y o Guia Docente
35304 Intervencion logopeédica en dafio cerebral
sobrevenido

FICHA IDENTIFICATIVA

Datos de la Asignatura

Codigo 35304

Nombre Intervencién logopédica en dafio cerebral sobrevenido
Ciclo Grado

Créditos ECTS 4.5

Curso académico 2023 - 2024

Titulacion(es)
Titulacion Centro Curso Periodo

1203 - Grado de Logopedia Facultad de Psicologia y Logopedia 3  Segundo
cuatrimestre

Materias
Titulacién Materia Caracter
1203 - Grado de Logopedia 27 - Intervencion logopédica en dafio Obligatoria

cerebral sobrevenido

Coordinacion
Nombre Departamento
BRINES BENLLIURE, LOURDES 268 - Psicobiologia

RESUMEN

El Dafio Cerebral Adquirido (DCA) es unalesion que se produce en las estructuras cerebrales de forma
subita en personas que, habiendo nacido sin ningun tipo de dafio en e cerebro, sufren en un momento
posterior de su vida, lesiones en el mismo como consecuencia de un accidente o una enfermedad. Entre
las causas principales del DCA estan los Traumatismos Craneoenfalicos (TCES) y los Accidentes
Cerebrovasculares (ACV o Ictus). Los primeros afectan principalmente a personas jovenes, en su mayoria
hombresy las causas méas importantes son los accidentes de trafico y la siniestralidad laboral. Los ACV's
afectan a una poblacion de mas edad en la que predominan las mujeres. Como consecuencia de ello, las
personas af ectadas presentan déficit y discapacidades que comprometen el adecuado funcionamiento
independiente en la sociedad. L os déficit fisicos implican disminucién de la prension o de las habilidades
motoras finas, limitaciones parala deambulacion, reduccion de lavision o € oido, serios problemas en €l
habla o el lenguaje o problemas para deglutir. Sin embargo, |as ateraciones cognitivo-conductualesy
psicosociales que siguen alos D.C.A. tienden a ser minusval oradas aln cuando dificultan lareintegracion
con éxito en la sociedad e imposibilitan en muchos casos la adquisicion y mantenimiento del empleo a
largo plazo. Entre los déficit cognitivos mas frecuentes tras el dafio cerebral se encuentran los fallos en
lenguaje, memoria, reduccién de la atencidn y concentracién, problemas visoespacialesy
visomanipulativos, habilidades de razonamiento reducidas y una pobre planificacion y capacidad de
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organizacion, déficit que influyen significativamente en las capacidades de comunicaciony en la
rehabilitacion de las mismas. Asi pues urge que el/la L ogopeda intervenga en este ambito dada su
relevanciaanivel social (130.000 ictusy 30.000 TCEs anuales).

CONOCIMIENTOS PREVIOS

Relacién con otras asignaturas de la misma titulacion

1203 - Grado de Logopedia:
R4-OBLIGACION DE HABER SUPERADO PREVIAMENTE LA ASIGNATURA

35272 - Anatomia de los érganos del lenguaje y la audicion

35273 - Fisiologia de los Organos del Lenguaje y la Audicion

Otros tipos de requisitos

Encontraremos relacion de esta asignatura con otras impartidas en ler curso: Neurologia y
Neuropsicologia general y del Lenguaje. Es importante y recomendable para el alumnado recuperar lo
aprendido en estas asignaturas para activar conocimientos previos y reflexionar sobre el impacto de
patologias neurolégicas en la comunicacion.

COMPETENCIAS

1203 - Grado de Logopedia

Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacion de una forma
profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la elaboraciéon y
defensa de argumentos y la resolucion de problemas dentro de su érea de estudio.

Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes (normalmente
dentro de su area de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexiébn sobre temas relevantes
de indole social, cientifica o ética.

Que los estudiantes puedan transmitir informacién, ideas, problemas y soluciones a un publico tanto
especializado como no especializado.

Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias para
emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia.

Disefar y llevar a cabo los tratamientos logopédica, tanto individuales como colectivos, estableciendo
objetivos y etapas, con los métodos, técnicas y recursos mas eficaces y adecuados, y atendiendo a
las diferentes etapas evolutivas del ser humano, incluyendo la perspectiva de género.

Presentar una adecuada produccion del habla, estructuracion del lenguaje y calidad de la voz.

El alumno/a conocera las diferentes técnicas de intervencion en dafio cerebral sobrevenido
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- El alumno/a podra programar una intervencion en un caso clinico de dafio cerebral sobrevenido

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Disefiar programas de rehabilitacion adaptados al dafio cerebral sobrevenido.
Disefiar intervenciones de estimulacién con pacientes en comay en situacion de respuesta minima.

Aplicar y adaptar lastécnicasy estrategias de intervencion logopédica en casos de dafio cerebral
sobrevenido.

DESCRIPCION DE CONTENIDOS

1.1. El Dafo Cerebral Sobrevenido.

Delimitacién conceptual. Criterios diagnésticos. Tipos de dafio cerebral sobrevenido y criterios de
clasificacion. Etiologias del dafio cerebral sobrevenido.

2. 2. Daiio cerebral sobrevenido: funcién y funcionalidad.

Modelo de las tres unidades funcionales del cerebro de A.R. Luria. Fases de atencion al dafio cerebral:
fase aguda, subaguda y crénica. Diagndstico etioldgico y logopedia. Funcién y funcionalidad.
Clasificacion Internacional del Funcionamiento y de la Discapacidad de la Salud (CIF). Medida de
Evaluacién Funcional (Escala FIM+FAM).

3. 3. Intervencidn logopédica en la disfagia neurégena

Delimitacion conceptual. Control neural de la deglucion, fases y tiempos deglutorios. Prevalencia y
etiologia de la disfagia orofaringea de origen neuroldgico. Abordaje rehabilitador de la disfagia
neurégena.

4. 4. Intervencién logopédica en las alteraciones del lenguaje y la comunicacién de origen
neurolégico

Planes y criterios de actuacion en las alteraciones del lenguaje y de la comunicacion de origen
neuroldgico. Programas de estimulacion linglistica y comunicativa en dafo cerebral sobrevenido.

5.5. Dafo cerebral infantil.
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Conceptualizaciones sobre el dafo cerebral infantil. Abordaje logopédico de las alteraciones
comunicativas y orales no verbales secundarias al dafio cerebral en la infancia.

6. 6. Contexto y significado en la intervencion en dafio cerebral adquirido: familia, entorno y
comunicacion.

Los contenidos de este tema, por su caracter transversal, se irdn tratando a lo largo del desarrollo de la
asignatura.

VOLUMEN DE TRABAJO

ACTIVIDAD Horas % Presencial

Clases de teoria 30,00 100

Préacticas en laboratorio 15,00 100

Estudio y trabajo autbnomo 67,50 0
TOTAL 112,50

METODOLOGIA DOCENTE

Clases magistrales mediante presentaciones power-point y videos sobre intervencion en dafio cerebral
sobrevenido.

Practicas acerca de cdmo realizar programas de intervencién en casos clinicos con dafio cerebral
sobrevenido y videos de casos clinicos de pacientes reales sobre diversas intervenciones en dafio cerebral
sobrevenido.

Tutorias programadas individuales y grupales. Supervision de trabajos practicos, orientacion y resolucion
de dudas.

Seminarios con Logopedas invitados de reconocido prestigio en Darfio Cerebral.

Trabajo auténomo del/a estudiante: Preparacion de trabgjos, revision de casos clinicos, disefio de la
intervencién, elaboracion de informes.

Estudio del alumno/a, preparacién y realizacion de las pruebas de evaluacion.

EVALUACION

La prueba de rendimiento sobre el nivel de conocimientos adquiridos por el estudiante en las sesiones
tedricasy practicas se realizara en forma de examen con preguntas tipo test de respuesta multiple con 3
alternativas y cinco preguntas cortas. El examen podraincluir uno o varios casos précticos. Sera necesario
obtener una calificacion de 5 en esta prueba para superar la asignatura. En todo caso, la calificacién
méxima en la prueba supondra el 60% de la nota global. El 40% restante se obtendré en forma de trabajos
cuyas caracteristicas se detallardn a comienzo del periodo lectivo de | as sesiones practicas. elaboracion
de informes logopédicos, manejo e interpretacion de pruebas de eval uacion, elaboracion de tratamientos
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L as notas obtenidas en |os trabajos realizados se guardarén para la segunda convocatoria. Los trabajos
gue no se presenten en tiempo y forma requeridos seran recuperabl es mediante prueba escrita que se
realizara al terminar la pruebafinal oficial.

Dadas |as caracteristicas de lamateriay de latitulacion, se exigira un alto dominio del lenguaje escrito.

El/la profesor/a podra requerir entrevistas individuales o en pequefio grupo para verificar el grado de
participacion y la consecucion de |os objetivos que se persigan en cualquier tarea desarrollada. No aceptar
esta verificacion supondra no superar latarea/actividad en cuestion.

La"“copia’ manifiesta de cualquier prueba, tarea, actividad o informe, ya seaindividual o grupal, que
sirva a efectos de evaluacion en la asignatura, imposibilitara superar la materia.

Ante précticas fraudulentas se procedera segiin 1o determinado por € Protocol o de actuacién ante
préacticas fraudulentas en la Universitat de Vaéncia (ACGUV
123/2020): https.//www.uv.es/sgeneral/Protocol C83sp.pdf

Lamatricula de honor (MH) se otorgara a aquellos alumnos y alumnas cuya nota en la asignatura sea
igual o superior a9y lamas alta de su grupo. La obtencion de matricula de honor queda supeditada ala
realizacion de un examen extraordinario oral en el caso de que dos estudiantes tengan la misma notay
solo sea posible otorgar una MH. En ningun caso restara nota.
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