricula de Honor podra ser otorgada a los estudiantes que hayan obtenido una calificacion igual
superior a 9.0. Su numero no podra exceder del 5% de los alumnos matriculados en el correspondiente curso académico

Caracter - -
D Ninguno | | Formacion basica | X| Optativas
Mixto Practicas externas
: Obligatorias : Trabajo fin de carrera

Actividades formativas con su contenido en ECTS, su metodologia de ensefianza y aprendizaje, y su relacion con las
competencias que debe adquirir el estudiante

El proceso de ensefianza aprendizaje sera dirigido por el profesor e ira dirigido a la adquisicion de competencias
profesionales que puedan ser evaluadas.
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SOLICITUD DE TIiTULOS DE GRADO Centro: Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud

05. PLANIFICACION ENSENANZAS Titulacion: Grado de Terapia Ocupacional

A) Actividades formativas presenciales.

Clases teoricas.
Metodologia de ensefianza y aprendizaje:

Meétodo expositivo de explicacion y orientacion para el estudio personal, utilizando apoyos audiovisuales y material
iconografico. Estas clases se impartiran el todo el programa teérico de los diferentes modulos: Farmacologia,
Psiquiatria y Psicologia, excepto en los temas de evaluacion, modelos y programas de tratamiento que se impartiran
con la metodologia de aprendizaje basado en problemas.

Competencias que debe adquirir el estudiante:

- Conocer y comprender los conocimientos en el campo de las drogodependencias que capaciten al alumno a
evaluar, sintetizar y aplicar estos conocimientos en Terapia Ocupacional

- Desarrollar la capacidad de analisis y sintesis

- Adquirir los conocimientos generales basicos sobre el area de estudio

Clases practicas.

Metodologia de ensefianza y aprendizaje:

Aprendizaje basado en problemas, videoforum, seminarios con expertos y recursos multimedia.
Competencias que debe adquirir el estudiante:

- Evaluar, analizar, elaborar y participar en programas de deteccion, educacion y promocion de la salud dentro del
ambito de las drogodependencias en Terapia Ocupacional.

El aprendizaje basado en problemas como metodologia docente fomenta la adquisicion de las siguientes
competencias transversales:

- Desarrollo de habilidades de autoaprendizaje
- Capacidad para aplicar los conocimientos a la practica

- Adquisicion de estrategias generales de solucion de problemas mediante la solucion de problemas concretos
dentro de una disciplina

- Aprendizaje de habilidades sociales y personales mediante el trabajo en pequefios grupos
- Capacidad de critica y autocritica

B) Actividades formativas no presenciales.

Metodologia de ensefianza y aprendizaje:

Busquedas bibliograficas, trabajo auténomo del alumno, elaboracion de programas de rehabilitacion para
poblaciones especificas, seguimiento de casos clinicos, preparacion de seminarios, tutorias, ...

Competencias que debe adquirir el estudiante:

- Capacidad para adaptarse a nuevas situaciones.

- Capacidad para generar nuevas ideas (creatividad)
- Toma de decisiones

- Seleccidn y uso de los materiales de aprendizaje (libros, fotocopias, Internet, etc.) con mayor autonomia.

Contenido en créditos ECTS
- Actividades presenciales (30%): 1.8 ECTS
- Actividades no presenciales (60%): 3.6 ECTS

- Evaluacion (examenes, tutorias de evaluacion, evaluacion formativa) (10%): 0.6 ECTS
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SOLICITUD DE TIiTULOS DE GRADO Centro: Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud

05. PLANIFICACION ENSENANZAS Titulacion: Grado de Terapia Ocupacional

Contenidos de mddulo/materia. Observaciones.

Clases teoricas. Modulo Farmacologia:

Introduccidn y conceptos generales.

Fundamentos biolégicos de las drogodependencias.

Estrategias generales de tratamiento de las principales drogodependencias.
Drogas depresoras del sistema nervioso central.

Drogas psicoestimulantes y alucindgenas.

Otras drogas: Nicotina, marihuana, etc.

Clases practicas. Modulo Farmacologia:
Valoracion de aspectos farmacologicos de interés en pacientes drogodependientes.

Clases teoricas. Modulo Psiquiatria:

Concepto y clasificacion de las drogodependencias. Trastornos relacionados con sustancias. Trastornos por consumo:
abuso y dependencia.

Trastornos inducidos por sustancias: intoxicacion, abstinencia y trastornos mentales derivados.

Drogas estimulantes: Cocaina, anfetaminas y derivados. Drogas de disefio. Diagnoéstico y tratamiento.

Drogas alucindgenas: LSD y derivados. Cannabis. Diagnoéstico y tratamiento.

Drogas depresoras: Alcohol. Sedantes, hipnoéticos y ansioliticos. Diagndstico de la dependencia y la abstinencia.
Tratamiento del abuso y de la dependencia.

Drogas depresoras: Opiaceos. Diagndstico y tratamiento.

Clases practicas. Modulo Psiquiatria:

Estudio de un caso: historia clinica toxicologica y psiquiatrica.

Presentacion de casos clinicos reales gravados en video.

Realizacion de seminarios.

Videoforum sobre la problematica relacionada con las drogas mas utilizadas.

Clases teéricas. Modulo Psicologia:

Ambitos de actuacion en drogodependencias: Prevencion, asistencia y
reduccion de dafos.

Evaluacion de las drogodependencias.

Modelos y programas de tratamiento interdisciplinares en drogodependencias.

Clases practicas. Médulo Psicologia:

Disefio de programas de prevencion, intervencion tratamiento y reduccion de dafios en drogodependencias.
Tratamiento interdisciplinar en drogodependencias.

Tratamiento interdisciplinar en adicciones sin sustancia: Juego Patologico.

Bibliografia:
Galanter, M. y Kleber, D.(1997). Tratamientos de los trastornos por abuso de sustancias. Barcelona: Masson.

Goldstein, A. (1995). Adiccion: de la biologia a la politica de drogas. Barcelona: Ediciones de Neurociencias

Grafla Gomez, J.L. (1994).Conductas adictivas: teoria, evaluacion y tratamiento. Debate: Madrid.

Iraurgi Castillo, I., Gonzélez Saiz, F. 2002 Instrumentos de evaluacion en drogodependencias. Aula Médica: Madrid.
Larger Brancolini, F. (2002). Manual de drogodependencias para profesionales de la salud. Libreria Universitaria:
Barcelona.

Lorenzo, P. et al. 2003 Drogodependencias: farmacologia, patologia, psicologia, legislacion. Panamericana: Madrid.
Lorenzo, P. y cols. Drogodependencias. (1998). Madrid: Editorial Panamericana.

Manual SET de Alcoholismo (2003). Sociedad Espafiola de Toxicomanias. Panamericana. Madrid.

Plan Nacional sobre Drogas. (2002). Drogas: mas informacion, menos riesgos. Ministerio del Interior.

Rubio, G. y cols. (2002). Trastornos psiquiatricos y abuso de sustancias. Madrid: Editorial Panamericana.

Snyder, S.H. (1996). Drogas y cerebro. Barcelona: Biblioteca Scientific America, Prensa Cientifica.

Tratado SET de Trastornos Adictivos (2006). Sociedad Espafiola de Toxicomanias. Panamericana. Madrid.
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SOLICITUD DE TIiTULOS DE GRADO Centro: Escuela Universitaria de Ciencias de la Salud

05. PLANIFICACION ENSENANZAS Titulacion: Grado de Terapia Ocupacional

Recursos web:

Sociedad Espafiola de Toxicomanias, www.setox.org

Observatorio Europeo para las drogas y el abuso de drogas, www.emcdda.cu
Plan Nacional sobre Drogas, Ministerio de Sanidad y Consumo, www.pnd.msc.es

Descripcion de las competencias

Nombre de la competencia

Libro Blanco ANECA Terapia Ocupacional:
- Transversales: 1,2,4,5,9,10, 11, 12, 13,14, 15, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 25, 28, 30.
- Especificas: 1, 4, 5, 6, 14, 15, 17, 19, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 31, 32, 33, 34, 38, 44, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 57.

ENOTHE: _

- Formacion bésica: sintetizar y aplicar el conocimiento relevante de ciencias bioldgicas, médicas, humanas,
pedagdgicas, psicoldgicas, sociales, tecnoldgicas y ocupacionales, junto a las teorias de ocupacion y participacion

- Terapia ocupacional, autonomia personal e independencia:

e Trabajar en colaboracion con los individuos y grupos con el fin de participar activamente enla
ocupacion, a través de la promocion de la salud, la prevencion, la rehabilitacion y el tratamiento.

e Seleccionar , modificar y aplicar teorias de forma apropiada, modelos practicos de intervencion y
métodos para satisfacer las necesidades ocupacionales y de salud de individuos/poblaciones.

Descripcion de las materias o asignaturas

Denominacion Créditos ECTS Caracter

No rellenar
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Programacién de Estrategias de salud en la mujer
Tipo: ASIGNATURA OPTATIVA
DIPLOMATURA: TERAPIA OCUPACIONAL
DEPARTAMENTO: Obstetricia y Ginecologia
PROFESORES:
Juan Mozas Moreno - Coordinador Profesor Asociado Laboral del Departamento de Obstetricia
y Ginecologia)
Rosa Maria Sabatel Lopez -(Profesora Titular del Departamento de Obstetricia y Ginecologia)
DESCRIPCION DEL CONTENIDO:
Abarca el conocimiento basico de la anatomia y la fisiologia de la mujer, asi como de los
problemas de salud mas frecuentes en las distintas etapas a lo largo de la vida (incluyendo el
embarazo), necesidades diferenciales de la mujer y su abordaje desde la diferente éptica de los
distintos profesionales de la salud.
OBJETIVOS:
Describir los aspectos fundamentales de la fisiologia y patologia femenina para profesionales
de las Ciencias de la Salud no incluidos dentro de la licenciatura de Medicina.
Hacer especial hincapié en aspectos preventivos.
Incardinar los conocimientos con los dispositivos asistenciales.
CREDITOS: 3,0 tedricos y 1,5 practicos.
TEMARIO TEORICO:
. Estrategias de Salud de la mujer. Concepto, objetivos, contenidos.
. Anatomia del aparato genital femenino.
. Fisiologia del aparato genital femenino.
. Cambios ciclicos. Menstruacion.
. Pubertad. Menopausia y climaterio.
. Trastornos funcionales ginecoldgicos: amenorrea, hemorragias, dismenorrea.

. Afecciones ginecoldgicas organicas mas frecuentes no oncoldgicas.

0 N OO OO~ WwWDN -

. Infecciones genitales. Enfermedades de transmisién sexual.

©

. Control de la natalidad. Concepto. Métodos.

10. Esterilidad e infertilidad.

11. Respuesta sexual humana. Disfunciones sexuales.

12. Prevencioén del cancer ginecoldgico.

13. Cambios del organismo materno durante la gestacion.

14. Consejos a las embarazadas. Higiene. Dietética en el embarazo.

15. Principales complicaciones de la gestacién. Gestacion de alto riesgo.

16. Parto. Normas basicas de asistencia de urgencia. Puerperio y lactancia.

PRACTICAS:

Realizacion de un trabajo de revisidon bibliografica sobre aspectos de la Obstetricia y

Ginecologia de mujeres relacionadas con actividades de la Terapia Ocupacional.
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Guia Docente de Asignatura: ETICA Y LEGISLACION
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Curso 2009-2010

Titulacion: DIPLOMATURA DE TERAPIA OCUPACIONAL




DATOS DE LA ASIGNATURA

Nombre de la asignatura Etica y Legislacion Profesional.
Plan de estudios en que se integra Diplomado en Terapia Ocupacional
Tipo

Optativa

ARo en que se programa
Segundo curso

Calendario
Cuatrimestral

Créditos tedricos y practicos 4,5 tedricos

2,5 tedricos (Dpto. Fisioterapia)

Créditos expresados como volumen
total de trabajo del estudiante 1 crédito ECTS = 25 horas de trabajo.
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

Los datos de la presente guia se corresponden sélo a los créditos asignados a este
Departamento. Esta asignatura esta compartida con el Departamento de Medicina
Legal, Toxicologia y Psiquiatria. Los contenidos correspondientes a la Etica son los
gue se imparten por el Departamento de Fisioterapia.

1.- Descriptores

1.1.- Etica y moral profesional. Bioética. Responsabilidad Profesional:
aspectos juridicos y deontolégicos del terapeuta ocupacional. El marco
sociolaboral. Redes sociales.

2.- Contexto de la
asignatura dentro
de la titulacion

2.1. Asignatura optativa que aportara al alumnado los conocimientos éticos,
morales y legales necesarios para un ejercicio profesional lo mas adecuado
posible a las condiciones actuales.

3.- Objetivos de la
asignatura,
expresados como
resultados de
aprendizaje y
competencias

3.1.- El objetivo béasico de la asignatura (de la parte del departamento de
Fisioterapia) consiste en formar a terapeutas ocupacionales que conozcan
los deberes y derechos de los usuarios asi como los limites éticos de su
ejercicio profesional.

Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacion, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.

o Que conocimientos aprender  — saber
o Que habilidades adquirir — saber hacer
o Que actitudes desarrollar. - saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1- Toma de decisiones.

3.2.1. 2- Resolucién de problemas.

3.2.1. 3 - Capacidad de andlisis y sintesis.

3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua propia.
3.2.1. 5.- Capacidad de gestidon de la informacién.

3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4- Trabajo en un equipo de caracter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento de la diversidad y la multiculturalidad.
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3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptacidon a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO
3.2.4.1.- Conocer los conceptos basicos relacionados con la ética profesional.

3.2.4.2.- Conocer e Interiorizar las normativas aceptadas para la practica del
ejercicio profesional.

3.2.4.3.- Formar al alumno en el respeto de los derechos éticos de los usuarios
de Terapia Ocupacional.

3.2.4.4.- Establecer los criterios que le permitan al alumno tomar decisiones en
su vida profesional respetando los principios, normas y codigos éticos de la
profesion.

4.- Prerrequisitos y 4.1. Recomendaciones: haber cursado las asignaturas de Teoria General
recomendaciones de Terapia Ocupacional, Psicologia General, Sociologia y Psicopatologia y
Modificacion de la Conducta.

5.- Contenidos de 5.1.- Contenidos tedricos.
la asignatura
UNIDAD DIDACTICA DE ETICA PROFESIONAL:

Tema 1. Introduccion. Definiciones. Cambios en el concepto de salud y enfermedad.
Tema 2. Breve repaso historico de la evolucion de la filosofia, objetivos y requisitos
para el ejercicio profesional y delimitacién de la Terapia Ocupacional.

Tema 3. Las regulaciones de la profesion. El cédigo ético de la AOTA, el Cdodigo
Deontoldgico de la WFOT vy las Normas de Actuacion en el Ejercicio Profesional de la
COTEC. Colegio profesional y Asociacion profesional. La atencion y organizacion
sanitaria en Espafia

Tema 4. Los conflictos éticos. Guia para la resolucion de conflictos éticos.

Tema 5. La ética profesional y el ejercicio de la Terapia Ocupacional. Los principios




éticos de Terapia Ocupacional.

Tema 6. Casos practicos de resolucion de dilemas éticos.

De la unidad didactica de Etica Profesional
6 -Bibliografia
e Berruela LM, Bellido JR y Arrasco LR. Los principios éticos de la

intervencidn en terapia ocupacional. Revista electronica de terapia
ocupacional Galicia, TOG, N°. 1, 2004. Consultada el 1-10-20089.

Disponible en: http://www.revistatog.com/num1/pdfs/numlartl.pdf

e Boladeras, M.; Bioética; Sintesis,

e Consideraciones éticas en el desarrollo de investigaciones que involucran a
seres humanos como sujetos de investigacion las investigaciones en
terapia ocupacional comunitaria. Revista chilena de terapia cupacional [ N°
4, noviembre 2004 ]. Consultada el 1-10-2009. Disponible
http://www.revistaterapiaocupacional.cl/CDA/to_simple/0,1374,SCID%253D
14372%25261SID%253D498%2526PRT%253D14189,00.html

e Crepeau, Elizabeth Blesedell. Terapia ocupacional / Elizabeth Blesedell
Crepeau, Ellen S. Cohn, Barbara A. Boyt Schell. Madrid : Editorial Médica
Panamericana, 2005

e Gafo, J.; Diez palabras claves en bioética,

e Hopkins, H. y Smith, H.; Willard and Spackman Terapia Ocupacional,

Panamericana; 22 ed; 1998.

e Kozier; Biblioteca Enfermeria Profesional. Enfermeria fundamental;

Interamericana. Mc Graw-Hill;22 ed.; 1989.
¢ Matilla R. Cddigo ético de terapia ocupacional. Consultada el 1-10-2009.
Disponible http://www.terapia-ocupacional.com/articulos/CodigoEtico.shtml

e Pastor, L. M. Y Le6n, F. J.; Manual de ética y leqgislacién en enfermeria.
Bioética de Enfermeria; Mosby; Madrid; 1996.

e Terapeutas ocupacionales del Servicio Andaluz de Salud: temario parte
especifica. Vol 1. Sevilla : MAD , 2007

e Thompson, J.B. y Thompson H. O.; Etica en enfermeria; EI Manual
Moderno S.A: de C.V.; México; 1984.




7.- Métodos
docentes

8.- Actividades y
horas de trabajo
estimadas

9.- Tipo de
evaluacion y
criterios de
calificacion

7.1.- La materia se ensefla mediante un aprendizaje basado en el trabajo
autonomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos y estudio y resolucion de casos clinicos; junto al apoyo de tutorias.

7.1.1.- Presentacion en el aula de los conceptos y las tematicas a tratar
utilizando el método de la leccion magistral.

Las lecciones tedricas desarrollaran en clase los contenidos tematicos
dirigidos al aprendizaje individual del estudiante. Cada tema puede
apoyarse con el uso de elementos multimediaticos en el aula y completarse
con materiales ofrecidos en Internet en la pagina de la UGR: Tablon de
Docencia (material de apoyo a la docencia teorica, articulos y referencias
bibliograficas, electronicas o mediaticas). Se considera aconsejable la
preparacion previa y participacion activa por parte de los estudiantes; los
alumnos dispondran de este material con la antelacion suficiente como para
poder consultar y elaborar las tareas necesarias. Se dispone de dicho
material, via web.

Las clases tedricas se impartiran en periodos de 1hora 30 minutos; donde
se incluiran casos clinicos de situaciones que se pueden dar en la clinica
para que el alumnado las resuelva segun los contenidos del curso.

7.1.2.- Realizacién de tutorias y seminarios individualesy en grupos
de alumnos.

Con la supervisiéon de un profesor, con el objetivo de revisar y discutir los
materiales y temas presentados en las clases, asi como la resolucion de
problemas profesionales relacionados con los casos clinicos expuestos en
las clases.

8.1.- Metodologia en horas de trabajo del alumno.
Para cumplir la normativa vigente, se adaptara al E.E.E.S., expresada en

créditos europeos (CTES), cuando se implante el Titulo de Grado en Terapia
Ocupacional.

Equivalencia del CTES = 25 horas de trabajo del alumno.

9.1.-Criterios de Evaluacion

La nota final de la asignatura se establecera entre la media de las obtenidas
en cada unidad did4ctica (la de ética y la de legislacion).




En la unidad didactica de ética la participacion en clase y la presentacion de
los trabajos solicitados ponderara la nota obtenida en el desarrollo de un

ejercicio escrito.

10. Cronograma
de aplicacion y
desarrollo de la
signatura.

Clases tedricas del Departamento de Fisioterapia se desarrollaran, segun la
organizacion docente del centro, o bien los martes de 16:30 a 18 horas o
bien los miércoles en el mismo horario durante el primer cuatrimestre.

11. Enlaces a mas
informacion

Tablon de docencia.
Universidad de Granada.
Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.
Bases de datos de la UGR
Revistas electronicas de la UGR
Asociaciones profesionales de Terapia Ocupacional:
- Asociacion Profesional Andaluza de Terapeutas Ocupacionales
- Asociacion Profesional Espafiola de Terapeutas Ocupacionales
Portal de Terapia Ocupacional (terapia_ocupacional.com)

Colegios Profesionales de Terapia Ocupacional.

WFOT (Federacion Mundial de Terapeutas Ocupaccionales)

12.Nombre de los
profesores y
direccion de
contacto para
tutorias.

M Azucena Ortega Valdivieso E.U.C.S. Despacho 8 toazuce@ugr.es




GUIA DOCENTE
PRIMEROS AUXILIOS Y AUTOCUIDADOS

TITULACION: DIPLOMATURA EN TERAPIA OCUPACIONAL.
CURSO EN EL QUE SE IMPARTE: Primero.

CARACTER: OPTATIVA y CUATRIMESTRAL.
DEPARTAMENTO RESPONSABLE: ENFERMERIA
PROFESORADO:

e Prof. Francisco MEDINA LEYVA
e Prof. Pedro RUIZ AVILA

CREDITOS:

e Créditos L.R.U.: 6 Créditos (4'5 Créditos Teodricos. 1'5
Créditos Practicos)

 E.C.T.S.: 6 Créditos (150 horas)
o 42 horas presenciales/ano (primer cuatrimestre)

= 31.5h. teoria/ano. (2.10 horas/semanales)
= 10.5 h. practicas/ano. (0.7 horas/semanales)

o 108 horas Nno presenciales/ano (primer
cuatrimestre)
= Estudio.

= BUsquedas bibliograficas.
» Readlizacion de trabajos individuales.
» Redlizacion de frabajos en grupo.

JUSTIFICACION

Los Terapeutas ocupacionales, como profesionales del
drea de ciencias de la salud, y por su contacto directo con el
paciente, tienen que poseer una formacion especifica que



les permita identificas y actuar en situaciones urgentes, que
puedan o no comprometer la vida de la persona. Asimismo,
deben estar capacitados para observar, valorar y aplicar o
ensenar los cuidados necesarios para la piel sana o afecta de
alguna alteracion frecuente que pueda aparecer en las
distintas etapas de la vida.

COMPETENCIAS

COMPETENCIA 2: Conocimientos y capacidad para aplicar
Estructura y Funcion del cuerpo humano dentro del contexto
de la Terapia Ocupacional.

COMPETENCIA 3: Conocimientos y capacidad para aplicar
Fisiopatologia denftro del contexto de la Terapia
Ocupacional.

COMPETENCIA 8: Conocimientos y capacidad para aplicar
Pedagogia dentro del contexto de la Terapia Ocupacional.

COMPETENCIA 9: Conocimientos y capacidad para aplicar
Patologia Médica dentro del contexto de la Terapia
Ocupacional.

COMPETENCIA 13: Conocimientos y capacidad para aplicar
Patologia Quirdrgica dentro del contexto de la Terapia
Ocupacional.

COMPETENCIA  28: Capacidad para aceptar la
responsabilidad de su propio aprendizaje y desarrollo
profesional continuado, utilizando la evaluacidon como el
medio de reflejar y mejorar su actuacion y actualizar la
calidad de los servicios prestados.

COMPETENCIA 29: Capacidad para emprender valoraciones
apropiadas y sistemdticas en las dreas de desempeno
ocupacional (autocuidado, productividad y ocio y tiempo
libre) utilizando las herramientas y los marcos adecuados para



cada caso, teniendo en cuenta los factores fisicos, sociales,
culturales psicoldgicos, espirituales y ambientales relevantes.

COMPETENCIA 30: Capacidad para reconocer e interpretar
signos de funcidon-disfuncion de la persona.

COMPETENCIA 35: Capacidad de utilizar el razonamiento
clinico revisando y reajustando el fratamiento.

COMPETENCIA 43: Capacidad para informar, registrar,
documentar y si cabe, derivar, el proceso de intervencion.

COMPETENCIA 53: Capacidad para identificar y anficipar
sifuaciones de riesgo en el proceso de intfervencion.

OBJETIVOS FORMATIVOS

o OBJETIVOS GENERALES: Al finalizar el estudio de la
disciplina, el alumno debera:

o Conocer la actuacidon en caso de accidente
multiple o que afecta a una sola persona.

o Saber identificar y aplicar los primeros auxilios en
caso de una urgencia que pueda comprometer la
vida de la persona.

o Saber identificar y aplicar los primeros auxilios en
caso de una urgencia general frecuente en la vida
diaria.

o Poder valorar la capacidad de ancianos, ninos,
adolescentes y minusvdlidas y establecer las
medidas preventivas necesarias para evitar
accidentes.

o Conocer la piel y sus anejos cutdneos, asi como sus
alteraciones mds frecuentes en las distintas etapas
de la vida y en minusvdlidos, asi como la
aplicacion de cuidados y autocuidados en estas
sifuaciones.

o OBJETIVOS INTERMEDIOS: Que el estudiante adquiera los
conocimientos tedricos para poder:




o Definir los conceptos de urgencia, emergencia,
primeros auxilios y socorrismo.

o Describir los principios bdsicos del socorrismo vy
conocer las funciones del socorrista.

o Saber los conceptos bdsicos de Anatomia vy
Fisiologia Humana, Utiles para los primeros auxilios.

o Aplicar las técnicas bdsicas de fratamiento de
urgencia aplicables al socorrista.

o Actuar en caso de una Urgencia Vital.

o Actuar en caso de una Urgencia General
frecuente en la vida cotidiana.

o Definir el concepto de lesion y su reflejo en las
distintas etapas de la vida: ninos. Adolescentes,
ancianos, asi como en minusvalidos.

o Valorar el tipo de piel y anejos en las distintas
etapas de la vida y en situaciones especiales.

o Conocer los procedimientos de cuidados vy
autocuidados en algunas alteraciones cutdneas.

o Planificar su propia formacion continuada e
investigacion, junto con el resto de profesionales
del equipo de salud.

o OBJETIVOS ESPEVIFICOS: Representan la descripciéon del
comportamiento que se espera del alumno como
resultado de una unidad concreta de ensenanza.

o OBJETIVOS PRACTICOS: Adiestrar a los alumnos en las
técnicas bdsicos de fratamiento de urgencia.

PROGRAMA TEORICO

o UNIDAD 1: GENERALIDADES:
o Concepto de Urgencia y Emergencia.
Concepto de Socorrismo.
Concepto de Primeros Auxilios.
Objetivos del Socorrismo.
Limitaciones del Socorrismo.
Conceptos bdsicos de anatomia y fisiologia
humana aplicables al socorrismo.

© O O O O



O

Plan de actuaciéon en el lugar del accidente.

o UNIDAD 2: METODOS BASICOS DE TRATAMIENTO EN
SITUACIONES DE URGENCIA:

O

O
O
O
O

Reposo.
Inmovilizacion.
Termoterapia.
Vendajes.
Suturas.

o UNIDAD 3: CUIDADOS EN CASO DE URGENCIAS
VITALES.

O

© O O O O O

Parada Cardio-Respiratoria.
Soporte Vital Bdsico y Avanzado.
Pérdida de conocimiento.
Asfixia.

Hemorragias.

SOC.

Accidentes Eléctricos.

o UNIDAD 4: CUIDADOS EN CASO DE URGENCIAS
GENERALES MAS COMUNES.

O

© 0O 0O o0 O 0 O

Contusiones.

Heridas.
Intoxicaciones.
Fracturas.

Luxaciones.

Lesiones ligamentarias.
Lesiones tendinosas.
Lesiones musculares.

o UNIDAD 5: RECOGIDA Y TRANSPORTE DE
ACCIDENTADOS

o UNIDAD é: LESIONES MAS FRECUENTES EN GRUPOS DE
ESPECIAL RIESGO:

O

O
O
O

Lesiones mads frecuentes en ninos.
Lesiones mas frecuentes en adolescentes.
Lesiones mds frecuentes en ancianos.
Lesiones mads frecuentes en minusvalidos.



o UNIDAD 7: GENERALIDADES EN EL CUIDADO Y
AUTOCUIDADO DE LA PIEL

O
O

Anatomo-Fisiologia de la piel y sus anejos.
Valoracion del paciente: Historia clinica,
exploracion fisica, pruebas complementarias.
Lesiones cutdneas elementales. Tipos de piel.
Efectos de la radiacidon sobre la piel.
Fotodermatosis. Bases sobre fotoproteccion
cutdnea.

Conceptos bdsicos en terapéutica cutdnea
topica vy sistémica.

Procedimientos fisicos y mecdnicos en el
cuidado y autocuidado de la piel.

o UNIDAD 8: CUIDADOS Y AUTOCUIDADOS DE LA PIEL EN
LAS DISTINTAS ETAPAS DE LA VIDA.

O

O
O
O
O

Limpieza y cuidados de la piel del nino.

Limpieza y cuidados de la piel senil.

Limpieza y cuidados de la piel pilosa.

Limpieza y cuidados de las unas.

Limpieza y cuidados de la piel de los deportistas.

o UNIDAD 9: CUIDADOS Y AUTOCUIDADOS EN
AFECCIONES CUTANEAS.

O

Quemaduras: Concepto, clasificacion,
cuidados. Educacion sanitaria.

Congelaciones.

Ulceras cutdneas: Causas, fisiopatologia,
prevencion, cuidados y autocuidados.

Cuidados y educacion sanitaria en situaciones
de urgencia:. Urticaria, angioedema,
erifrodermias.

Cuidados y autocuidados en infecciones
cutdneas: Bacterianas, viricas y fungicas.
Cuidados y autocuidados en el cdncer cutdneo-
MUCOSO.



PROGRAMA PRACTICO

O

© 0O O O O

Soporte Vital Basico y Avanzado.

Vendajes: Materia para vendajes. Tipos de Vendaijes.
Realizacion de los vendajes mas frecuentes en primeros
auxilios.

Métodos de inmovilizacion.

Material y cuidado de las heridas. Sutura de heridas.
Métodos de fratamiento en caso de hemorragias.
Procedimientos en el cuidado de Quemados.

Cura y cuidado en Ulceras cutdneas.

METODOLOGIA DOCENTE

O

0 O O O

O

Clases Tedricas:
» Leccion magistral, para la presentacion de las
unidades temdaticas.
= Apoyo de medios audiovisuales.
» Conferencias de profesores invitados.
» Lectura y manejo de bibliografia especifica
en cada tema.
Clases Prdcticas:
» Seminarios tedrico-prdcticos.
» Simulaciones sobre modelos anatomicos.
» Resolucidon de casos clinicos.
» Prdcticas enfre companeros
BUsqueda de informacidon en repertorios bibliograficos.
Seminarios.
Tutorias.
Elaboracion y presentacion de frabagjos por grupos.
(mdximo 5 alumnos por grupo).
Resolucion de casos clinicos.

EVALUACION

O
O

Asistencia a practicas: Obligatoria.
Asistencia a Teoria: Representard el 20% de la
calificacioén final.



O

Elaboracion y presentacion de un trabajo en grupo: (10
alumnos/grupo): Representard el 15 % de la calificacion
final.
Examen escrito: Serd la media aritmética de las
calificaciones parciales obtenidas en los dos exdmenes
a realizar (Hay que aprobar cada uno de ellos para
readlizar la media. Caso de aprobar sélo uno, se
mantendrd la nota para la convocatoria de Septiembre,
en caso de suspender nuevamente, deberd ir a la
siguiente convocatoria con las dos partes). Representard
el 65% de la calificacion final.

o Primeros Auxilios: 4 Preguntas cortas, con limite de

espacio.
o Autocuidados: Examen tipo test.

BIBLIOGRAFIA

1.

Safar, P.: Reanimacién cardiopulmonar y cerebral. Ed.
Interamericana. Madrid. 1.982.

Cervantes, E.: Primeros auxilios. La oportunidad de salvar
vna vida. Ed. Trillas. 3¢ Ed. México, 1.989.

Cole, W.H.; Questow, Ch. B.: Primeros auxilios. Ed
Interamericana S.A.; 6° Ed. México, 1.990.

Lefevre, M.J.: Manual de primeros auxilios de urgencia.
Productos quimicos industriales no farmacéuticos. Ed
Cientifico-Médica. Barcelona, 1.975.

Herndndez, V.; Foncillas, J.: Primeros auxilios en espera
del médico. Ed. De-Vecchi. Barcelona, 1.975.

Vieux, N.; Jolis, P.; Gentils, R.: Manual de socorrismo. Ed.
Jims, S.A. ; 39 Ed. Barcelona, 1.992.

Torrado, M.: Primeros auxilios en la actividad fisico-
deportiva. Coleccion Kiné de Educacion y Ciencia
Deportiva. Ed. Mindén. Valladolid, 1.78.



8. Genety, J.; Brunnet-Guedj, E.: Traumatologia del deporte
en la practica médica corriente. Ed. Hispano-Europea; 2°
Ed. Barcelona, 1.989.

9. Konopka, P.: La dalimentacion del deportista. Como
mejorar el rendimiento mediante una alimentacién
completa y adecuada. Ed. Martinez Roca, S.A.;
Barcelona, 1.988.

10. Molina Arifio, A.: Iniciacion a la medicina deportiva.
Ed. Médica Europea. Valladolid, 1.991.

11. Peterson, L.; Renstrom, P.: Lesiones deportivas.
Prevencion y tratamiento. Ed Jims. Barcelona, 1.988.

12. Willians, J.P.R.: Manual de lesiones deportivas.
Laboratorios Liade, S.A. Madrid, 1.988.

13. Zuinen, C.; Commandre, F..: Las urgencias del
deporte. Ed Masso. Barcelona, 1.984.

14. McArdle, W.; Match, F.l.; Match, V.L.: Fisiologia del
ejercicio. Energia, nutriciéon y rendimiento humano. Ed.
Alianza Deporte. Madrid. 1.990.

15. Moya Mir, M.S.: Guias de actuaciéon en urgencias.
Ed. MxGraw Hill Interamericana, Madrid, 1.999.

16. Pfeiffer, R.P.; Mangus, B.C.: Las lesiones deportivas.
Ed. Paidotribo. Barcelona, 2.000.

17. Tintinalli, J.E.; Ruiz, E.; Krome, R..: Medicina de
urgencia. Vol | y Il. Ed. McGraw-Hill Interamericana.
México. 1.997.

18. Kidd, P.; Sturt, P.. Manual de urgencias en
enfermeria. Ed. Harcourt Brace. Madrid. 1.998.



19. Ruano, M.; Perales, N.; Comité Espanol de R.C.P.:
Manual de soporte vital avanzado. Ed. Masson.
Barcelona, 1.996.

20. Arnold, H.L.; Odom, R.B.; James, W.D.: Tratado de
dermatologia. 4° Ed. Ed. Masson-Salvat. Barcelona, 1.993.

21. Braun-Falco, O.: Dermatologia. Ed Springer-Verlag
lbérica. Barcelona, 1.995.

22. Du Vivier, A.: Atlas de dermatologia clinica. 2° Ed.
Ed. Mosby-Doyma. Madrid, 1.995.

23. Ferrandiz, C.: Dermatologia clinica. 2° ED. Ed.
Harcourt. Madrid, 2.001.

24. Fizpatrick, T.B.; Jonson, R.A.; Wolff, K.: Atlas en color
y sinopsis de dermatologia clinica. 4° Ed. ED. McGraw-Hill
Interamericana. Madrid, 2.001.



Programacién de Rehabilitacidon Vocacional y Laboral Tercer Curso

Leccién 1.- Conceptos fundamentales de Ergonomia: Definicion y Objetivos de Ergonomia.

Sistema hombre-maquina. Ciencias relacionadas con la ergonomia.

Leccién 2.- Disefio del centro de trabajo: Emplazamiento. Proximidad entre el habitat industrial

y el doméstico. El lugar de trabajo como habitat industrial. Los equipamientos sociales.

Leccion 3.- Disefio del puesto de trabajo: Organizacién del puesto de trabajo. Estudio

dimensional del puesto de trabajo.

Leccidn 4.- La iluminacién: Condiciones esenciales del confort visual. Magnitudes y unidades
de iluminacién. Las facultades visuales. Sistemas de iluminacién. Condiciones de iluminacion

en puestos de trabajo con pantallas de visualizacién de datos.

Leccidn 5.- El trabajo fisico: esfuerzos, posturas y movimientos repetitivos: La carga fisica de

trabajo. Microtraumatismos repetitivos. Lumbalgias.

Leccidn 6.- La carga mental: Definicién. Factores que determinan la carga mental. La fatiga

mental. Valoracién de la carga mental. Prevencion de la fatiga mental.

Leccién 7.- El ruido y las vibraciones: El sonido y el ruido. Medicién del ruido. Tiempo de
exposicion. Efectos molestos del ruido. Soluciéon a los problemas del ruido. La musica y el

trabajo. Las vibraciones. Medicién de las vibraciones. Prevencion.

Leccion 8.- El ambiente térmico: Condiciones ambientales. Condiciones individuales.

Condiciones de confort recomendadas. Cémo favorecer el confort térmico.

Leccidn 9.- Las maquinas y las herramientas: Las maquinas, el medio ambiente y el entorno
fisico. La automatizacion y los esfuerzos. La posicion de trabajo en las maquinas. Las

herramientas.

Leccion 10.- La alimentacion y el trabajo: Las necesidades energéticas en el trabajo. Los
alimentos. Los trabajos en condiciones especiales. Errores alimentarios en el ambito laboral.

Recomendaciones generales para una buena alimentacion.

Leccién 11.- El tiempo de trabajo: Horario flexible. La semana reducida. El trabajo a turnos. La

intervencién en el trabajo a turnos.
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TECNICAS DE CONTROL
EMOCIONAL

Curso 2009-2010

Prof.: Manuel G. Jiménez Torres (Teoria y Practicas) Dspcho: 7 (Fac. CC. de la Salud) TIf: 958240738
e-mail: mjitor@ugr.es
Fac. Psicologia Dspcho:

Caracteristicas: Asignatura Optativa (1er Curso). Cuatrimestral.
N° Créditos: 4,5 créditos (3 tedricos y 1,5 practicos).

TERAPIA OCUPACIONAL. ESCUELA UNIVERSITARIA DE CIENCIAS DE LA SALUD
DEPTO. PERSONALIDAD, EVALUACION Y TRATAMIENTO PSICOLOGICO

PRERREQUISITOS

Ninguno. No obstante, se recomienda cursar esta asignatura en segundo o tercer curso, tras haber cursado las asignaturas

de Psicologia ofrecidas en el primer curso de los estudios de Terapia Ocupacional.

INTERES PARA OTRAS AREAS

Los contenidos de la asignatura pueden resultar de interés para los alumnos de Enfermeria, Fisioterapia o cualquier
disciplina relacionada con la Salud, asi como para aquellos de cualquier especialidad que, por su ejercicio profesional,

consideren util un conocimiento mas profundo de los contenidos que se imparten.

OBJETIVOS

El objetivo de esta asignatura es proporcionar al alumno los conocimientos tedricos y practicos fundamentales sobre las
técnicas de control emocional mas aceptadas y utilizadas, centrandonos en las técnicas de desactivacion, en las técnicas
de reestructuracién cognitiva, en el entrenamiento autoinstruccional, en las técnicas de detencién del pensamiento, en las

técnicas de solucién de problemas, en las técnicas de afrontamiento y en las técnicas de autocontrol.

PROGRAMA TEORICO

TEMA 1. TECNICAS DE DESACTIVACION: RESPIRACION PROFUNDA Y RELAJACION.

Introduccion.
Bases tedricas y experimentales.
Técnicas de control de la respiracién: La respiracion profunda.
Procedimiento bésico de las técnicas de relajacion.
3.1. Relajacion progresiva de Jacobson.
3.1.1. Consideraciones basicas.
3.1.2. Procedimiento.
3.1.3. Variantes de la relajacion progresiva.
3.2. Entrenamiento autdgeno de Schultz.
3.2.1. Consideraciones basicas.
3.2.2. Procedimiento.
5. Otras técnicas de relajacion.
6. Aplicaciones.

oo~

TEMA 2. TECNICAS DE REESTRUCTURACION COGNITIVA.

1. Introduccion.
. Bases teoricas y experimentales.
3. Procedimiento basico de las técnicas de reestructuracion cognitiva.
3.1. Terapia Racional Emotiva de Ellis.
3.1.1. Los patrones de pensamiento irracional.



3.1.2. Los sistemas de creencias irracionales.
3.1.3. Las inferencias basicas y las distorsiones cognitivas.
3.1.4. El esquema A-B-C/D-E y ofras técnicas terapéuticas.
3.2. Terapia cognitiva de Beck.
3.2.1. Los pensamientos irracionales.
3.2.2. Las distorsiones cognitivas.
3.2.3. La triada cognitiva o esquemas basicos.
3.2.4. Procedimientos terapéuticos.
4. Aplicaciones.

TEMA 3. ENTRENAMIENTO AUTOINSTRUCCIONAL.

1. Introduccién.
. Bases tedricas y experimentales.
3. Procedimiento basico del entrenamiento autoinstruccional.
3. 1. Entrenamiento en autoinstrucciones de Meichenbaum.

3.1.1. Modelado cognitivo y generacién de autoinstrucciones.
3.1.2. Guia externa en voz alta.
3.1.3. Autoinstrucciones en voz alta.
3.1.4. Autoinstrucciones enmascaradas.
3.1.5. Autoinstrucciones encubiertas.

4. Aplicaciones.

TEMA 4. TECNICAS DE DETENCION DEL PENSAMIENTO.

1. Introduccion.
. Bases tedricas y experimentales.
3. Procedimiento basico de la detencién del pensamiento.
3.1. Deteccion del pensamiento.
3.2. Detencién del pensamiento.
3.3. Generacion de alternativas.
4. Aplicaciones.

TEMA 5. TECNICAS DE AFRONTAMIENTO.

1. Introduccioén.
2. Bases teoricas y experimentales.
3. Procedimiento basico de las técnicas de afrontamiento.
3.1. Técnicas de afrontamiento del estrés: El entrenamiento en inoculacion de estrés de Meichenbaum.

3.1.1. Reconceptualizacion del estrés.
3.1.2. Adquisicion y ensayo de habilidades.
3.1.3. Aplicacion y consolidacion.

4. Aplicaciones.

TEMA 6. TECNICAS DE AUTOCONTROL.

1. Introduccion.

2. Bases teoricas y experimentales.

3. Procedimiento basico de las técnicas de autocontrol.
3.1. Autorregistro.
3.2. Autoevaluacién.
3.3. Autorrefuerzo.

4. Aplicaciones.

TEMA 7. TECNICAS DE SOLUCION DE PROBLEMAS.

1. Introduccion.
. Bases tedricas y experimentales.
3. Procedimiento basico de las técnicas de solucion de problemas.
3.1. Entrenamiento en solucién de problemas de D"Zurilla y Goldfried: El método SOLVE.

3.1.1. Orientacion al problema.
3.1.2. Definicion y formulacion del problema.
3.1.3. Generacion de alternativas.
3.1.4. Evaluacion de alternativas y toma de decisiones.



3.1.5. Puesta en practica de la solucion y evaluacion de los resultados.
4. Aplicaciones.

PROGRAMA DE PRACTICAS
Participacion en tres practicas en las que se desarrollaran y autoaplicaran los procedimientos de:

1. Entrenamiento en estrategias de respiracién profunda y técnica de relajacion progresiva de Jacobson.
2. Entrenamiento en técnicas de afrontamiento del estrés: Entrenamiento en inoculacion del estrés.
3. Entrenamiento en solucion de problemas: Método SOLVE de Goldfried y D'Zurilla.

METODOLOGIA DOCENTE

Programa teérico:

—  Manual de estudio con contenidos tedricos de la asignatura.
—  Presentacion en clase de los temas del programa.
—  Debates y Actividades opcionales.

Programa practico:

—  Presentacién de la practica. Objetivos y metodologia.
—  Entrenamiento en grupo de cada una de las estrategias.
—  Elaboracion de un informe final individual sobre la practica.

SISTEMA DE EVALUACION

La nota y calificacion final en la asignatura seran el resultado de la suma de la nota conseguida tanto en la parte tedrica
como en la préactica, siempre y cuando ambas partes estén aprobadas.

1) Conocimientos tedricos: Esta parte supondrda un 70% de la nota final. Existiran dos opciones para obtener la
calificacion: 1. Examen de preguntas objetivas sobre los contenidos del programa teérico de la asignatura; o 2. Realizacién
y entrega en los plazos acordados de las actividades presentadas en el Manual de estudio y obtencion de un minimo de 30
puntos con la realizacion de actividades de todos los temas. La asistencia a clase sélo sera tenida en cuenta en la segunda
modalidad de evaluacion.

2) Conocimientos practicos: Se realizara una evaluacion de los conocimientos practicos adquiridos a través del informe
final que el alumno debe presentar de cada una de las practicas. Las practicas son obligatorias, asi como la asistencia a
las mismas. Suponen el 30% de la nota final (10% cada practica).

Adicionalmente, el alumno puede conseguir aumentar su nota a través de la elaboracion de actividades voluntarias
relacionadas con las cuestiones que se presenten en las clases tanto tedricas como practicas, p.e. preparacion de
materiales, exposiciones en clase... La puntuacion total obtenible con estas actividades sera como maximo un 20% de la
calificacion final, y se sumaré a la nota final siempre y cuando las partes tedrica y practica estén aprobadas.
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técnicas de modificacion y terapia de conducta (pp. 710-742). Madrid: Piramide.
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DATOS DE LA ASIGNATURA

Nombre de la asignatura Técnicas en Fisioterapia.
Plan de estudios en que se integra Diplomado en Terapia Ocupacional
Tipo

optativa

Afo en que se programa
Materias optativas primer ciclo
Calendario
trimestral
Créditos tedricos y practicos
3 tedricosy 3 practicos
Créditos expresados como volumen
total de trabajo del estudiante 1 crédito ECTS = 25 horas de trabajo.
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DATOS ESPECIFICOS DE LA ASIGNATURA

1.- Descriptores 1.1.- Técnicas y métodos especificos de actuaciones fisioterapicas y su
aplicacion en las diferentes patologias para la conservacion de la salud.

2.- Contexto de la 2.1. Asignatura optativa, con perfil formativo especifico en la materia de
asignatura dentro técnicas generales en Fisioterapia, en la que el alumno aprendera

de la titulacion conocimientos tedricos, adquiere destrezas y habilidades, aprendera a
aplicar un protocolo general de Fisioterapia y conocera la situacion actual
de la investigacion en técnicas actualizadas mas comunes en la
Fisioterapia.

3.- Objetivos de la 3.1.- El objetivo basico de la asignatura de Técnicas en Fisioterapia es que
asignatura, los futuros Diplomados (Grados) en Terapia Ocupacional adquieran
expresados como conocimientos, habilidades y actitudes (Competencias) requeridas en el
resultados de ambito de la Fisioterapia. Se pretende que el futuro Terapeuta conozca de
aprendizaje y forma genérica el conjunto de habilidades mas usadas a diario en la practice
competencias clinica que realizan los fisioterapeutas.

Los objetivos de la signatura se establecen en forma de resultados de
aprendizaje resultados que se espera que consigan los estudiantes como
consecuencia de la formacion, y en los que mostrara que conoce los
conceptos que se habia previsto que aprendiera y que ha desarrollado o
mejorado las habilidades o actitudes que se esperaba que trabajara.

3.2.- Los objetivos han de concretar las competencias.
Que conocimientos aprender  — saber

Que habilidades adquirir — saber hacer

Que actitudes desarrollar. - saber ser

3.2.1.- INSTRUMENTALES:

3.2.1. 1.- Toma de decisiones.

3.2.1. 2.- Resolucién de problemas.

3.2.1. 3.- Capacidad de andlisis y sintesis.

3.2.1. 4.- Comunicacion oral y escrita en la lengua nativa.

3.2.1. 5.- Capacidad de gestidn de la informacién.

3.2.1. 6.- Conocimientos de informética relativos al &mbito de estudio.

3.2.2.- PERSONALES:

3.2.2. 1.- Compromiso ético.

3.2.2. 2.- Trabajo en equipo.

3.2.2. 3.- Habilidades en las relaciones interpersonales.

3.2.2. 4.- Trabajo en un equipo de caracter interdisciplinar.
3.2.2. 5.- Razonamiento critico.

3.2.2. 6.- Reconocimiento a la diversidad y la multiculturalidad.




3.2.3.- SISTEMICAS:

3.2.3.1.- Motivacion por la calidad.

3.2.3.2.- Adaptacion a nuevas situaciones.

3.2.3.3.- Creatividad.

3.2.3.4.- Aprendizaje autonomo. Iniciativa y espiritu emprendedor.
Liderazgo.

3.2.4.- DE CONOCIMIENTO

3.2.4.1.- Identificar las caracteristicas globales fisioldgicas como base
de conocimiento para establecer relaciones dinamicamente con la
organizacion funcional.

3.2.4.2.- Identificar las caracteristicas globales patoldégicas como base
de conocimiento para establecer relaciones dinamicas de diferenciacion
y decision de indicaciones de tratamientos fisioterapeuticos.

3.2.4.3.- Conocer los cambios fisiologicos y estructurales que se pueden
producir como consecuencia de la aplicacion de la Fisioterapia y las
adaptaciones morfolégicas y funcionales derivadas de la practica deportiva.

3.2.4.4.- Conocer las indicaciones en fisioterapia asi como sus
contraindicaciones en el tratamiento de las diferentes patologias.

3.2.4.5.- Tener la capacidad de identificar los factores psicolégicos y
sociales que influyen en el estado de salud o enfermedad de las
personas, familias y comunidad. Desarrollar programas de prevencion
de la salud.

3.2.4.6.- Reconocer las situaciones de riesgo vital y saber ejecutar
maniobras de soporte basico y avanzado.

3.2.4.6.- Comprender la interrelacién de todas las técnicas de
tratamiento en fisioterapia con las de terapia ocupacional y a su vez
estas como medidas conservadoras con otros tratamientos de salud.

3.2.4.7.- Comprender los aspectos psicoldgicos en la relacién
fisioterapeuta-paciente. Identificar los factores que intervienen en el
trabajo en equipo y en situaciones de liderazgo.

3.2.5.- PROFESIONALES DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL (ANECA,
ENPHE)

3.2.5.1.- Conocer la Fisioterapia como ciencia y como profesion.
Comprender la teoria general del funcionamiento, la discapacidad y la
salud y los modelos de intervencion en Fisioterapia, transfiriéndolos con
los de terapia ocupacional. Conocer y aplicar las bases teodricas y el
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desarrollo de los métodos y procedimientos fisioterapéuticos.

3.2.5.2.- Tener la capacidad de valorar el estado funcional del paciente
considerando los aspectos fisicos, psicolégicos y sociales del mismo.
Comprender y aplicar los métodos y procedimientos manuales e
instrumentales de valoracion en Fisioterapia y Rehabilitacion Fisica, asi
como la evaluacion cientifica de su utilidad y efectividad.

3.2.5.3.- Comprender los principios generales ergonémicos y
antropomeétricos. Analizar, programar y aplicar el movimiento como
medida terapéutica, promoviendo la participacion del paciente/usuario
en su proceso.

3.2.5.4.- Tener la capacidad de aplicar la Fisioterapia a los diferentes
procesos de alteracion de la salud, prevencion de la enfermedad y
promocion de la salud asi como en los procesos de crecimiento y
desarrollo. Identificar la situacion del paciente/usuario a través de un
diagndstico de Fisioterapia, planificando las intervenciones, y evaluandc
su efectividad en un entorno de trabajo cooperativo. Conocer y aplicar
las guias de buena préctica clinica.

3.2.5.6.- Promover una actividad profesional de Terapeuta ocupacional
respetando los derechos fundamentales entre hombres y mujeres y la
igualdad de oportunidades, asi como, la accesibilidad Universal de las
personas con discapacidad y / o afectadas por problemas psicol6gicos \
fisicos derivados de la violencia de genero.

3.2.5.7.- Promover una actividad profesional en terapia ocupacional con
respecto las técnicas basadas en la fisioterapia de acuerdo con los valores
propios de una cultura de la paz y de valores democraticos.

3.2.5.8.- Actuar profesionalmente dentro de un contexto legal, ético y
deontoldgico

3.2.5.9.- Actuar profesionalmente basandose en una actitud cientifica critica y
con un concepto de aprendizaje a lo largo de la vida

3.2.5.10.- Desarrollo, ejecucion y elaboracion de informe de
investigacion fisioterapéutica relevante

3.2.5.11.- Demostrar la capacidad para la elaboracion de un informe, sl
exposicion y defensa en publico de todos los contenidos derivados de
las actividades formativas.




4.- Prerrequisitos y
recomendaciones

5.- Contenidos de
la asignatura

4.1. Recomendaciones: haber cursado las asignaturas basicas preclinicas
para el conocimiento de la morfologia y la patologia general adquiridos en
primero de terapia ocupacional.

5.1.- Contenidos tedricos.
Unidad tematica 1: Generalidades |

. Historia y concepto

. Medios fisicos. Indicacién y contraindicacion
. Electroterapia

. Hidroterapia

. Masoterapia

. Cinesiterapia I. Tipos manuales

. Cinesiterapia Il. Tipos instrumentales

. Postura

. Observacion y palpacion.
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Unidad tematica 2: Generalidades Il
1. Osteopatia

2. Drenaje Linféatico

3. Cadenas musculares

4. Fisioterapia respiratoria

5. Rehabilitacion cardiaca

Unidad tematica 3: Ortesis, proétesis y ayudas técnicas
Tema 1. Generalidades
Tema 2. Aplicaciones practicas

5.3.- Contenidos practicos.

1.- TEORICO-PRACTICAS DE FISIOTERAPIA EN PATOLOGIA DE
ESPALDA.

- Valoracion de patologia de espalda. Protocolo de tratamiento basico.

2.- TEORICO-PRACTICAS DE FISIOTERAPIA EN PATOLOGIA ARTICULAR
DE MIEMBROS SUPERIORES E INFERIORES.

- Valoracion y tratamientos basicos de fisioterapia en patologia articular mas
frecuente. Protocolo de tratamiento basico.

3.- TEORICO-PRACTICAS DE MANEJO EN ELECTROTERAPIA.




6 -Bibliografia

- Conocimiento de la aparatologia con terapia fisica. Indicaciones y
contraindicaciones.

4.- TEORICO-PRACTICAS DE FISIOTERAPIA EN PATOLOGIA
RESPIRATORIA Y CARDIOLOGICA.

- Valoracion y tratamientos basicos de fisioterapia en las patologias
respiratorias y cardiacas.

5.- TEORICO-PRACTICAS DE FISIOTERAPIA EN EL DEPORTE.

- Valoracion de las patologias mas comunes respiratorias y cardiacas.

6.- TEORICO-PRACTICAS EN EL MANEJO DE LA RCP COMO MEDIDAS
GENERALES DE UN PROFESIONAL SANITARIO.

- Valoracion de un paciente con IAM o estados de apnea prolongada
Protocolos basicos, Indicaciones y contraindicaciones.

DANIELS WORTHINGHAM: Pruebas funcionales y musculares. Marban Libro:
S.L.

KENDALL, H.O.: Masculos pruebas y funciones. Editorial Jims.
KAPANDJI A.l.: Fisiologia articular 1-2-3. Editorial Médica Panamericana
DENA GARDINER M: Manual de ejercicios de Rehabilitacion. Editorial Jims.

GENOT NEIGER, LEROY, PIERRON DUFOUR, PENINOU: Kinesiterapia
Tomo 1-2-3-4. Editorial Médica Panamericana.

A. LAPIERRE: La reeducacion fisica. Tomo 1-2-3. Editorial Cientifico médica

J.JANE BOADA: Manual practico de Electroterapia. Editorial Universitaria de
Barcelona.

JOSE M2 RODRIGUEZ MARTIN: Electroterapia de baja y media frecuencia
Ediciones Mandala PAULINE M. SCOTT: Electroteapia y actinoterapia.
CLAYTON'’S Editorial Jims




7.- Métodos
docentes

7.1.- La materia se ensefia mediante un aprendizaje basado en el trabajo
autonomo del alumno (aprender a aprender) que combina contenidos
tedricos, realizacion de préacticas, estudio y resolucion de casos clinicos y
apoyo de tutorias.

7.1.1.- Presentacion en el aula de los conceptos y las tematicas a tratar
utilizando el método de la leccién magistral.

Las lecciones tedricas desarrollaran en clase los contenidos tematicos
dirigidos al aprendizaje individual del estudiante. Cada tema puede
apoyarse con el uso de elementos multimediaticos en el aula.

Para esta actividad docente, en algunos temas concretos, los alumnos
seran los responsables de impartir la clase tedrica con el apoyo de material
didactico aportado por el profesor. La clase sera de participacion activa y
debate de todos los alumnos, moderada por el profesor.

Las clases tedricas se impartirdn en periodos de 1 hora y treinta minutos,
repartidos de la siguiente manera: los primeros 30minutos sera la
explicacion y exposicion del profesor de un tema concreto, un receso de 10
minutos de descanso y posteriormente exposicién del alumnado en 30
minutos que deberan desarrollar un caso clinico de una patologia
relacionada con la teoria ya explicada en la clase anterior, presentadas por
unos alumnos determinados semanalmente y moderados por el profesor.

7.1.2.- Clases tedrico-practicas de laboratorio.

Dirigidas a la adquisicion de habilidades y destrezas; mediante las que se
desarrollaran las aplicaciones con equipamiento y material especializado. La
metodologia empleada para el desarrollo de esta actividad formativa sera la
clase expositiva demostrativa, por parte del profesor, los alumnos participan
de manera activa reproduciendo los conocimientos adquiridos y
desarrollando las habilidades y destrezas necesarias para la realizacion de
esa tarea concreta, ejerciendo el papel de paciente - terapeuta.

7.1.4.- Realizacion de tutorias y seminarios individuales y en grupos
de alumnos.

Con la supervision de un profesor, con el objetivo de revisar y discutir los
materiales y temas presentados en las clases, asi como la resolucion de
problemas profesionales relacionados con los casos practicos expuestos en
las clases tedrico-practicas.




8.- Tipo de
evaluacion y
criterios de
calificacion

9.1.-Criterios de Evaluacion de la Asighatura técnicas en Fisioterapia.
EVALUACION DEL ALUMNO

9.1.1.- Valoracion de la compentencia adquisicion de conocimientos:
Ser capaz de desarrollar un protocolo de asistencia béasica y diferenciar el

proceso fundamental de recuperacion de una lesion segun su naturaleza y
cronobiologia.

9.1.2.- Valoracién de la competencia adquisicion de destrezas y
habilidades:

Demostracion practica en paciente o alumno de la capacidad y habilidad
adquirida en el transcurso de las clases préacticas.

9.1.3.- Valoracion de la competencia estudio y resolucion de casos
clinicos.

Elaborar y aplicar un protocolo de actuacion en las lesiones y disfunciones
de los casos estudiados. Reconocer las principales fuentes de informacién
en torno a la fisioterapia.

9.1.4.- Valoracion de la competencia realizacion de tutorias y
seminarios individuales y en grupos de alumnos:

Integrar la informacion especifica otorgada por el fisioterapeuta / médico
dentro del programa de readaptacién al entrenamiento, con el objetivo de
revisar y discutir los materiales y temas presentados en las clases, asi comc
la resolucion de problemas profesionales relacionados con los casos
practicos expuestos en las clases teoérico-practicas.

La calificacion final se obtendré a partir de la siguiente cuantificacion:

e Teoria ( realizacion y exposicion de trabajos) : 33 % de nota final.
e Practicas ( asistencia, realizacion y colaboracién ): 33% de la nota final.
e Examen final (test-preguntas cortas- caso clinico): 33%
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9. Enlaces a mas

informacion

10.Nombre del
profesor vy
direccion de

contacto para
tutorias.

1.1.- Enlaces a mas informacion

SWAD. Sistema Web de Apoyo a la Docencia
Universidad de Granada.

Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.
Departamento de Fisioterapia.

Bases de datos de la UGR:

Revistas electrénicas de la UGR.

Francisco Revelles Moyano E.U.C.S. Despacho No 9
frm@uagr.es
clinicarevelles@hotmail.com
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