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PRESENTACIO

LEscola Universitaria de Ciéncies de la Salut va néixer el 1974 amb el nom d’Escola d’Infermeria
«Osonay, a iniciativa de la delegacié d’Osona del Col'legi de Metges. El 1980 els estudis d’Infermeria
passen a ser diplomatura universitaria i el centre s’adscriu ala UAB. Lany 1987 es va integrar als Estudis
Universitaris de Vic i pel maig de 1997, amb la Llei de Reconeixement de la Universitat de Vic pel
Parlament de Catalunya, passa a denominar-se Escola Universitaria de Ciencies de la Salut i incorpora
nous ensenyaments: Fisioterapia (1997), Terapia Ocupacional (1997) i Nutrici6 Humana i Dieteética
(1998).

Aquesta diversitat d’ensenyaments complementaris permet als nostres professors i estudiants gaudir
dels avantatges de I'intercanvi d’experiéncies i coneixements en un marc universitari ampli.

LEscola Universitaria de Ciéncies de la Salut de la Universitat de Vic té com a missié formar professio-
nals amb unabase solida, cientificai humanista, amb competencia per a:

- Actuar d’acord a una perspectiva holistica de la salut, respectant la individualitat de la persona, els
seus dretsiles seves creences, sense prejudicis ni discriminacions.

- Valorar, analitzar i proporcionar una atenci6 individualitzada en situacions de salut-malaltia tenint
en compte els factors fisics, psiquics, socials, ambientals i culturals.

-Realitzar actuacions de promoci, prevencié i restabliment o millora de la salut, benestar i qualitat
de vida, adrecades a la persona, familia, grup o comunitat, en els ambits comunitari, social i de sa-
lut, tant en el domicili de la persona com en les institucions, organismes o entitats publiques o pri-
vades.

- Utilitzar habilitats de comunicacid, negociacié i empatia en el marc de larelacié assistencial.

- Orientar, acompanyar i educar la persona, familia o grup promovent la seva capacitacié, compro-
misipresade decisions pel que faal’autocuraiproteccié de lasalut.

-Actuar de manera reflexiva i ética, assegurant el respecte a la dignitat, la privacitat i la confidencia-
litat de la persona, familia o grup.

- Aplicar el metode cientific per alaresolucié de problemes i utilitzar 'evidéncia cientifica enla pre-
sade decisions.

- Col'laborar amb estudiants o professionals d’altres disciplines en I'estudi, analisi i resolucié de ca-
SOS.

- Identificarianalitzar problemes emergents que comprometen la salut de la poblacié, ja vinguin de-
rivats d’alteracions de la salut o d’altres problematiques socioculturals que la poden afectar.

- Desenvolupar 'esperit reflexiu i innovador per buscar noves respostes als problemes de salut més
prevalentsiles necessitats canviants de la poblacié.

El projecte docent de I'Escola Universitaria de Ciéncies de la Salut es fonamenta en sis eixos basics de
formacio:

1. Reconeixer la persona, sana o malalta, com un tot tinic i dinamic en constant interaccié amb els al-
tresiamb I'entorn.

2. Incorporar un metode cientific de treball que guii les intervencions i permeti avaluar-ne els resul-
tats.

3.Apreciar la comunicaci6 i la relacié assistencial com una eina indispensable de I'actuacié profes-
sional, des d’'unavessant educativa, d’ajuda i d’acompanyament.
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4.Promoure cures adequades per recuperar o millorar la salut ila qualitat de vida de les persones.

5.Adoptar una actitud eética fonamentada en el respecte a la individualitat, la dignitat i 'autonomia
delaltre.

6.Adoptar una actitud de compromis amb I'actualitzacié constant dels propis coneixements d’a-
cord amb els avengos cientifics iles necessitats emergents de la poblacié.

El professorat promou aquests eixos formatius a través de lainteraccié al’aula, les tutories individuals o
grupals, lareflexio, I'analisi i la presa de decisions per tal que els estudiants assoleixin els coneixements,
les habilitatsiles actituds necessaris per desenvolupar les seves competéncies professionals.

Els mitjans institucionals on es recullen les informacions generals sobre la Universitat de Vic i els seus
serveis —la pagina web, la guia de I'estudiant que teniu ales mans, o el campus virtual- s6n algunes de les
eines que us facilitaran 'aprofundiment dels recursos que teniu al vostre abast i la informacié basica in-
dispensable per alavostra trajectoria curricular entre nosaltres.

Aquesta guia pretén orientar-vos en els diferents aspectes academics i organitzatius del vostre centre.
Hi trobareu I'estructura organitzativa, el calendari academic i el pla d’estudis en el qual esteu matricu-
lats.

En nom de tot 'equip directiu de I'escola, el professorat i el personal d’administracié i serveis em plau
donar-vos labenvinguda a’EUCS i desitjar-vos una estada profitosa i satisfactoria entre nosaltres.

Anna Bonafonti Castillo
Directorade ’Escola Universitaria de Ciéncies de la Salut



LESCOLA UNIVERSITARIA DE CIENCIES DE LA SALUT

Estructura

LEscola Universitaria de Ciéncies de la Salut de la Universitat de Vic és una unitat estructural d’ordena-
cid, organitzacio, gestio i coordinaci6 d’ensenyaments conduents a 'obtenci6 de titols oficials de 'am-
bit deles ciéncies de la salut.

Actualment s'imparteixen quatre titulacions homologades:

- Diplomatura d’Infermeria

- Diplomatura de Fisioterapia

- Diplomatura de Terapia Ocupacional

- Diplomatura de Nutricié HumanaiDietética

Les unitats basiques de docencia i de recerca son els departaments, que agrupen el professorat en fun-
cié d’arees de coneixement, estudiirecercaafins o compartides.

Al capdavant de cada departament hi ha un professor o professora que exerceix les funcions de director
de Departament.

Els departaments de I'Escola Universitaria de Ciencies de la Salut son:

- Desenvolupament HumaiAccié Comunitaria
- Processos d’Atencié6 TerapeuticaiQualitat de Vida

()rgans de GoverniResponsables d’Arees Funcionals del Centre

Els organs de govern unipersonals de TEUCS sén: directora, sotsdirectora, cap d’estudis, coordinadors
d’ensenyament, directors de departament i responsables d’arees funcionals.

Els organs collegiats de govern de gesti6, coordinacié i participacié de 'EUCS sén: Consell de
Direcci6 i Claustre de centre.

Equip directiu

Lequip directiu de TEUCS esta compost pels segiients membres:

irectora: Anna Bonafont i Castillo
Directora: Anna Bonafont i Castill
Sotsdirectora: Teresa LleopartiColl
Cap d’estudis: M. Pilar Tur6n i Morera
Directora del Departament de Desenvolupament Huma i Accié6 Comunitaria: Laura Mascarella i
Tarradellas
Director del Departament de Processos d’Atenci6 Terapeutica i Qualitat de Vida: Joan Carles Casas i
Baroy
Coordinadorade 'ensenyament d’Infermeria: M. Pilar Tur6n i Morera
Coordinadorade 'ensenyament de Fisioterapia: Ana Capitan i Camanes
y p p
Coordinadorade 'ensenyament de Terapia Ocupacional: Tamara Gastelaars
Coordinadora de 'ensenyament de Nutricié Humanai Dietética: Nuria ObradorsiAranda
y
Responsable de I’Area Funcional de Recerca, d’Innovacié docent i Transferencia del Coneixement:
Nuria ObradorsiAranda
Responsable deI’Area Funcional de Formacié Continuada: a determinar
p
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Responsable de I'Area Funcional de Practiques Cliniques: M. Carme Raurell i Costa

Referent de Credit Europeu: Carme GaroleraiBruguera

Referent de Relacions Internacionals: Montserrat Moncunilli Lépez

Referent de Coordinaci6é amb el Centre d’Estudis de 'Envelliment de Catalunya (CEEC): Montserrat
LorenzoiAvila

Consell de Direcci6 de Centre

EsPorgan collegiat de govern de ’Escola.
Esta constituit per:

Ladirectora de ’Escola, que el presideix.
Lasotsdirectora

Lacap d’estudis

Els coordinadors d’ensenyament

Els directors de departament

Els coordinadors d’arees funcionals.

Claustre de Centre

Esta constituit per:

Ladirectoradel’Escola, que el presideix.
Larestade professorat amb dedicaci6 al’Escola.
Elpersonal no docent adscrital’Escola.
Unrepresentant dels estudiants.

Personal no docent
Secretariade Centre:  Guida Cusséi Ventura
Elisabet YllaiBoré

PaquitaTubauiBartés

SecretariaAcadémica: Maite ParésiTeixidor
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CALENDARIACADEMIC

Comengament del curs:
22 de setembre de 2008
Presentaci6 ir curs: GrupAalesioh.

GrupBalesish.

Docenciadel 1ir quadrimestre:
finsal 30 de gener de 2009

Avaluaci6 de 1r quadrimestre (primera convocatoria per ales assignatures de 1r quadrimestre):
del 2 de febreral 20 de febrer de 2009

Docenciadel 2n quadrimestre:
del 23 de febrer al 29 de maig de 2009

Avaluaci6 del 2n quadrimestre (primera convocatoria per ales assignatures de 2n quadrimestre
ianualsisegona convocatoria per ales assignatures de 1r quadrimestre):
del'tdejunyal 19 dejunyde 2009

Avaluacié de setembre (segona convocatoria per ales assignatures de 2n quadrimestre i anuals):
de 't de setembre al 10 de setembre de 2009

Periodes de practiques:

angrupA:
2ngrup B:

3rgrup A:

3rgrup B:

3rgrup C:

Dies festius:

24 de novembre al 19 de desembre de 2008
24 de novembre al 19 de desembre de 2008

7de general 3o de generde 2009
23 de febreral 27 de mar¢ de 2009

27d’octubre al 21 de novembre de 2008
30 de marg al 8 de maigde 2009

27d’octubre al 21 de novembre de 2008
30 de marg al 8 de maigde 2009

1de novembre de 2008, dissabte, Tots Sants

6 de desembre de 2008, dissabte, La Constitucid
8 de desembre de 2008, dilluns, La Purissima

23 d’abrilde 2009, dijous, Sant Jordi (festa patronal de la U Vic)
24 d’abril de 2009, divendres, Pont

1de maig de 2009, divendres, Festa del Treball

2de maigde 2009, dissabte, Pont

1dejunyde 2009, dilluns, Segona Pasqua (festalocal)
24 dejuny de 2009, dimecres, Sant Joan

11 de setembre de 2009, divendres, Diada Nacional
12 de setembre de 2009, dissabte, Pont

Vacances:

Nadal: del 20 de desembre de 2008 al 6 de gener de 2009, ambdés inclosos
Setmana Santa: del 4 al 13 d’abril de 2009, ambdés inclosos
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ORGANITZACIO DE LENSENYAMENT

PresentacioiObjectius

Els estudis de Fisioterapia de 'TEUCS tenen com a objectiu principal formar fisioterapeutes capacos de
donar resposta a les necessitats canviants de salut de les persones i la comunitat, en relacié ala preven-
ci6, la promocid, el manteniment i la recuperacié de la funcionalitat del cos huma, a través de procedi-
ments naturals, manuals o fisics.

El titol que s’obté és el de Diplomat en Fisioterapia. Un cop obtingut el Diploma es poden fer cursos de
perfeccionament, de postgrau i mestratge, o continuar estudis de 2n cicle (amb complements de forma-
ci6) de Comunicacié Audiovisual, Documentacié, Historia i Ciéncies de la Midsica, Humanitats, Lin-
glistica, Periodisme, Publicitat i Relacions Pibliques, Traducci6 i Interpretacié.

Principalment, el fisioterapeuta desenvolupala seva tasca en els ambits segiients:

- Centres de Rehabilitacié hospitalaris o comunitaris, mutues laborals, cliniques privades o
centres d’Assisténcia Primaria.

- Centres d'Educacié Especial

- Centres Esportius

- Centres d'Atenci6 Precog

- Centres o Serveis Sociosanitaris o Geriatrics

- Centres d’Atenci6 Precog

- Exercici de la docéncia en centres de Formaci6 Professional i Escoles Universitaries de la ma-
teixaarea de coneixement

- Exercicilliure de la professio

Plad’Estudis

El Pla d’Estudis de Fisioterapia de I’Escola Universitaria de Ciencies de la Salut ha estat elaborat d’a-
cord amb les directrius generals propies d’aquesta titulaci6 establerts en el R.D. 1414 / 1990 (B.O.E.
nim. 278 de 20 de novembre de 1990).

D’acord amb el Pla d’Estudis, els ensenyaments de Fisioterapia s’organitzen en tres cursos en els quals
es contemplen cicles teorics i cicles practics. El nombre total de credits de la titulaci6 és de 207, distri-
buits de la segiient manera:

Assignatures troncals: 154,5
Assignatures obligatories: 13,5
Assignatures optatives: 18
Credits de lliure eleccio: 21

Hi ha assignatures quadrimestrals i assignatures anuals.
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Ordenaci6 temporal de ’ensenyament

PRIMERCURS C.A. Durada 1r Qm. 2n Qm.
Assignatura Grups Grups
Ciencies Psicosocials Aplicades (CPA) 6 Quadr. A B
Anatomiai Fisiologia (AF) 15 Anual AB AB
Fisioterapia General Basica I (FGBI) 9 Anual AB AB
Fisioterapia Especial I (FEI) 15 Anual AB AB
Salut PublicaiLegislaci6 Sanitaria (SPLS) 7,5 Quadr. B A
Bioética (BEt) 4,5 Quadr. A B
Bioestadistica (Bes) 4,5 Quadr. AB

Practiques Cliniques I (PCI) 4,5 Quadr. AB
SEGON CURS C.A. Durada 3rQm. 4tQm.
Assignatura Grups Grups
Patologia Medicoquirirgica I (PMQI) 10,5 Anual AB AB
Sistema Nervids (SN) 4,5 Quadr. AB

Fisioterapia General Basica IT (FGBII) 15 Anual AB AB
Fisioterapia Especial IT (FEII) 15 Anual AB AB
Practiques Cliniques IT (PCII) 6 Quadr. AB

Farmacologia (F) 4,5 Quadr. AB
TERCERCURS C.A. Durada 5¢ Qm. 6¢ Qm.
Assignatura Grups Grups
Patologia Medicoquirargica I (PMQII) 10,5 Anual A,BiC A,BiC
Fisioterapia General Basica I1T (FGBIII) 10,5 Anual A,BiC A,BiC
Fisioterapia Especial I1T (FEIII) 15 Anual A,BiC ABiC
Practiques Cliniques ITT (PQIII) 10,5 Anual A,BiC A,BiC

Els programes de les assignatures es poden consultar a la Guia de 'Estudiant del campus virtual de la
UVic.
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Prerequisits de les assignaturestroncalsiobligatories

Anatomiai Fisiologia Fisioterapia Especial I
Y Y
Fisioterapia General Basica I1 Fisioterapia Especial I1
Y \
Fisioterapia General Basica I11 Fisioterapia Especial IT1

Ofertad’Assignatures Optatives

Les assignatures optatives que ofereix’Escola per al curs 2008-09 s6n les segiients :

SEGON CURS (credits recomanats: 18) Credits Durada 3r. Qm 4t.Qm
Assignatures Grups Grups
Protesis, OrtesisiAjudes Teécniques (POAT) 4,5 Qm J

Terapies Complementaries en Fisioter. (TCF) 4,5 Qm AiC B
Diagnostic per la Imatge Aplicat a Fisiot. (DIF) 4,5 Qm AiB
SalutiAlimentacio (SiA) 4,5 Qm AiB

Idioma: Angles (ID) 4,5 Qm A
Educaci6 FisicaiEsportiva 4,5 Qm A B
Terapia AquaticaiRehabilitacié Eqiiestre 4,5 Qm AiB
TERCER CURS (credits recomanats: 21) Credits Durada 5¢.Qm 6¢.Qm
Assignatures Grups Grups
FisioterapiaiEsport (FiE) 4,5 Qm AiC B
Comunicaci6 i Llenguatge (CL) 4,5 Qm A D
Psicomotricitat (PSM) 4,5 Qm A BiC
Introducci6 al'Osteopatia (IO) 4,5 Qm A D
Disseny i Gesti6 de Serveis de Rehabilitacio (DGSR) 4,5 Qm J

Diagnostic en Fisioterapia: Classificacio i

Valoracié de la Invalidesa (DFCVTI) 4,5 Qm J

Métodes d’Intervencié enles Incontinéncies

Urinaries (MIIU) 4,5 Qm D A
Intervencié de Fisioterapia en els Trastorns

del Peu IFTP) 4,5 Qm D A
Elaboracié de projectes (EP) 4,5 Qm A
Analisi Biomecanica del Moviment 4,5 Qm J
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Assignaturesde lliure eleccio
Credits Durada  Grup  Grup

Actuaci6 en Situacions d’Emerg. Extrahospitalaria(ASSEE) 4.5 Qm J

Envelliment, Societat i Salut 4,5 Qm A

Els programes de les assignatures es poden consultar a la Guia de 'Estudiant del campus virtual de la
UVic

Créditsde Lliure Eleccio
Lobtenci6 dels credits de Lliure Elecci6 requerits en el Pla d’Estudis pot fer-se per les segiients vies:

A.Cursant i aprovant les assignatures de Lliure Eleccié que s’ofereixen en els ensenyaments de la
Universitat de Vic.

B. Per reconeixement d’altres estudis reglats de nivell universitari.

C. Perreconeixement d’activitats d’interes académic no reglades a nivell universitari.

A. Assignatures de Lliure Elecci6 que s’ofereixen en els ensenyaments de la Universitat de Vic
Lestudiant pot triar les assignatures de lliure eleccio:

- Entre les assignatures optatives i de lliure eleccié ofertades en el seu propi ensenyament.

-Entre laresta d’assignatures ofertades en els ensenyaments de la UVic, ja siguin troncals, obligato-
ries, optatives o de lliure eleccid per aquells ensenyaments, amb les segiients excepcions:

- Assignatures subjectes a prerequisits i incompatibilitats.

- Assignatures que el seu contingut coincideixi en més d’'un 20% amb alguna de les assignatures del
Pla d’Estudis que ha de cursar I'estudiant per al’obtenci6 del titol corresponent.

Lallista de les assignatures més adequades perque les segueixin estudiants matriculats en altres titu-
lacions es poden consultar al campus virtual de la UVic. Lestudiant, pero, també pot escollir altres
assignatures que no figuren en aquestaseleccio.

Per poder-se matricular d’assignatures d’altres ensenyaments, I'estudiant necessita 'autoritzacié
del/la cap d’estudis de la seva titulacié i del /la cap d’estudis de la titulacié on s'imparteix 'assignatu-
raescollida.

B. Reconeixement de crédits per estudis reglats de nivell universitari

El fet d’haver cursat i supera assignatures d’estudis reglats de nivell universitari pot proporcionar a
I'estudiant, si ho sol'licita, credits de lliure elecci6. En aquest cas, s’hauran de reconeixer per assig-
natures completes i per la seva totalitat en nombre de credits. No es podran atorgar credits parcials
niatorgar-ne més dels que constal’assignatura reconeguda.

Elreconeixement de credits els autoritza el/la cap d’estudis.

C.Reconeixement de credits per activitats d’interes académic no reglades a nivell universitari

La realitzaci6 d’activitats fora de I'ensenyament reglat que contribueixi a 'establiment de vincles
entre I'estudiant i 'entorn social i laboral poden ser valorades amb el reconeixement de credits de
lliure eleccié. Aquestes activitats s’hauran de realitzar durant el periode de I'ensenyament.

Sén activitats d’aquests tipus:
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- Convenis de Cooperaci6 Educativa: Practiques tutoritzades en empreses.

- Experiéncia professional: Treball desenvolupat amb contracte laboral

-Activitats de formacié complementaria: cursos, seminaris i activitats congressuals externes a la
UVic.

-"Treballs académicament dirigits (sempre i quan no coincideixin amb treballs realitzats dins la ca-
rrerani amb assignatures d’aquesta).

- Activitat esportiva: Els estudiants que estiguin federats i que participin en campionats esportius
representant ala UVic podran obtenir un maxim de 3 credits de lliure eleccio.

- Cursos d’idiomes realitzats a’Escola d’'Idiomes de la UVic.

- Cursos d’Universitat d’Estiu.

Abans de realitzar 'activitat I'estudiant ha de presentar al cap d’estudis una proposta de I'activitat a
desenvolupar.

Larealitzaci6 de cada activitat ha d’estar préviament autoritzada pel cap d’estudis de 'ensenyament
corresponent, que sera qui autoritzi, si és el cas, el reconeixement dels credits.

Un cop finalitzada I'activitat I'estudiant haura de sol'licitar el reconeixement de credits mitjancant
I'impres de “sol'licitud de credits de lliure eleccié”, i s’acompanyara de I'imprés amb la documenta-
cié necessaria peravalar 'activitat.

Per a més informacié sobre la Lliure Elecci6, consulteu a Agenda de I’Estudiant, curs 2008-09, apar-
tat de Normatives Académiques.

Practiques cliniques

Recomanaci6 per als estudiants de Ciencies de la Salut

Es recomana a tots els estudiants que comencin primer curs de qualsevol ensenyament de Ciéncies de
la Salut, que estiguin vacunats correctament de:

-HepatitisAiB

-Tetanus/diftéria

- Varicella

En cas de dubte, cal consultar el metge de capgaleraiseguir les seves instruccions.
Totilaproteccié que ofereixen les vacunes, s’ha de tenir present la necessitat de més mesures preventi-
ves com ho s6n les anomenades Precaucions Estandard o Universals, que podeu trobar ala segiient adrega:

http://www.gencat.cat/salut/depsalut/pdf/expbio.pdf

Assegurances

Abans d’anar a practiques, cal comprovar el tipus d’asseguranga contractada en el moment de la matri-
cula, i seguir les instruccions indicades i que trobareu en aquesta adreca, en el cas que es produeixi qual-
sevol accident:

http://www.uvic.cat/secretaria/ca/assegurances.html
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Normativa de Practiques cliniques

1. Lassistenciaals tallers, seminaris i practiques és obligatoriaenun 100%.

2. Les abséncies hauran de ser justificades. Si superen el 10% de les hores destinades a un periode de
practiques, es valorara si hi ha motiu d’invalidaci6 del periode o bé si només cal recuperar-les. Les re-
cuperacions de practiques es faran el més aviat possible, previ acord amb els professionals del centre
de practiquesidelescola.

3.Enles possibles abséncies als centres de practiques, I'estudiant haura de comunicar-ho amb la maxi-
maantelaci6 al mateix servei on es realitzenial professor responsable de practiques de I’'Escola.

4. Els incompliments d’horaris sense coneixement de 'Escola i del centre on I'estudiant realitza les
practiques o les absencies injustificades son motius d’invalidaci6 del periode de practiques.

5.EnTexercici de les practiques és obligatori I'ts de 'uniforme oficial de 'Escola, i portar el carnet d’i-
dentificaci6 colllocat en unllocvisible.

6. Per tal d’evitar al maxim les infeccions iatrogeniques, cal ser estricte amb la higiene personal i portar
els cabells recollits, dur les ungles curtes i sense pintar i no portar joies ni objectes similars i dur el ti-
pus d’'indumentariaiel cal¢at adequat a cadacas.

7.Cal mantenir el secret professional sempreiatotarreu.

8. Lestudiant que per motius personals demani de fer un periode de practiques fora del/s periode/s esta-
blert/s pel seu ensenyament haura de presentar una instancia a la cap d’estudis abans del dia 1 d’octu-
bre. La cap d’estudis, la directora del departament, la responsable de I'assignatura ila responsable de
practiques decidiran la conveniénciaila possibilitat d’autoritzar el canvi de dates del periode de prac-
tiques proposat per 'estudiant.

9. Lestudiant que per motius personals demani de fer un periode de practiques fora de Catalunya haura
de presentar una sollicitud al responsable de practiques del seu ensenyament abans del dia 1 d’octu-
bre. La decisi6 sera pressa per: el/la director/a del departament, el/la responsable de I'assignatura i
el/la responsable de practiques decidiran la conveniéncia i la possibilitat d’acceptar aquesta sol'lici-
tud, tenint en compte el lloc de residéncia habitual de 'estudiant, el seu curriculum académic iles ca-
racteristiques especifiques dels centres assistencials de la ciutat en qilestio.

10. En les estades practiques internacionals, 'acceptacié de la plaga de practiques assignada a I'estu-
diant, implica el seu compromis, per escrit, de realitzar aquestes practiques en el lloc assignat. En
cas de renuncia posterior a I'acceptacid, la qualificacié del periode corresponent sera de no presen-
tat.

No obstant aix0, en cas de renuncia per situacions excepcionals o de for¢a major, es considerara, per
part del/la directora/a del departament i del/la responsable de I'assignatura, la possibilitat de reassig-
nar al’estudiant una placa dins del periode establert.

Uniforme oficial de ’Escola
En I'exercici de les practiques és obligatori I'ds de 'uniforme oficial de I'Escola, que consta dels se-
glients elements:

- Vestit blanc (amb casaca coll mao botonada a la part del davant, i pantal6), amb el logotip de la
Universitat de Vic brodat ala butxaca superior.

- Mitjons blancs.
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- Calcat blanc tancat (estable, sense forats ni obertures per sobre, antilliscant, transpirable, lleuger,
tal6 de 3-5 cm., puntarodonaiample) per a s exclusiu als centres de practiques.

- Obligatori portar el carnet d’identificacié de la U Vic collocat en unlloc visible.

En cas de que algg tingui un altre model d’uniforme, es valorara, amb el professor de practiques, la pos-
sibilitat d’utilitzar-lo sempre que aquest sigui de dues peces i amb la jaqueta botonada a la part del da-
vant.

Metodologiade treball

Aspectes generals relacionats amb la metodologia de treball emprada enles diverses assignatures :

Davant el repte que suposal’Espai Europeu d’Ensenyament Superior (EEES), des de 'TEUCS ja fa temps
que es treballa, entre altres aspectes, en la metodologia i en la programacié temporal de les assignatures
que configuren els diferents ensenyaments.

Centrant-nos en aquests dos aspectes us volem presentar el diferents tipus de sessions que es portaran a
terme a I’hora de desenvolupar les diverses assignatures. Aixd no suposa que en totes elles es portin a
terme totes les sessions, pero si que aquesta metodologia i aquesta programacié temporal marquen la li-
nia a seguir davant els canvis que genera la incorporacié a 'EEES i és un reflex de com, des de les dife-
rents assignatures, es treballen els objectius, les capacitatsiels continguts.

Tipus de sessions:

1. Sessions de classe: que es desenvoluparan mitjangant 'exposicié oral amb suport de documents,
experiéncies i mitjans audiovisuals.

2. Sessions de treball dirigit: es realitzaran en petit grup de manera cooperativaiamb tutoria.

3.Sessions de treball individual: s’orientaran alalecturaialarecerca de camp.

4. Tutoria: atencié ales necessitats dels estudiants en relacié als requeriments de I'assignatura.

5.ElPla de treball: sera un gui6 especific sobre les activitats pedagogiques que es duran a terme du-
rant el temps que duril’assignatura.

Tots aquest elements estan d’acord amb el tipus d’avaluacié que es planteja en cadascuna de les assigna-
tures.
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ASSIGNATURES TRONCALS | OBLIGATORIES DE 1RCURS

AnatomiaiFisiologia

Credits: 15
Quadrimestre: Anual

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Adquireixi coneixements basics sobre histologia, immunologia i embriologia.

2.Adquireixi coneixements basics en bioquimica que li permetin la comprensi6 a nivell molecular del
coshuma.

3.Aprengui, anomeniireconeguiles diferents parts de 'anatomia humana.

4.Aprengui el normal funcionament de tot'organisme.

5. Conegui els fonaments de la mecanica, aplicats al’estructurai funcionament del cos huma.

6.Adquireixi els fonaments basics per a la comprensié i analisi dels patrons de moviment habitual en
I'esser huma.

CONTINGUTS:
1. Histologia:
1.1. Caracteristiques generals de la cél'lula. Membrana, citoplasma i nucli.
1.2. Teixit muscular.
1.3. Unitat motriu. To muscular. Acci6 reflexa.
1.4. Teixit epitelial, sostenidor i conjuntiu.
1.5. Teixit nerviés. Laneurona.
2. Immunologia. Estudi basic del concepte immunologic.
3. Embriologia:
3.1. Concepte unitari de ’heréncia.
3.2. Fecundacié i fases  posteriori.
3.3.Relacié entre creixement i organitzacio dels teixits cel-lulars.
3.4. Organs, aparells i sistemes.
3.5. Sistemes embriologics: circulatori primitiu, excretor, incretor i nervios.
3.6. Metameria del tors, extremitats i cefalica.
3.7. Altres sistemes primitius.
4.Anatomia descriptiva de I'aparell locomotor:
4.1. Elteixit ossi. Generalitats. Classificacié.
4.2. Larticulacié. Generalitats. Classificacio.
4.3. Elmuscul. Generalitats. Classificacié.
4.4. Lacinturaescapular. Estructura 0ssiaiarticular. Musculs de la cintura escapular.
4.5. Lextremitat superior. Estructura 0ssiaiarticular. Masculs de I'estremitat superior.
4.6. Lacintura pelviana. Estructura ossiaiarticular. Musculatura pelvica.
4.7. Lextremitat inferior. Estructura 0ssiaiarticular. Musculs de Pextremitat inferior.
4.8.Eltronc. Estructura ossiaiarticular del raquis. La caixa torasica. Musculatura del tronc.
4.9.Elcap. Estructura ossiaiarticular. Musculatura.
5. Cinesiologia:
5.1. Cinesiologia: concepte i objectius. Tipus de moviment. Concepte de cinesiterapia.
5.2. Planols, eixos i direccions.
5.2.1. Posicié anatomica
5.2.2. Planols, eixos i direccions de referéncia de launitat dinamica.
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5.2.3. Nomenclatura dels moviments en referéncia als planols i eixos.
5.3. Mobilitat articular. Tipus d’articulacions segons el moviment.
5.4. Elmascul.
5.4.1. Tipus de musculs
5.4.2. Muscul esqueletic: Caracteristiques, classificacié i funcions.
5.4.3. Unitat motora. Placamotora. Control muscular.
5.4-4. Tipus de fibres musculars. Caracteristiques.
5.4.5. Tipus de treball muscular.
5.4.6. Balan¢ muscular analitic i funcional.
5.4.7. Cadenes cineétiques musculars.
5.5.Analisi segmentari dels moviments del cos huma.
5.5.1. Cinesiologia de les extremitats superiors.
5.5.1.1. Biomecanica de I'espatlla.
5.5.1.2. Biomecanica del colze.
5.5.1.3. Biomecanica de 'avantbrac , canell i ma.
5.5.1.4. Aspectes ergonomics i implicacions cliniques.
5.5.2. Cinesiologia de les extremitats inferiors.
5.5.2.1. Biomecanica del maluc.
5.5.2.2. Biomecanicadel genoll.
5.5.2.3. Biomecanica del turmell i peu.
5.5.2.4. Aspectes ergonomics iimplicacions cliniques.
5.5.3. Cinesiologia del tronc.
5.5.3.1. Lacolumnavertebral en conjunt.
5.5.3.2. Caracteristiques regionals.
5.5.3.3. Aspectes ergonomics i implicacions cliniques.
5.6. Equilibri estatic del cos huma.
5.6.1. Lapostura humana.
5.6.2. Factors determinants de 'estatica.
5.6.3. Examen de la postura en bipedestacié.
5.6.4. Biomecanicade la sedestacié. Pas de sedestacié abipedestacio.
5.6.5. Postures patologiques.
5.7.La marxa humana.
5.7.1. Fases i periodes
5.7.2. Estudi funcional.
5.7.3. Factors determinants de la marxa humana.
5.7.4. Marxes patologiques.
6. Laparell respiratori:
6.1. Generalitats anatomiques.
6.2. Mecanica respiratoria. Volums i capacitats pulmonars.
6.3. Intercanvi de gasos.
6.4. Transport de gasos perlasang.
6.5. Regulacié delarespiracio.
7. Elsistema cardiocirculatori:
7.1. Generalitats anatdomiques.
7.2. Labomba: aspectes mecanicsieléctrics.
7.3. Regulaci6 de la circulacié. Pressié i pols.
8. Fisiologia sanguinia:
8.1. Generalitats anatomiques.
8.2. Funcions de lasang. Hematies, leucocits i plaquetes. La melsa.
8.3. Proteines plasmatiques.
8.4. Coagulaci6 delasang.
8.5. Metabolisme del ferro.

20 GUIADE ESTUDIANT 2008-2009 FISIOTERAPIA



9. Laparell digestiu:
9.1. Generalitats anatomiques.
9.2. La coordinacio fisiologica de les activitats d’aquest aparell.
9.3. Masticaci6. Degluci6. Motilitat de labocail’esofag.
9.4. Digesti6 salival. Funcions de la salivairegulacié secretoria.
9.5. Caracteristiques funcionals de la digestié al’estomac.
9.6. Caracteristiques funcionals de la digesti6 intestinal.
9.7. Estructura funcional del fetge ilavesicula biliar.
9.8. El pancreas enla digestio.
9.9.Transitiabsorcié intestinal. Defecacid.
10. Elronyéilesvies urinaries:
10.1. Generalitats anatomiques.
10.2. Funcions del rony®é.
10.3. Mecanismes de filtracid, reabsorcid i secreci6 en la formacié d’orina.
10.4. Activitat osmotica del ronyo6.
10.5. Funcions del rony6 enla regulacié de I'equilibri acido-basic.
10.6. Lamiccid.
11. Laparell genital:
11.1. Generalitats anatomiques de 'aparell genital masculi.
11.2. Funcions d’aquest aparell.
11.3. Generalitats anatomiques de 'aparell genital femeni.
11.4. Funcions d’aquest aparell.
11.5. Glandules mamaries.
12. Elsistema endocri:
12.1. Mediintern. Liquids i compartiments de 'organisme. Homeostasi.
12.2. Electrolits.
12.3. Aiguaiosmolaritat dels liquids de 'organisme.
12.4. Regulaci6 de 'equilibri acido-basic.
12.5. Principis fonamentals d’endocrinologia. Hormones.
12.6. Generalitats anatomiques de les glandules endocrines.
12.7. Hipofisi. Adenohipofisi. Neurohipofisi.
12.8. Tiroides. Paratiroides. Capsules suprarenals.
12.9. Pancreas. Regulaci6 de la glucémia.
12.10. Funcions endocrines de les gonades masculines.
12.11. Funcions endocrines de les gonades femenines.
13. Anatomia i fisiologia de I'oida.
14. Anatomiai fisiologia oftalmologica.
15. Anatomiai fisiologia dermatologica.
16. Bioquimica.
16.1. Introduccié alabioquimica. Composicié quimica del cos huma.
16.2. Aiguaidissolucions.
16.3. Biomolecules nitrogenades.
16.4. Peptidsiproteines.
16.5. Enzims: catalisiiactivitat enzimatica.
16.6. Lipids: estructuraimembranes biologiques.
16.7. Estructura dels glicids.
17. Biofisica.
17.1. Cinematica.
17.2. Dinamica.
17.3. Treballi energia.
17.4. Solid rigid.
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17.5. Elasticitat i propietats fisiques dels teixits.

AVALUACIO:

Lavaluacié de 'assigantura es fara d’acord amb els segiients criteris:

- Una prova objectiva alliberadora, que s’haura de superar amb una puntuacié igual o superior a7. En cas
de no arribar-hi, es passara ala convocatoria de juny. En aquesta convocatoria s’aprovara amb una pun-
tuacié igual o superioras.

-Enla convocatoria de setembre caldra examinar-se de tots els continguts de I'assignaturais’aprovaraa
partir de la mateixa puntuacié que enla convocatoria de juny.

- Els criteris que estableixin els professors pel que fa a 'assisténcia a classe, participaci6 activa, segons
objectius, observacié sistematica, treballs, etc.

BIBLIOGRAFIA:

Calvo, S. Bioquimica en Enfermeria. Barcelona: Salvat, 1990.

Castello, A. E/ cuerpo Humano. Barcelona: Gasso, 1976.

C.M.R L. Fisiologia Humana. Iexto Programado. Méxic: Limusa-Wiley, 1971.

Lehninger. Principios de bioquimica. 2a ed. Barcelona: Omega, 1993.

Lozano. Bioguimica para ciencias de la salud. Madrid: Mc Graw-Hill Interamericana, 1995.
McMinn, R.M; Hutchings, R.T. Gran atlas d Anatomia Humana. Barcelona: Océano, 1983.
Netter Frank. Col-leccid Ciba d’ll-lustracions Médiques. Barcelona: Salvat, 198s.

Sobotta Becher. Atlas de Anatomia Humana. Barcelona: Toray Masson,

Spalteholz, W. Atlas de Anatomia Humana. Barcelona: Labor, 1975.

Vega Sala, A. Sintesi de la Anatomia Humana. Barcelona: Jins, 1974.

Vegosky, A; Wahite, C.A. Introduccion Programada a la Genética humana. Madrid: Alhambra, 1980.
Wright. Fisiologia Aplicada. Barcelona: Marin, 1965.



Ciencies Psicosocials Aplicades

Credits: 6

Quadrimestre: 1r/2n

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi coneixements de I'ambit psicosocial per tal de comprendre millor les caracteristiques de
lavida de les persones que han de seguir una intervencié fisioterapeéutica.

2. Identifiqui aquells elements que poden fer progressar eficagment el transcurs de la rehabilitacié.

3.Adquireixi habilitats de relaci6 i de comunicacié facilitadores del procés d’adaptacié psicosocial a les
diverses situacions.

CONTINGUTS:
1. Psicologiai Fisioterapia:
1.1. Experiéncia traumatica.
1.2. Aspectes psicosocials.
2. El pacient:
2.1. Emocions en el procés rehabilitador:
2.1.1. Queé sén? Com fer la “lectura emocional”?
2.1.2. Experiéncia emocional. Es poden aprendre les emocions?
2.1.3. Les pors. Intervencié i desensibilitzacid.
2.2. Model harmonic d’adaptacié humana:
2.2.1. Components i dinamica del sistema.
2.2.2. Adaptaci6 i desadaptacio.
2.2.3. Avaluacié multiprofessional per ala diferenciaci6 del pacient amb més problematica psico-
logica o menys.
2.3. Psicopatologia:
2.3.1. Trastorns adaptatius.
2.3.2. Trastorns de I'estat d’anim.
2.3.3. Trastorns d’ansietat.
2.4. Eldolor:
2.4.1. Variables moduladores del dolor.
2.4.2.Sensaci6 de malestar-benestar.
2.5. Climarelacional de suport:
2.5.1. Habilitats basiques.
2.5.2. Com actuar davant de reaccions dificils.
2.6. Processos d’aprenentatge.
3. Familia/comunitat:
3.1. Comprensi6 de I'entorn afectiu proper (familia).
3.2. Incorporacié de la familia ala terapéutica.
3.3. Grups d’Ajuda Mutua: Sinergia del compartir.
4. Equip:
4.1. Estres ocupacional.
4.2. Organitzacié cooperativa dels equips.

AVALUACIO:

Lavaluacié consistira en:

Opcid A:
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- Apunts de classe (4 punts).

- Exposicions a classe. Només s’en poden fer dues (1 punt).

- Explicaci6 collectiva/individual sobre un dels llibres de la bibliografia. Només se’n poden exposar
dos. (102 punts).

-"Treball practic sobre «LCadaptacié auna experiéncia traumatica». Només se’n pot ferun. (4 punts).

Opcid B:

- Examen sobre un manual de Ciéncies Psicosocials Aplicades —a concretar— (5 punts).

-Treball de recerca sobre algun aspecte del temari. Només se’n poden fer dos. (2 punts).

- Explicacié individual sobre un dels llibres de de la bibliografia:escrita o oral. Només se’n poden expo-
sar tres. (102 punts).

Opcid C:
- Examen sobre el contingut del programa donat a classe. (10 punts).
- Aquestaopcié és per als estudiants que:

.novulguin seguirl’'opci6 AolaB

.hagin suspes seguint 'opci6 A.

BIBLIOGRAFIA:

Albon, Mitch. Els dimarts amb Morrie. Barcelona: Empiiries, 1999.

Allué, Marta. Perder la piel: una trdjica experienciay una bheroica recuperacion. Barcelona: Planeta, 1996.

Benson, H; Proctor, W. La relajacion: una terapia imprescindible para mejorar la salud. Barcelona: Grijalbo,
1984.

Coelho, P. Veronika decideix morir. Barcelona: Proa, 2001. (En castella a Planeta, 1998)

Cousins, Norman. Anatomia de una enfermedad. Barcelona: Kairés, 1979.

Joly, Pierre; Marchal, Hélene. Aprendre a viure sense ell: el cami de la viudetat. Barcelona: Claret,1993.

Fisher, R. E/ caballero de la armadura oxidada. Barcelona: Obelisco, 1997.

Frankl, Viktor. E. E/ hombre en busca de sentido. Barcelona: Herder, 1994.

Friel, D. Viviren el laberinto. Barcelona: Alba Editorial, 1994.

Haar, Jaap Ter. E/mon de Ben Lighthart. Barcelona: Cruilla, 1986.

Herman Hesse. Siddbartha, una composicid india. Barcelona: Proa, 2001.

Kubler-Ros, Elizabeth. Sobre la muerte'y los moribundos. Barcelona: Grijalbo, 1969.

Labrador, F.J. E/stress: nuevas técnicas para su control. Temas de Hoy, 1992.

Lazarus, R.S; Folkkman, S. Estrés y procesos cognitivos. Barcelona: Martinez Roca, 1984.

Lewis, C.S. Un dol observat. Barcelona: Columna, 1994.

MatiiPol, Miquel Estimada Marta. Barcelona: Ed. 62,1978.

Maslow, A. El hombre autorrealizado. Hacia una psicologia del ser. Barcelona: Kairés, 1991.

Moro, Javier Elpie de faipur. Barcelona: Planeta-Seix Barral, 1995.

Saks, O.W. Con una sola pierna. Barcelona: Muchnick, 1989.

Schwartz, Morrie Morrie senva (Sobre la manera de viure mentre morim). Barcelona: Empiries, 1999.

Simonton, S.M; Simonton, O.C.; Creigton, J.L. Recuperar la salud. Barcelona: Raices, 1978.

Skinner, B.F. Disfrutar la vejez. Barcelona: Martinez Roca, 1990.

Spencer Johnson, M.D. Qui s’ha emportat el meu formatge? (Com adaptar-nos a un mon amb canvis constants).
Barcelona: Urano, 2000.

Solsona, Ramén. Les hores detingudes. Barcelona: Quaderns Crema, 1993.

Sontag, Susan. La malaltia com a metafora. Barcelona: Muchnik, 1978.
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Fisioterapia General Basical

Credits: 9
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Identifiqui el treball del fisioterapeuta dins de 'equip interdisciplinari.

2. Conegui els principis i fonaments de la fisioterapia.

3. Identifiquiles diferents técniques basiques de fisioterapia.

4.Coneguilahistoria dela fisioterapia.

5. Coneguila terminologia emprada en fisioterapia.

6.Distingeixi les diferents formes d’exercici professional del fisioterapeuta.

7. Conegui el conjunt d’habilitats tecniques per aconseguir una comunicacio eficag.

8. Adoptiactituds de Relacié d’Ajuda

9.Conegui els principis d’asepsiailes mesures necessaries per ala prevencié de lainfeccié.

10. Conegui els principis basics i les precaucions indispensables per dur a terme la intervencio fisiotera-
peuticaen persones amb tractaments especifics: drenatges, serums, cateterismes, oxigenoterapia...

CONTINGUTS:
1. Rol del fisioterapeuta
1.1. Fisioterapia. Definici6. Conceptes.
1.2. Técniques generals.
1.3. Técniques analitiques.
1.4. Pacient usuari. Pacient client. Actuacié. Relacié.
1.5. Diferents tipus de tractament.
1.6. La formacié6 del fisioterapeuta.
2. Equip interdisciplinari.
2.1. Definicié.
2.2. Components de I'equip interdisciplinari.
2.3. Actuaci6 de 'equip interdisciplinari.
2.4. Elfisioterapeuta dins 'equip interdisciplinari.
3. Ambits d’actuacié.
3.1. Deficiéncia. Discapacitat. Minusvalia.
3.2. Procedénciadel pacient que du a terme el tractament de fisioterapia.
3.3.Actuaci6 del fisioterapeuta.
3.4. Elcentre de fisioterapia.
3.5. Elcentre de rehabilitacié.
3.6. El centre hospitalari.
4.Balang articular i palpacié d’estructures anatomiques.
4.1. Balang articular. Definicié. Metodologia. Goniometria.
4.2. Extremitat superior. Balanc articular. Exploracié funcional. Palpaci6 d’ estructures anato-
miques.
4.3. Extremitat inferior. Balang articular. Exploraci6 funcional. Palpaci6 d’estructures anatomiques.
4.4.Columnavertebrali tronc. Valoraci6 articular. Exploracié funcional. Palpacié d’estructures ana-
tomiques.
5. Diagnostic clinic. Diagnostic funcional.
5.1. Diagnostic clinic. Definicié. Procediments i metodologia per obtenir el diagnostic clinic.
5.2. Diagnostic funcional. Definicié. Procediments i metodologia per obtenir el diagnostic funcional.
5.3. Relaci6 entre diagnostic clinic i funcional.
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5.4. Usen fisioterapia del diagnostic funcional.
5.5.Seguiment ivaloracié del diagnostic funcional.
6. Cinesiterapia.
6.1. Concepte de Cinesiterapia. Tipus de cinesiterapia.
6.2. Cadenes cinetiques musculars.
7.Sindrome medullar transvers. A proposit d’un cas clinic.
7.1. Definici6. Aspectes fisics, psiquics i socials.
7.2. Rol del fisioterapeuta. Rol de I'equip multidisciplinari.
7.3. Deficiéncia, discapacitat i minusvalia.
7.4. Barreres arquitectoniques.
8. Anamnesi.
8.1. Definici6.
8.2. Tipus. Procediments. Utilitzacio.
8.3. Valoracio.
8.4. Relacié entre 'anamnesi i el diagnostic funcional.
8.5.Relaci6 de 'anamnesi enla demanda del pacient.
9. Semiologia.
9.1. Definicié.
9.2. Utilitzacié en fisioterapia.
9.3. Lasemiologia en els diferents ambits de la fisioterapia.
10. Historia de la fisioterapia.
10.1. Conceptes generals i cronologics.
10.2. Historia de les diferents tecniques de la fisioterapia.
10.3. Historia de metodes personals i investigadors de diferents técniques i tractaments.
10.4. Lafisioterapia del segle X X1.
11. Formes d’exercici professional. Exercici pablic i privat.
12. Organitzaci6 col'legial.
13. Associacionisme.
14. Comunicaci6irelacié assistencial.
14.1. Comunicacio, introduccié i conceptes.
14.2. Lacomunicacié no verbal.
14.3. La comunicacié en1'ambit sanitari.
14.4. L'entrevista.
14.5. Caracteristiques essencials del bon entrevistador:
14.5.1. Sintonia professional /usuari.
14.5.2. Comunicacié verbal.
14.5.3. L'escolta professional.
14.5.4. L'assercio.
14.6. Larelaci6 terapeéutica:
14.6.1. Actituds primordials.
14.6.2. Actituds facilitadores.
14.7. Actituds facilitadores.
15. Valoraci6 de la salut de 'usuari:
15.1. Introduccié.
15.2. Constants Vitals. Definici6 i valoracié.
15.3. Registres
16. Coneixements basics sobre:
16.1. Prevencié de lainfecci
16.2. Vies d’administracié dels aliments.
16.3. Medicaci6 del malalt. Vies i sistemes d’administracio.
17. Precaucions que el fisioterapeuta ha de tenir en compte en la cura de persones amb:
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17.1. Cateterismes.
17.2. Drenatgesisondes.
17.3. Colostomies.
17.4. Traqueostomies
17.5. Oxigenoterapia..
17.6. Feridesicremades.
18. Actuacié immediata ensituacions d’emergencia
18.1. Crisi epileptica
18.2. Desobstruccié de laviaaeria. Suport vital basic.
19. Seminaris practics de constants vitals i suport vital basic.

AVALUACIO:

Elements d’avaluacio:
Adquisicié dels coneixements teorics i practics. Aplicacié practica dels coneixements, assisténcia
obligatoriaales classes practiques.

Instruments d’avaluacié
Contingut teoric. Prova oral o escritaamb preguntes tipus vertader/fals.
Lavaluaci6 del cicle teoric es fara a partir de dues proves escrites objectives alliberadores. La prime-
raseraalaconvocatoria de febrer i s’haura de superar a partir d’'una puntuacié igual o superiora7. La
segona prova sera ala convocatoria de juny i s’haura de superar a partir d’'una puntuaci6 igual o supe-
rioras.
EnI'avaluaci6 de la convocatoria de setembre caldra examinar-se de tots els continguts de I'assigna-
turais’haurade superar a partir d’'una puntuacié igual o superioras.

Contingut practic. Lavaluacid dels continguts practics es fara de forma continuada, tenint en compte la partici-
pacid activa de [ estudiant, assisténcia, babilitats, coneixements, etc.

Per poder superar els continguts practics s’ha d’assistir al 70% de les classes practiques.

El professor, segons la dinamica del grup, pot determinar la realitzacié d’'una prova examinadora
practica dels seus continguts.

En cas de no superar els continguts teorics per avaluacié continuada es fara un examen dels coneixe-
ments practics

Lanotadels continguts practics es apte o no apte

Qualificacié final
Esimprescindible aprovar els continguts practics per poder superar I'assignatura
La qualificacié final bé donada perlanota de 'examen oral o escrit.

BIBLIOGRAFIA:

Bermejo, J.C. Apuntes de relacion de ayuda. Madrid: Cuadernos del Centro de Humanizacién de la Salud,
1996.

Daniels, L.; Worthingham, C. Pruebas funcionales musculares. Madrid: Interamericana, 1993.

Doreen; Bauer. Rebabilitacion: Enfoque integral. Principios prdcticos. Barcelona: Masson-Salvat, 1994.

Dvorak,J; Dvorak, V. Medicina manual. Diagnostico. Madrid: Scriba, 1994.

Flora, D. La cormunicacionno verbal. Madrid: Alianza, 1976.

Kozier; Erb; Olivieri. Enfermeria fundamental. Conceptos y prdctica. Madrid: Interamericana /Mac Graw-
Hill, 1993.

Potter, Perry. Fundamentos de enfermeria. Teoriay prdctica. Barcelona: Doyma.

Rotes-Querol; Lience; Roig Escofet. Semzologia de los reumatismos. Barcelona: Espaxs, 1978.
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Fisioterapia Especiall

Credits: 15
Quadrimestre: anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Coneguiles bases teoriques i practiques de la técnica de massatge.

2.Adquireixi els coneixements teorics i practics que li permetran entendre el com, el quant i el perque
d’un estirament muscular.

3. Conegui els moviments del cos huma, mitjang¢ant 'estudi del sistema neuromuscular.

4.Adquireixi els coneixements teorics i practics per realitzar correctament una valoracié muscular.

5.Adopti una actitud postural correcta per treballar amb el seu cos i identificar i corregir postures
incorrectes per realitzar transferéncies de qualsevol pes.

6.Adquireixi els coneixements teorics i practics per utilitzar correctament les técniques de termotera-
pia, hidroterapiai crioterapia.

CONTINGUTS:
1. Técniques basiques de massatge
1.1. Introduccié al massatge.
1.2. Definicié.
1.3. Generalitats del massatge.
1.4. Maniobres basiques:
I.4.1. Frec.
I.4.2. Friccié.
1.4.3. Pressio.
I.4.4.Amassament.
1.4.5. Vibracio.
I.4.6. Percussid.
1.5. Indicacionsicontraindicacions.
2. Tecniques basiques d’estirament muscular.
2.1. Concepte d’estirament i flexibilitat.
2.2. Mecanismes, técniques i particularitats.
2.3. Conseqiiencies de I'estirament muscular.
2.4. Indicacionsicontraindicacions.
2.5. Principis d’aplicacié.
2.5.1. Estiraments musculars de extremitat inferior.
2.5.2. Estiraments musculars de 'extremitat superior.
2.5.3. Estiraments musculars del tronc.
3. Balan¢ muscular.
3.1. Introduccié basicaala terapia manual
3.2. Cinturé escapular: moviments i valoracié muscular.
3.3. Articulaci6 de 'espatlla: moviments i valoracié muscular.
3.4. Articulaci6 de colze: moviments i valoracié muscular.
3.5. Articulaci6 del canell: moviments i valoracié muscular.
3.6. Articulacions de lama, del polze i dels ultims quatre dits: moviments i valoracié muscular.
3.7. Articulaci6 del maluc: moviments i valoracié muscular.
3.8. Articulaci6 del genoll: moviments i valoracié muscular.
3.9. Articulacié del turmell: moviments i valoracié muscular.
3.10. Articulacions del peuidels dits del peu: moviments i valoracié muscular.
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3.11. Valoracié dels moviments i de la musculatura del cap i del coll.
3.12. Valoracié dels moviments i de lamusculatura del tronc.
4. Ergonomia professional:
4.1 Conceptes generals d’ergonomia.
4.2 Ambits d"aplicaci6.
4.3 Higiene postural.
4.4 Transferéncies.
5. Termoterapia:
5.1. Definicio.
5.2. Espectre electromagnetic.
5.3. Propietats fisiques de la calor.
5.4. Efectes fisiologics de la calor.
6. Hidroterapia:
6.1. Definicié.
6.2. Propietats fisiques de I'aigua.
6.3. Efectes fisiologics de I'aigua.
6.4. Teécniques d’aplicacio.
6.5. Indicacions. Contraindicacions.
7. Crioterapia:
7.1. Definici6.
7.2. Efectes fisiologics.
7.3. Tecniques d’aplicacié.
7.4. Indicacions. Contraindicacions.
8.Talassoterapia:
8.1. Definici6.
8.2. Efectes fisiologics.
8.3. Tecniques d’aplicacio.
8.4. Indicacions. Contraindicacions.
9. Fototerapia:
9.1. Definicié.
9.2. Propietats fisiques de lallum solar.
9.3. Lactinoterapia.
9.4. Indicacions. Contraindicacions.
10. Dictaria. Ones decimetriques. Ultraso:
10.1. Definicié.
10.2. Tecnologia del funcionament dels aparells.
10.3. Efectes fisiologics.
10.4. Técniques d’aplicacié.
10.5. Indicacions. Contraindicacions.

AVALUACIO:

Lavaluacié de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:

- La convocatoria de juny constara d’una prova teoricaiuna de practica. Per aprovar I'assignatura caldra
superar cadauna de les proves amb una puntuacid igual o superioras.

-Sino s’aproval’assignatura es passaraala convocatoria de setembre amb les parts no superades.

BIBLIOGRAFIA:

Boigey. Manual de masaje. 5a ed. Barcelona: Masson, 1993.

Canamasas, S. Técnicas manuales: masoterapia. 2a ed. Barcelona: Masson Salvat, 1993.
Abric, M; Dotte, P. Gestes et activation pour personnes dgées. Paris: Maloine, 1998.
Dotte, P. Méthode de manutention manuelle des malades, I, 11. 2a ed. Paris: Maloine, 1997.
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Jane BoadaJ. Manual prdctico de electroterapia. Barcelona: Eunibar, 1982.

Kapandji. Cuadernos de fisiologia articular 1, 2, 3. 5a ed. Madrid: Médica Panamericana, 1997.
Kendall, F.P; Kendall, M.C. Miisculos, pruebasy funciones. 2a ed. Barcelona: Jims, 1985.
Daniels-Worthingham’s. Pruebas funcionales musculares. 6a ed. Madrid: Marban, 1996.

Neiger, H. Estiramientos analiticos manuales. Técnicas pasivas. Madrid: Médica Panamericana, 1997
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SalutPublicailLegislacié Sanitaria

Credits: 7,5
Quadrimestre: 1r/2n

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Conceptualitzila salut i conegui els factors determinants del procés salut-malaltia.

2. Identifiqui els sistemes de salut, els nivells i modalitats d’atencio.

3. Coneguiles normes legals d’ambit professional.

4.Reconeguilautilitat de 'Epidemiologiaide la Demografia com a eines de coneixement de la comuni-
tat.

5.Reconeguil’Educacié per ala Salut com a eina fonamental dels professionals de la salut per ala pro-
mocié delasalutilaprevencié de la malaltia.

CONTINGUTS:
1. LaSalutiels seus determinants:
1.1 Salut i malaltia. Concepte i definicions
1.2. Determinants de salut.
1.3. Estils de vidaibiologia humana.
2. Atencié sanitariai Sistema Sanitari:
2.1. Atencié de salut. Nivells d’atenci6 sanitaria
2.2. Concepte de Salut Pablicai Comunitaria.
2.3. Atenci6 Primaria de Salut: filosofiai fonaments
2.4.Atencié Primaria Orientada ala Comunitat.
2.5. Sistema Sanitarii Models
2.6. Sistema sanitari espanyol i Llei General de Sanitat.
2.7.Sistema sanitari catala i Llei d’Ordenaci6 Sanitaria.
2.8. O.M.S1ialtres organismes internacionals.
2.9. Plans de salut i programes. Pla de Salut de Catalunya.
2.10. X.H.UP.
3. Elmediambientilasalut
3.1. Ecologia humanai salut
3.2. Coneixement dels factors del medi ambient natural fisic: 'atmosfera, 'aigua, el sol, i els seus con-
taminants.
3.3. Contaminaci6 per residus solids (gesti6 dels residus sanitaris).
3.4. Contaminacio fisica: per radiacions, actstica.
3.5. Coneixement del medi ambient natural biologic: Nocions de microbiologia.
4. Demografia.
4.1.Analisi de la poblacié.
4.2. Conceptes demografics basics.
4.3. Estructurade lapoblacié.
4.4. Tendeéncies demografiques.
5. Epidemiologia.
5.1.Conceptes imodels epidemiologics
5.2.Estudis epidemiologics i mesures.
5.3. Malalties prevalents
5.4. Epidemiologia descriptiva.
5.5. Base per al’estudi de les malalties: Historia natural de la malaltia. Triada ecologica. Cadena
Epidemiologica.
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5.6 Bases generals de lamedicina preventiva de les malalties transmissibles. Immunologia.
5.7.Promocié de la salut. Principis i meétodes d’Educaci6 per ala Salut.
6. Legislacio.
6.1. Larelaci6 juridicaamb 'usuari.
6.2. Laprofessi6 dins 'ambit del dret penal.
6.3. Intrusisme professional.
6.4.Lacollaboracié amb lajusticia davant de fets presumptament delictius.
6.5. Eldretalavidailaintegritat fisica.

AVALUACIO:

Lanota final sera el resultat de la ponderacié dels segiients aspectes:

- Examen individual del contingut teoric de 'assignatura (70%)

- Realitzaci6 de treballs practics individuals i en grup ; assistencia (30%)

BIBLIOGRAFIAGENERAL:

Ahlbom, A.; Nonell, S. Fundamentos de Epidemiologia. Madrid: Siglo XX, 1987.

Ashton, J.; Seymour, H. La nueva saludpiiblica. Barcelona: SG/Masson, 1990.

Frigolé, J.;ialtres. Antropologiasocial. Barcelona: Proa, 1995.

Generalitat de Catalunya. Llei d'Ordenacid Sanitaria de Catalunya. Barcelona: Departament de Sanitat i
Seguretat Social, 1990.

Generalitat de Catalunya. Pla de Salut de Catalunya 1996-1998. Barcelona: Servei Catala de la Salut, 1996.

Jiménez Orantes, M. Legislacion / Derecho sanitario. Introduccion al derecho. Barcelona: Jims, 1993.

Martin, A.; Cano, J.F. Manual de Atencion Primaria de Salud. Barcelona: Doyma, 1989.

Martinez-Calcerrada, L. La responsabilidad civil médico-sanitaria. Madrid: Tecnos, 1992.

Pressat, R. Demografia estadistica. Barcelona: Ariel, 1981.

Vaquero, J.L. Sa/ud Piiblica. Madrid: Pirimide, 1986.
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Bioestadistica

Credits: 4,5
Quadrimestre: 1r

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Identifiquiles etapes del metode cientific ila seva aplicacié enles ciencies de la salut.

2. Seleccioni, apliquiiinterpretiles proves estadistiques per tal d’aplicar-les adequadament a'analisi de
les dades.

3. Utilitzi el programa SPSS en el procés de dades.

4.Redactiels resultats obtinguts en I'analisi d’'una base de dades.

5. Coneguiles normes elementals d’edicié i de presentacié de treballs originals.

6. Conegui algunes de les principals fonts documentals estadistiques en el sector sociosanitari.

CONTINGUTS:
1. Aplicacions de 'Estadistica en el camp de les ciéncies de lasalut. Etapes en el procés de la investigacié
iimportancia de 'Estadistica.
2. Estadistica descriptiva:
2.1. Conceptes basics: variables, escales de mesura.
2.2. Recollida de lainformacio.
Organitzacié de les dades per al’analisi: Codificacié. Creaci6 de lamatriu de dades.
2.3.Tabulacié de lainformacié. Taules de distribuci6 de freqiiéncies.
2.4. Representacio grafica de lainformacié. Aplicacions informatiques.
2.5. Mesures de tendéncia central. Mitjana. Moda. Mediana. Proporci6.
2.6. Mesures de posicié. Percentils. Mediana.
2.7. Mesures de dispersié. Variancia. Desviaci6 estandard. Amplitud. Coeficient de variacié.
2.8. Mesures de forma. Index d’assimetria. Index d’apuntament.
3.Probabilitat:
3.1. Definicid i tipus.
3.2. Probabilitat condicionada. Teorema de Bayes.
4.Distribucions de probabilitat.
4.1. Variables discretes:
4.1.1. Llei Binomial.
4.1.2. Llei de Poisson.
4.2. Variables continues:
4.2.1.“2” Corbanormal.
4.2.2.«t»de Student-Fisher.
4.2.3.«X?»ji-quadrat.
4.2.4.«F»de Fisher-Snedecor.
5. Estadistica inferencial. Poblaci6 i mostra. Teoria del mostratge. Criteris de representativitat en la se-
lecci6 dels individus. Dissenys amb mesures aparellades o independents.
5.1. Estimaci6 de parametres:
5.1.1. Distribucié mostral d’'un estadistic. Teoria de 'estimaci6. Intervals de confianga.
5.1.2. Estimaci6 de proporcions.
5.1.3. Estimaci6 de mitjanes.
5.2. Proves d’hipotesi:
5.2.1. Tipus de proves: conformitat, homogeneitat i relacié. Contrastos unilaterals i bilaterals.
Graude significacio.
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5.3. Proves d’homogeneitat:
5.3.1. Comparanca de proporcions en disseny de grups independents. X2
5.3.2. Comparanca de mitjanes en dissenys de grups independents. “t” d’Student-Fisher per
grupsindependents, . “U” de Mann Whitney.
5.3.3. Comparanca de proporcions en dissenys de dades aparellades. X? ; McNemar, Test de
Wilcoxon.
5.3.4. Comparanga de mitjanes en dissenys de dades aparellades.”t” d’Student-Fisher per dades
aparellades.
5.4. Proves de relacié:
5.4.1. Regressio lineal simple.
5.4.2. Coeficient de correlacié lineal de Pearson.
5.5. Proves de conformitat:
5.5.1. Comparanca entre una proporcié experimental i una teorica. Test Binomial.
5.5.2. Comparanga entre una mitjana experimental i una teorica.“t” d’Student-Fisher per una
mostra.
5.5.3. Prova de normalitat. Kolmogorov-Smirnow.
6. Elprograma SPSS:
6.1. Creacid i transformacié d’'unabase de dades.
6.2. Calcul de resultats descriptius: taules de freqiiéncies, index estadistics i representacions grafi-
ques.
6.3. Calculs d’estadistica inferencial.

AVALUACIO:

L avaluaci6 de I'assignatura de Bioestadistica esta formada per 3 activitats obligatories i1 d’optativa.
Les obligatories son: un examen final, un treball i 'assisténcia als seminaris setmanals d’SPSS.
Loptativa, consisteix en presentar un treball que només puntuara per optar ala matricula d’honor.
Proves objectives que representaran el 90% de lanota final (examen basat en la resolucié d’exercicis).
Treballs individuals de realitzaci6 obligatoria que representaran el 10% restant.

BIBLIOGRAFIA:

Alaminos, A., Grdficos. 1aed. Madrid: Centro de Investigaciones Sociolégicas,1993.

Domenech, J.M. Métodos estadisticos en ciencias de la salud. Barcelona: Signo, 1991.

Colton, T. Estadistica en Medicina. Barcelona: Salvat, 1979.

Normani Streiner. Bioestadistica. Madrid: Mosby/Doyma, 1996.

Pardell, H. i col. Manual de Bioestadistica. Barcelona: Masson, 1986.

Sentis Vilalta, J.; Ascaso Terrén, C.; Valles Segalés, A.; Canela Soler, J. Licenciatura. Bioestadistica. 2a ed.
Barcelona: Ediciones Cientificasy Técnicas, 1992.

Schwartz, D. Métodos estadisticos para médicos y biologos. Barcelona: Herder, 1988.

Susan Milton J. Estadistica para biologia y ciencias de la salud. 2a ed. Madrid: McGraw-Hill /Interameri-
cana,1994.

Zaiats V., Calle, M. L., Presas R. Probabilitat i estadistica. 1a ed. Vic: Eumo Editorial, 1998.

Manual del usuario SPSS 9.0. Spssinc.,1999.

Es recomanarabibliografia especifica per als diferents moduls.
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Bioética

Credits: 4,5
Quadrimestre: 1r/2n

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Entengui el sentit i 'abast de la reflexié etica en’'ambit de la fisioterapia.

2. Conegui i assumeixi els valors i actituds que configuren la professid i les disposicions del seu codi de-
ontologic.

3. Identifiqui i analitzi les qliestions eétiques que es plantegen en la seva professio i sapiga donar respos-
tes fonamentades.

4. S'iniciienlareflexi6 i enla metodologia propies de labioética.

CONTINGUTS:
1. Antropologia:

1.1. Lhome: un ésser pluridimensional.

1.2. Ladimensié ¢ticade la persona humana.

1.3. Ladignitat humana
2. Conceptes generals d’¢tica:

2.1. Moralietica.

2.2. Valors morals, normes morals i consciéncia moral.

2.3. Eticaidret.
3. Deontologia:

3.1. EIbé intern de la professio

3.2. Els deures professionals il’excelléncia professional.

3.3. Deontologia professional i ética personal.

3.4. Presentacio i analisi d’alguns codis deontologics de 'ambit sanitari.
4.Labioética:

4.1.Del’éticameédicaalabioética.

4.2. Naturalesaiobjectius de labioetica.

4.3. Criteris i metodologies per a prendre decisions.

4.4. Comites de bioetica.
5. Elsdretsideures dels ciutadans en relaci6 alasalutil’atenci6 sanitaria

5.1. Els drets humans.

5.2. Elmalalt subjecte de dretsideures.

5.3. Cartes de dretsideures dels ciutadans en relaci6 ala salut i 'atencid sanitaria.
6.Eldretalainformaciéiel consentiment informat.

6.1. Dretalainformacio: fonamentaciéiaplicacions.

6.2. El consentiment informat: un procés.

6.3. Els formularis de consentiment informat.
7. El secret professional

7.1. Intimitat, confidencialaitat i secret professional

7.2.Secret professional: definicid, fonament, abastilimits.

7.3. Aspectes étics, regulacié deontologicaijuridica.

7.4. Dificultats actuals enla proteccié de laintimitat i de la confidencialitat.
8.Final delavida.

8.1. Morir, avui
8.2. Aspectes etics i legals de les intervencions en el final de la vida: obstinaci6 terapéutica, eutana-
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sia, suicidi assistit i cures pal-liatives.
8.3. Documents de voluntats anticipades.
9.Investigacié en éssers humans.
9.1. Problemes étics al’entorn de lainvestigacié amb éssers humans.
9.2. Criteris etics per alainvestigacio.
9.3.Lainvestigacié amb animals: el debat sobre els “drets dels animals”.

AVALUACIO:
Examen final que constara de dues parts:

-70 preguntes tipus test sobre el temari de 1'assignatura (§0% de la nota final).

- Preguntes testiobertes sobre unllibre o un dossier de lectures (20% de la nota final)
PeraprovarI'assignatura cal treure un 5, com a minim, en cadascuna de les parts.

BIBLIOGRAFIA:

Aranguren, J.L. FEtica. Madrid: Alianza Universidad, 1983.

Aries Ph. Lamuerte en occidente. Barcelona: Argos Vergara, 1982.

Beauchamp, T.L.; Childress, J.F., Principios de ética biomédica. Barcelona: Masson, 1999.
Camps, V. La voluntad de vivir. Barcelona: Ariel, 2005.

Couceiro, A. (ed). Bioética para clinicos. Madrid: Triacastela, 1999.

Couceiro, A. (ed). Eticaen cuidados paliativos. Madrid: Triacastela, 2004.

CortinaA. El quebacer ético. Madrid: Santillana, 1996.

Gracia, D. Fundamentos de bioética. Madrid: Triacastela, 2007.

Gracia, D. Como los arqueros al blanco. Estudios de bioética. Madrid: Triacastela, 2004.
Gracia, D.;Judez,J. (ed). Eticaenla prdctica clinica. Madrid: Triacastela, 2004.
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Practiques Cliniques|

Credits: 4,5
Quadrimestre: 2n

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Conegui aspectes basics per arealitzar les practiques cliniques ITi ITI.

2. Conegui la documentacié (historia clinica de fisioterapia) que es fara servir per avaluar i controlar els
seus pacients en els diferents centres clinics i hospitalaris, i que sera una eina més per tot 'equip inter-
disciplinari.

3. Coneguiipractiquiles mobilitzacions passives simples.

4.Coneguiipractiqui amb les ajudes técniques basiques que es trobara en els centres clinics i hospitala-
ris.

CONTINGUTS:
1. Historia Clinica de Fisioterapia.
1.1. Anamnesi:
1.1.1. Tipus d’anamnesi.
1.1.2. Formes i metodologia per realitzar 'anamnesi en fisioterapia.
1.2. Inspeccié zones topografiques:
1.2.1. Inspeccié de la postura.
1.2.2. Inspeccié per zones topografiques en diferents visions.
1.3. Palpaci6 estructures anatomiques:
1.3.1. Morfologia. Relacié. Funcionalitat.
1.3.2. Palpacié ossia.
1.3.2.1 Extremitat superior.
1.3.2.2 Extremitat inferior.
1.4 Marxa:
1.4.2 Conceptes basics
1.4.3 Lamarxanormal
1.4.4 Lamarxa patologica
1.4.5 Diferents ajudes per realitzar la marxa.
2. Mobilitzacions articulars passives simples:
2.1 Extremitat superior
2.2 Estremitat inferior

3. Cadiraderodes.

AVALUACIO:

Cicle teoric: Lavaluaci6 del cicle teoric es fara a partir d’'una prova escrita objectiva que caldra superar
apartir d'una puntuacié igual o superioras.

Cicle practic: Lavaluaci6 dels continguts practics es fara de forma continuada, tenint en compte la
participaci6 activa de I'estudiant, assisténcia, habilitats, coneixements, etc.

Per poder superar els continguts practics s’ha d’assistir al §0% de les classes practiques.

El professor, segons la dinamica del grup, pot determinar la realitzacié d’'una prova examinadora practi-
cadels seus continguts.

Per poder superar el cicle practic caldra ser apte en totes les seves parts.

Per aprovar I'assignatura caldra haver superat cadascun dels cicles amb una puntuacié igual o superior a

5.
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BIBLIOGRAFIA:
Hoppenfeld, S. Exploracion fisica de la columna vertebral y las extremidades. Mexic: El manual moderno,

1979.
Plas, F.; Viel, E.; Blanc Y. La marcha humana. Barcelona: Masson, 1984.

Viel, E. La marcha humana, la carrera y el salto. Biomecdnica, exploraciones, normas y alteraciones. Barcelona:

Masson, 2002.
Génot, C. Kinesioterapia. Madrid: Médica Panamericana, 1997.
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ASSIGNATURES TRONCALS | OBLIGATORIES DE 2N CURS

Patologia Medicoquirurgical

Credits: 10’5
Anual

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Coneguiles diferents malaltiesiles alteracions i discapacitats que ocasionen enla persona
2. Es familiaritzi amb les diferents malalties i les seves problematiques.

3. Conegui els tractaments medics i quirargics aplicats i el fonament d’aquesta aplicacié.

4. Conegui els beneficis, trastorns funcionals i limitacions provocats pel tractament.

5. Conegui la terminologia medicoquirtrgica.

CONTINGUTS
1. Introduccié ala Patologia Medicoquirtrgica
1.1. Terminologia medicoquirtrgica. Concepte de malaltia i de patologia. Parts de la patologia (etio-
logia, patogenia, fisiopatologia, simptomatologia, diagnostic, tractament, seqiieles i anatomia
patologica).
1.2. Historia clinica: anamnesi, antecedents, motiu de consulta, exploracid, proves complementa-
riesiepicrisi.
1.3. Febre: causes, pirogens, simptomatologia i tipus.
1.4. Infeccid i malaltia infecciosa: agents, extensid i mecanismes defensius.
1.5. Trasplantaments d’organs. Estat actual al nostre pais.
1.7. Ferides: fisiopatologia, neteja, reparaci i cicatritzacio.
1.8. Especificitats propies del cicle vital.
2. Patologia oncologica
2.1. Introduccié al'oncologia. Caracteristiques generals del cancer.
2.2. Fonaments biologics del cancer. Oncogens.
2.3. Agents cancerigens: Quimics. Fisics. Biologics. Factors genetics.
2.4. Prevencié del cancer. Prevencié primariai prevencié secundaria.
2.5. Marcadors tumorals. Simdromes paraneoplasiques.
2.6. Sistematica d’estudi del pacient neoplasic. Tipus histologics. Estadis TNM.
2.7. Factors pronostics.
2.8. Terapéutica oncologica. Estrategia general.
2.9. Tractament local. Cirurgia. Radioterapia.
2.10. Tractament sistémic. Quimioterapia. Hormonoterapia. Immunoterapia.
2.11. Tractament pal-liatiu. Malaltia terminal.
3. Patologia traumaticai Cirurgia Ortopedica.
3.1. Historia Clinicai Exploraci6 Fisica en Cirurgia OrtopedicaiTraumatologia (COT).
3.2. Tecniques complementaries de diagnostic en COT. Radiologia. TAC. RMN. Altres.
3.3. Tractaments habituals en COT. Farmacologia. Tractaments fisics. Tractaments ortopedics.
Cirurgia. Actuacions sobre les articulacions.
3.4. Patologia de I'esquelet. Fractures: definicié, mecanismes, etiologia, clinicai diagnostic
3.5. Consolidaci6 de les fractures. Fases de curacié. Factores que modifiquen la consolidacié. Pato-
logia de la consolidacio.
3.6.Tractament de les fractures. Tractament ortopedic (reduccié, immobilitzacié, guixos, trac-
cions). Tractament quirdrgic: Osteosintesi
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3.7. Complicacions generals de les fractures. TVP. Shock. Complicacions locals.

3.8. Fractures en el nen. Caracteristiques generals. Epifisiolosi.

3.9. Patologia de les articulacions. Alteracions del cartilag articular i de la membrana sinovial.

Artropaties degeneratives i inflamatories.

3.10. Fisiopatologia dels musculs, tendons i lligaments.

3.11. Infeccions osteoarticulars. Osteomielitis. Artritis septiques. Infeccions enimplants.

3.12. Tumors ossis. Classificacié. Diagnostic. Tractament.

3.13. Traumatismes de la cintura escapular. Fractures i luxacions de la clavicula. Luxacions escapulo-
humerals. Fractures de ’himer proximal

3.14.Simdromes doloroses de la regié escapulohumeral. Alteracions del manegot dels rotadors.
Simdrome subacromial. Paralisi braquial.

3.15. Traumatismes de brag i colze. Fractures de la diafisi humeral. Fractures i luxacions del colze.
Fractures supracondilies d’humer

3.16. Traumatismes avantbrag i canell. Simdromes doloroses de colze, canell i ma.

3.17. Patologia del desenvolupament del maluc. Malaltia de Perthes. Epifisiolisi femoral.

3.18. Maluc dolorés de 'adult. Necrosi avascular. Artrosi de maluc.

3.19. Patologia traumatica de la regié coxofemoral. Traumatismes de pelvis. Luxacié de maluc. Frac-
tures del ter¢ superior del femur.

3.20. Fractures de 'extremitat inferior: Diafisi femoral i tibial. Supracondilies de fémur i platet ti-
bial.

3.21. Lesions lligamentoses i meniscals del genoll. Luxacions i subluxacions rotulars.

3.22. Genoll dolorés. Bursitis. Entesitis. Osateocondritis dissecant. Gonartrosi.

3.23. Traumatismes ossisilligamentosos de turmell i peu.

3.24. Simdromes doloroses de turmelli peu. Tendinitis del tend6 de ’Aquilles. Hal-lux valg.

3.25. Traumatismes i deformitats del raquis. Fractures vertebrals. Cifosi. Escoliosi.

3.26. Dolor lumbar. Lumbalgies i lumbociatalgies. Hernia discal.

4. Patologia del sistema nervios.

4.1. Generalitats. Sensibilitat. Motilitat voluntaria. Coordinacié i equilibri.

4.2 Neuropsicologia. Sindromes topografiques cerebrals.

4.3.Sindromes medul-lars.

4.4. Comaialtres estats de disminucié de consciéncia.

4.5. Malalties desmielinitzants: Esclerosi maltiple.

4.6. Malalties vasculars cerebrals.

4.7. Malalties degeneratives de les motoneurones: Esclerosi lateral amiotrofica.

4.8. Malalties degeneratives extrapiramidalsialtres trastorns del moviment.

Sindrome parkinsoniana. Corea. Distoniaialtres.

4.9. Demencies degeneratives i altres demencies.

4.10. Malalties infeccioses del sistema nervios.

4.11. Malalties neoplasiques del sistema nervids.

4.12. Malformacions del sistema nerviés: Hidrocefalia, siringomiélia, espina bifida.

4.13. Epilépsia.

4.14. Traumatismes del sistema nervids central.

4.15. Malalties de les arrels, plexes i nervis periférics.

4.16. Polineuropaties.

4.17. Miopaties. Miastenia. Mialgies i rampes.

5. Patologia reumatica

5.1. Classificaci6 i epidemiologia de les malalties reumatiques.

5.2.Lasemiologia dels reumatismes

5.3. Les exploracions complementaries en reumatologia.

5.4. Etiologiaipatogenia de les malalties reumatiques. Bases immunologiques.

5.5. Artritis I: Cartritis reumatoide.
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5.6. Artritis I1: Les espondiloartropaties inflamatories.

5.7.Artritis I1I: Les malalties autoimmunitaries sistemiques.

5.8. Artritis I'V: Altres malalties reumatiques inflamatories.

5.9. Les artropaties per microcristalls. Gotai condrocalcinosi.

5.10. Manifestacions reumatiques de malalties d’altres drgans i sistemes.
5.11. Les artritis infeccioses.

5.12. Les malalties reumatiques ala infancia.

5.13. Artrosi. Concepte. Classificacié. Etiopatogenia. Manifestacions cliniques.
5.14. Els reumatismes de parts toves. La fribromialgia.

5.15. Altres processos osteoarticulars.

5.16. Malalties ossies. Losteoporosi. Altres malalties metaboliques.

5.17. Patologia regional. Extremitats superiors. Extremitats inferiors.
5.18. Tractament de les malalties reumatiques. Els farmacs antireumatics.
5.19. Problemes practics. Situacions cliniques.

5.20. Limpacte social de les malalties reumatiques.

AVALUACIO:

Lavaluacié de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:

- Una prova parcial alliberatoria durant el curs.

- Un examen ordinari de juny que caldra superar amb una puntuaci6 igual o superior a 5. En cas de no
arribar-hi, 'estudiant es podra presentar ala convocatoria de setembre amb tots els continguts de I'as-
signatura.

- Assisténciaa classe, participacié activa, i resolucio de cassos clinics.

BIBLIOGRAFIA:

Dobherty, M; Doherty, J. Reumatologia. Exploracion clinica. Barcelona: Wolfe Publishing Ltd. Mosby Year
Book de Espafia, 1992.

Harrison. Principios de Medicina interna. Madrid: McGraw-Hill, 1998.

Mc Rae, Ronald. Tratamiento prdctico de las fracturas. Madrid: Interamericana, 1986.

Netter, Frank H. Sistema musculoesquelético. Traumatologia, evaluacion'y tratamiento. Masson, 198s.

Netter, F.H. Colecciéon CIBA de ilustraciones médicas.

Manual de enfermedades reumdticas. Sociedad Espanola de Reumatologia. 2a ed. Madrid: Mosby/ Doyma
Libros,1996.

GUIADE PESTUDIANT 2008-2009 FISIOTERAPIA 41



SistemaNervios

Credits: 4,5
Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Conegui les principals funcions del sistema nervids.

2. Conegui les estructures anatomiques i mecanismes fisiologics del sistema nervios.
3. Comprenguil’origen de les discapacitats de tipus motor.

CONTINGUTS:
1. Anatomia del sistema nervios.
1.1. Record embriologic i histologia del sistema nervids.
1.2. Medul'la espinal.
I.2.1. Anatomia macroscopica.
I.2.2. Anatomia microscopica.
1.2.3. Sistemavascular de la medul'la.
1.3. Tronc d’encefal.
I.3.I. Anatomia macroscopica.
1.3.2. Nuclis i parells cranials.
1.3.3. Sistema vascular del tronc d’encefal.
1.4. Cerebel.
I.4.1. Anatomia macroscopica.
1.4.2. Cortex, nuclis i vies cerebel-loses.
1.4.3. Sistema vascular del cerebel.
1.5. Cervell.
I.5.I. Anatomia macroscopica.
1.5.2. Configuracié interna.
1.5.3. Sistemavascular.
1.6. Sistema nervios periferic.
1.6.1. Troncs nerviosos i terminacions perifériques.
1.7. Les meninges i la circulaci6 del liquid cefaloraquidi.
1.8. Organs especials: visi6, audici6 i equilibri.
1.9. Estudi conjunt de les principals vies del sistema nerviés.
1.10. Anatomia dels neurotransmissors.
2. Fisiologia del sistema nervios.
2.1. Transmissié nerviosa.
2.1.1. Potencial de membranai potencial d’accié.
2.1.2. Lasinapsi.
2.1.3. Transmissié neuromuscular.
2.2. Lafuncié del muscul.
2.2.1.To muscular: concepte i sistemes de control.
2.2.2. Lacontraccié muscular.
2.2.3. Unitat motora.
2.3. Funcions integradores del sistema nervios.
2.3.1. Neuropsicologia: llenguatge, praxies, gnosies, funcions executives, memoria.
2.3.2. Conductaiemocions.
2.3.3. Hipotalam i integracié neuroendocrina.
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2.4. El sistema nervids autonom o vegetatiu.
2.4.1. Organitzaci6 general.
2.4.2.Funcié simpaticaiparasimpatica.
2.4.3. Reflexos neurovegetatius.

2.5. Fisiologia del dolor.

2.5.1. Receptorsi transmissi6 del dolor.
2.5.2. Mecanismes de control.
2.5.3. Dolor neuropatic.

2.6. Fisiologia de 'espasticitatileslesions medul'lars.
2.6.1. Espasticitat.
2.6.2.‘Shock’ espinal.

2.6.3. Metodes d’estudiiregistre.

2.7. Fisiologia del soninivells de consciéncia.
2.7.1. Nivells d’alerta o consciéncia.

2.7.2. Elson: métodes d’estudiiregistre.

AVALUACIO:
Lavaluacié de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:
- Unaprovaescrita que caldra superar amb una puntuacié igual o superioras.

BIBLIOGRAFIA:

Sobotta. Atlas de Anatomia Humana. 18a ed. Madrid: Médica Panamericana, 1982.

Guyton, A.C. Tratado de Fisiologia Médica. 6a ed. Méxic: Interamericana McGaw-Hill, 1986.

Puerta Fonalla, A.J. Neuroanatomia. Madrid: Luzan §,1986.

Sobrino Montalban, J.A; Simén Martin, J. Neurofisiologia. Madrid: Luzén 5,1986.

Codina Puigros, A. Tratado de neurologia. Madrid: Libro del Afio, 1994.

Berkaloff; Bourguet; Favard; Lacroix. Biologiay Fisiologia celular. Barcelona: Omega, 1985.

Bloom; Fawcett. Tratado de Histologia.11a ed. Madrid: Interamericana McGraw-Hill, 1987.

Guyton, A.C. Anatomia i fisiologia del sistema nervioso. Neurociencia bdsica. Madrid: Médica Panamerica-
na,1994.

Jiménez; Luquin; Molina Tratado del Movimiento. Madrid: Beecham, 1998.

GUIADE PESTUDIANT 2008-2009 FISIOTERAPIA 43



Fisioterapia General Basicall

Credits: 15
Anual

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Identifiqui els diferents tractaments de fisioterapia per ajudar la persona amb patologies d’origen
traumatic i/o reumatic

2. Integri els fonaments teorics i practics de fisioterapia en I'atenci6 a una persona amb patologia d’ori-
gen traumatic i/o reumatic.

3. Elabori pautes de tractament segons els tipus de deficiencies, discapacitats i / o minusvalies en malal-
ties d’origen traumatic, reumatic i obstetrotocoginecologic.

4. Elabori pautes de prevenci6 i tractament per promoure la salut en el prepartipostpart

5. Integri els fonaments teorics i practics de fisioterapia en geriatria.

6. Sigui capag de valorar globalment al pacient d’edat avangada, per poder marcar uns objectius de fisio-
terapiarealsiassequibles, sempre vetllant perla seva seguretat.

7. Promogui intervencions de fisioterapia adequades per a augmentar, completar o reforgar la funciona-
litat, habilitats, coneixements i/o motivaci6 de la persona gran per satisfer les seves necessitats.

8. Conegui les bases anatomiques, fisiologiques i de tractament del massatge especial de drenatge lim-
fatic manual (EESSiEEII)

9. Integri els conceptes teorics sobre cremades, amputacions i /o tlceres per decubit per donar I'atenci6
adequadaales persones que presentin aquest problemes.

CONTINGUTS:
1. Fisioterapia traumatologica.
1.1. Conceptes generals
1.2. Valoracid, objectius i tractament de fisioterapia en les patologies traumatiques de les Extremitats
Superioricintura Escapular
1.3. Valoraci6, objectius i tractament de fisioterapia en les patologies traumatiques de les extremitats
inferiorsicintura pelvica
2. Fisioterapia reumatologica.
Valoracié. Objectius i tractament de fisioterapia en:
2.1. Patologia Articular: artropaties inflamatories, reumatismes degeneratius o artrosics.
2.2. Patologia de les parts toves
2.3. Patologia del teixit conjuntiu
2.4. Patologia 0ssia
3. Fisioterapia geriatrica.
3.1. Conceptes introductoris: envelliment de la poblacié, gerontologia i geriatria.
3.2. Lenvelliment huma de d’una perspectiva biologica, psicologiaisociocultural.
3.3. Fragilitat. Cribatges. Nivells d’atenci6.
3.4. Valoraci6 geriatrica. Instruments de valoracié
3.5. Els serveis peralagent gran: politiques socials i sociosanitaries.
3.6. Adaptaci6é domiciliariaiajudes técniques (teoria)
3.7. Particularitats del tractament de fisioterapia en geriatria (teoria)
3.8. Caigudes (practica)
3.9. Sindrome d’'immobilitat (practica)
3.10. Activitat fisicaigent gran (practica)
4. Fisioterapia obstetrotocoginecologica
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4.1. Introduccié als origens i fonaments de la psicoprofilaxi del part
4.2. Elpart: Principals canvis en'organisme matern.
4.3. Elpart eutocicidistocic
4.4. Elpuerperi
4.5. Elpostpart
5. Massatge especific. Drenatge limfatic manual
5.1. Bases del drenatge limfatic manual
5.2. Drenatge limfatic

AVALUACIO:

Elements d’avaluacié:
Coneixements teorics, aplicacié practica dels coneixements, assisténcia i participacié en les classes
practiques. Aplicaci6 dels coneixemnts teorics i practics a traves de cassos clinics

Contingut teoric:
Lavaluaci6 del cicle teoric es fara a partir d’'una prova escrita /oral que caldra superar amb una puntua-
cié igual o superioras.

Contingut practic

Lavaluaci6 dels continguts practics es fara de forma continuada, tenint en compte la participacié activa
del’estudiant, assisténcia, habilitats, coneixements, etc...

Per poder superar els continguts practics s’ha d’assistir al 90% de les classes practiques.

El professor, segons la dinamica del grup, pot determinar la realitzacié d’'una prova examinadora practi-
cadels seus continguts

Esimprescindible aprovar els continguts teorics i practics per superar I'assignatura

Lestudiant que el mes de juny no superi una de les dues proves se li guardaralanota de la part aprovada
perlaconvocatoria de setembre, si enla convocatoria de setembre suspén alguna part li quedara tota
I'assignaturasuspesa.

BIBLIOGRAFIA:

Caillet, R. Sindromes dolorosos. Incapacidad 'y dolor de tejidos blandos. 2a ed. Barcelona: Manual Moderno,
1990.

Departament de Sanitat i Seguretat Social L/ibre Blanc: Activitats preventives per a la gent gran. Barcelona:
Generalitat de Catalunya, 1999.

De Beauvoir, S. La vejez. Barcelona: Edhasa, 1983.

Dotte, P; Abric, M. Gestes et activation pour personnes dgées. Paris: Meloine, 1998.

Grupo de Caidas de la Sociedad Espanola de Geriatria y Gerontologia. Evaluacion del anciano con caidas
de repeticion. Fundacién Mafre Medicina, Graficas Lormo, 1997.

Kemoun, G.; Rabourdin, J.P. Réeducation en gériatrie. Encycl. Med. Chir (Elsevier, Paris- France),
Kinésithérapie-Médecine physique-Réadaptation, 26-590-A-10,1997, 8p.

Leduc, J. Le drainage lymphatique. 3a ed. Paris : Masson, 1984.

Serra Gabriel, M. Rosa; Diaz Petit, J.; Desande Carril, M. L. Fisioterapia en traumatologia, ortopedia y reu-
matologia, Barcelona: Springer, 1977.

Pont, P. Tercera edad, actividadfisica'y salud. Barcelona: Paidotribo, 1997.

Selosse, E. Drenaje Linfdtico. 2a ed. Barcelona: Ibis, 1995.

Simon, L. Manual de reumatologia. 2a ed. Barcelona: Toray Masson, 1976.

Societat Catalanobalear de Geriatriai Gerentologia. Aspectes generals de la rebabilitacio en geriatria. 1997.

Societat Catalanobalear de Geriatria i Gerentologia Avaluacio geriatrica integral. Barcelona: Glosa.
1966.

Vizcaino, J. Envejecimiento’y atencion social. Barcelona: Herder, 2000.
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‘Watson Jones; Wilson, J.N. Fracturasy beridas articulares. 4a ed. Barcelona: Salvat, 1981.
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Fisioterapia Especialll

Credits: 15
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements teorics i practics per introduir-se ala terapia manual.

2. Conegui les diferents maniobres que es realitzen dins de la terapia manual: lliscaments, rotacions,
mobilitzacionsitraccions.

3. Conegui els conceptes fisiologics de la Facilitacié Neuromuscular Propioceptiva (FNP).

4.Adquireixi els coneixements basics dels patrons naturals del moviment.

5.Adquireixi els coneixements basics de les tecniques més actuals d’electroterapia i les seves indica-
cionsicontraindicacions.

CONTINGUTS:

1. Terapia manual passiva osteoarticular.
1.1. Introducci6 ala terapia manual.
1.2. Extremitat superior:

1.2.1. Articulacions de la cintura escapular.
1.2.1.1. Art. esternocostoclavicular.
1.2.1.2. Art. acromioclavicular.
I.2.1.3. Art. omoserratotoracica.

1.2.2. Articulaci6 de I'espatlla:
1.2.2.1. Art. glenohumeral.

1.2.3. Articulaci6 del colze:
1.2.3.1. Art. humerocubital.
1.2.3.2. Art. humeroradial.

1.2.4. Articulacions de 'avantbrag:
1.2.4.1.Art. radicubital superior.
1.2.4.2. Art. radicubital inferior.

1.2.5. Articulacions del carp i del canell:
1.2.5.1. Art. radicarpiana.

I.2.5.2. Art. intercarpianes.

1.2.6. Articulacions del metacarp:
1.2.6.1. Art. carpometacarpianes.
1.2.6.2. Art. carpometacarpiana-polze.

1.2.7. Articulacions dels dits:
1.2.7.1. Art. metacarpofalangiques.
1.2.7.2. Art. interfalangiques.

1.3. Extremitat inferior:

1.3.1. Articulaci6é del maluc.

1.3.2. Articulaci6 del genoll
1.3.2.1. Art. femororotulianes.
1.3.2.2. Art. femorotibial.

1.3.3. Articulacions de la cama:
1.3.3.1. Art. peroneotibial superior.

1.3.4. Articulacions tars i tibiotarsiana:
1.3.4.1. Art. peroneotibial inferior.
1.3.4.2. Art. tibiotarsiana.
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1.3.4.3.Art. subastragalina.
1.3.4.4.Art. Chopart.
1.3.4.5.Art. astragalescafoidea.
1.3.4.6. Art. calcaneocuboidea.
1.3.4.7. Art. escafoidecuneoidea.
1.3.4.8. Art. cuneocuboidea.
1.3.5. Articulacions del peu:
1.3.5.1. Art. Lisfranc.
1.3.5.2. Art. metatarsofalangiques.
1.3.5.3. Art. interfalangiques.
1.4. Seminaris de disseccié humana:
1.4.1. Extremitat superior, coll i tronc.
I.4.2. Extremitat inferior, pelvis.
2. Facilitacié neuromuscular propioceptiva:
2.1. Bases fisiologiques de la FNP.
2.2. Patrons de I'extremitat superior.
2.3. Patrons del coll.
2.4. Patrons de 'extremitat inferior.
2.5. Patrons trencats.
2.6. Potenciacié muscular per el métode de FNP.
2.7. Reflexes d’equilibracié.
3. Electroterapia:
3.1. Electrologia:
3.1.1. Electricitat estatica.
3.1.2. Corrent eléctric.
3.1.3. Efectes quimics del corrent eléctric.
3.1.4. Parametres de I'impuls electric.
3.1.5. Classificacié dels corrents electrics segons la freqiiéncia.
3.2. Baixa freqiiencia:
3.2.1. Corrent continua o galvanica.
3.2.2. Corrents galvaniques modificades o variables o impulsos.
3.2.3. Galvanofaradiques progressives exponencials.
3.2.4. Corrents diadinamiques de Bernard.
3.2.5. Corrents analgesiques tipus T.E.IN.S.
3.3. Mitjana freqiiéncia:
3.3.1. Corrents interferencials.
3.3.2. Corrents bidireccionals de M.F. modulades en B.F.
3.3.3. Corrents de .M. combinades amb C. continua o ultrasons.
3.4. Magnetoterapia:
3.4.1. Magnetisme.
3.4.2. Induccié electromagnetica.
3.4.3. Camps magnetics.
3.5. Lasserterapia.
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AVALUACIO:

Lavaluaci6 de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:

Continguts teorics: prova escrita que s’aprovara amb una puntuaci6 igual o superior a7 enla convoca-
toria de febrer pels continguts d’electroterapia, i amb una puntuacié igual o superior a 5 enla convoca-
toria de juny per a tota’assignatura. Sino se supera es passara ala convocatoria de setembre.

Continguts practics: la valoracié de la part practica sera avaluacié continuada per a totes les parts de
Iassignatura, els requisits a valorar son:

- Actitud i participaci6 activa de I'estudiant.

- Assistencia.

- Coneixementsihabilitats practiques.
Aquests requisits s’avaluaran amb proves orals/practiques (una o diverses durant el curs) i es quantifica-
ranamb apta(A), apta(B), apta(C) o no apta.
Prova practica oral al mes de juny per als alumnes que a criteri del professor i dels requisits esmentats,
no hagin assolit els coneixements i habilitats de 'assignatura.
Sial mes de juny no s’aprova algun dels continguts teorics o practics es passara a la convocatoria de se-
tembre.
Es imprescindible aprovar els continguts tedrics i practics per superar I'assignatura.

BIBLIOGRAFIA:

Adler, S; Beckers, D; Buck, M. PNF in practice. Berlin: Springen-Verlag, 1993.

Clayton’s, C. Electroterapiay actinoterapia. Barcelona: Jims, 1989.

Diversos autors. Enciclopedia médicoquiriirgica. Madrid: Praxis Médica, 1998.

Genot; Neiger; Leroy; Dufourt; Péninou; Dupré; Pierron. Kinesioterapia I,11111,1V. Madrid: Médica
Panamericana, 1988.

Kahn, J. Principiosy prdctica de electroterapia. Barcelona: Jims, 1986.

Kaltenborn, F.M. Fisioterapia Manual: Extremidades. 10a ed. Madrid: McGraw-Hill- Interamericana,
2001.

Kapandji. Cuadernos de fisiologia articular. 5a ed. Madrid: Médica Panamericana, 1997.

Knott, M; Voss, D. Facilitacion neuromuscular propioceptiva, patrones y técnica. Madrid: Médica Paname-
ricana, 1992.

Rodrigo, C. Miralles Biomecanica clinica del aparato locomotor. Barcelona: Masson, 1998.

Schneider, W; Dvorak, J; Tritschler, T. Medicina manual. Terapéutica. Barcelona: Scriba, 1989.

Sullivan, PE; Markos, PD; Minor, M. Integrated approach to therapeutic exercise. Virginia: Reston, 1978.

Viel, E. Método de Kabat. Barcelona: Masson, 1993.
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Farmacologia

Quadrimestral: 3r/4t
Credits totals: 4.5

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Comprengui els conceptes generals de farmacologia.

2. Conegui les diferents formes farmaceutiques en qué es poden trobar els medicaments.

3. Identifiquiles diferents vies d’administraci6 dels medicaments estudiats.

4. Conegui les diferents etapes que segueix el medicament des de la seva entrada en 'organisme fins a
'eliminacio.

5. Conegui el medicaments pel seu nom genéric o denominacié comuna internacional (DCI).

6. Coneguiiidentifiquiles diferents reaccions adverses, contraindicacions i interaccions més significa-
tives des del punt de vista clinic.

7.Relacioni els diferents medicaments estudiats amb el grup anatomicoterapeutic i les seves indica-
cions.

8.Sigui capag d’instruir el pacient, familia i la comunitat en els principis basics de farmacologia, peral-
us racional del medicament.

9. Entengui els problemes socials resultants de I'is inadequat dels medicaments per a poder intervenir
eficientment en la seva prevencio.

CONTINGUTS:
1. Farmacologia general:
1.1. Conceptes, historia de la farmacologia.
1.2 Nomenclatura, classificacié i regulaci6 legal deI'ds dels medicaments.
1.3. Formes farmaceéutiques ivies d’administracio.
1.4. Farmacocinética: alliberacid, absorcid, distribucié, metabolitzacié i eliminacio.
1.5. Farmacodinamia: Mecanismes d’acci6 farmacologica, receptors, teories de la unié farmac-recep-
toril’efecte farmacologic.
1.6. Farmacovigilancia: Estudi de les reaccions adverses.
1.7. Farmacologia en situacions especials (geriatria, pediatria, embaras, insuficiencia renal i insufi-
cienciahepatica)
1.8. Gesti6é de medicaments com aresidus: emmagatzematge i recollida.
2. Farmacoterapia:
2.1. Farmacologia en alteracions del sistema nervios:
2.1.1. Sistema nerviés autonom.
2.1.2. Sistema nerviés central.
2.2. Farmacologia en alteracions del sistema respiratori:
2.3. Farmacologia en alteracions del sistema cardiocirculatori:
2.4 Farmacologia en alteracions hematologiques:
2.5. Farmacologia en alteracions del sistema digestiu:
2.6. Farmacologia en alteracions del sistema musculoesqueleétic:
2.6.1. Antiinflamatoris.
2.6.2. Relaxants musculars.
2.7. Medicaments utilitzats en el tractamentila prevencié de les malalties infeccioses:
2.8. Medicaments utilitzats en dermatologia.
2.9. Medicaments utilitzats en endocrinologia:
2.9.1. Antitiroidals.
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2.9.2. Tiroidals.
2.9.3. Antidiabétics.

AVALUACIO:
Lavaluacié de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:
-Una prova escrita que representara el 9o% de lanota.
-Un treball que representara el 10% restant.
Per poder fer mitjana caldra que la prova escrita i el treball se superin, per separat, amb una nota igual o
superioras.

BIBLIOGRAFIA:

1. Basica:

Catdlogo de Especialidades Farmacéuticas. Madrid: Consejo General de Colegios Farmacéuticos, 2005.

Loépez Castellano, A.; Moreno Royo, L.; Villagrasa Sebastian, V. Manual de Farmacologia: Guia para el uso
racional de medicamentos. Elsevier, 2005.

Martindale. Guia completa de consulta farmacoterapéutica. Barcelona: Pharma Editores, 2003.

Mosquera, J.M.; Galdés, P. Farmacologia para enfermeras.. McGraw-Hill- Interamericana. 4a edicié
2005.

Velasco Martin, A. et al. Introduccion a la Farmacologia Clinica. Barcelona: Menarini, 1997.

2. Recomanada:

Hansten, P. Interacciones Farmacologicas. Barcelona: Doyma198s.

Manual destades en practiques tutelades. Barcelona: March-Travé Publicacions i Edicions de la UB (
Facultat de Farmacia).
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Practiques Cliniquesli

Credits: 6

Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Identifiqui el rol del fisioterapeuta en el procés de recuperacié o rehabilitacio.

2. Identifiquiles fases del procés d’intervencié en fisioterapia que es realitzen en el centre o servei.

3.Apliquiles etapes de valoracié i planificacid.

4.Adoptiun compromis enrelacié ales normes de'escolaidel centre on realitzal'experiéncia practica.

5. Dugui a terme les activitats que se li assignin, integrant els coneixements adquirits a'escolailes indi-
cacions del fisioterapeuta.

6. Adquireixi habilitats assistencials i de comunicacié.

CONTINGUTS:

Lestudiant realitzara un periode de practiques enun centre o servei de rehabilitacio.

Aquestes practiques seran tutoritzades per un fisioterapeuta-tutor del servei i per un professor de
IEUCS.

ATinici de I'assignatura, es lliurara al’estudiant un dossier de practiques amb la documentaci6 especifi-
caque haura d’utilitzar durant 'experiéncia practica.

AVALUACIO:

Lavaluacié de l'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris (en cada periode de practiques):

- Valoraci6 de practiques realitzada pel professional del servei (50% de lanota final).

-Treball de practiques segons s’especifica en el dossier de I'assignatura. (50% de la nota final).

- Peraprovar’assignatura s’haura d’obtenir una puntuacié igual o superior a 5 en ambdés criteris.

-Sies suspenen les valoracions fetes en el centre, s’haura de repetir el periode de practiques i el treball.

-Sies suspen el treball, pero s’aproven les practiques al centre, es guardara la nota de practiques per la
segiient convocatoriais’haurade repetir el treball.

- Els treballs que no s’entreguin en el dia assignat es consideraran suspesos.
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ASSIGNATURES TRONCALS | OBLIGATORIES DE 3RCURS

Patologia Medicoquirargicall

Credits: 10’5
Anual

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Coneguiles diferents malaltiesiles alteracions i discapacitats que ocasionen en la persona.
2. Es familiaritzi amb les diferents malalties i les seves problematiques.

3. Conegui els tractaments medics i quirargics aplicats i el fonament d’aquesta aplicacié.

4. Conegui els beneficis, trastorns funcionals i limitacions provocats pels tractaments.

5. Integrila terminologia medicoquirurgica.

CONTINGUTS:
1. Patologia de I'aparell respiratori
1.1. Record anatomofisiologic.
1.2. Valoraci6 de la persona amb patologia respiratoria. Semiologia respiratoria.
1.3. Procediments diagnostics en neumologia.
I.4. Malalties pulmonars difuses: MPOC, SDRA.
1.5. Infeccions del tracte respiratori superior.
1.6. Infeccions del tracte respiratori inferior. Neumonia, tuberculosi.
1.7. Malalties respiratories de causa immunologica. Asmabronquial.
1.8. Patologia vascular pulmonar: Tromboembolisme pulmonar.
1.9. Insuficiencia respiratoriaagudaicronica.
1.10. Cancer de pulmé. Cirurgia.
1.11. Patologia pleural. Neumotorax. Drenatge toracic.
1.12. Traumatisme toracic.
1.13. Ventilacié mecanica. Sistemes de ventilacio.
1.14. Intubacié orotraqueal.
1.15. Oxigenoterapia.
2. Patologia de I'aparell cardiocirculatori
2.1. Record anatomofisiologic de I'aparell cardiovascular
2.1. Valoraci6 de la persona amb patologia cardiacaivascular. Semiologia.
2.3. Procediments diagnostics en cardiologia i angiologia.
2.4. Patologia del pericardii del miocardi.
2.5. Endocarditis. Valvulopaties. Cirurgia valvular.
2.6. Cardiopatiaisquémica. Angor. Infart. Cirurgia: By-pass, angioplastia.
2.7. Aritmies cardiaques. Cardioversié. Marcapassos.
2.8. Insuficiéncia cardiaca.
2.9. Malaltia hipertensiva.
2.10. Patologia de I'aorta. Coartaci6. Aneurisme. Disecci6 aortica. Cirurgia.
2.11. Patologia arterial periferica. Carotida. EEIL.
2.12. Patologia venosailimfatica. Varices.
3. Patologia del sistema endocri
3.1. Record anatomofisiologic.
3.2. Semiologia endocrina.
3.3. Alteracions de 'hipotalam i 'hipofisi.
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3.4. Patologia de la glandula tiroide. Cirurgia.
3.5. Patologia de la glandula paratiroide.
3.6. Diabetis.
3.7. Patologia de les glandules suprarenals.
3.8. Obesitat.
3.9. Transtorns del metabolisme.
4. Patologia renal i urinaria.
4.1. Record anatomofisiologic de I'aparell urinari.
4.2. Valoracié del pacient amb patologia renal i urinaria. Procediments diagnostics.
4.3. Insuficieénciarenal (agudaicronica).
4.4.Alteracions de 'equilibri hidroelectrolitic i acid-base.
4.5. Glomerulonefritis. Sindrome nefrotic. Necrosi tubular.
4.6. Infeccions del aparell urinari.
4.7. Litiasi renal i urinaria.
4.8. Tumors de I'aparell urinari. Cancer de prostata.
4.9. Hemodialisi. Dialisi peritoneal. Trasplantament renal.
5. Patologia del sistema immune. Malalties infeccioses.
5.1. Record anatomofisiologic del sistema immune.
5.2. Immunodeficiéncies
5.3. Malaties autoimmnues. Xoc anafilactic.
5.4. Malalties infeccioses. Procés infecciés. Procediments diagnostics.
5.5. Infeccions bacterianes.
5.6. Infeccions pervirus.
5.7. Infeccions per espiroquetes i micoplasmes.
5.8. Infeccions per fongs, protozous, cucs.
5.9. Infeccié nosocomial. Mesures de prevencié
5.10. Aillament en persones immunodeprimides i infectades.
6. Patologia de I'aparell digestiu.
6.1. Record anatomofisiologic.
6.2. Patologia de I'esofag. Simdrome esofagic. Esofagitis. Hérnia de 'hiatus. Tumors.
6.3. Patologia de I'estomac. Gastritis. Ulcus peptic. Tumors.
6.4. Hepatitis agudaicronica. Cirrosi hepatica. Hipertensi6 portal. Tumors del fetge.
6.5. Patologia biliar. Colelitiasi. Colecistitis aguda. Coledocolitiasi. Ictericia obstructiva.
6.6. Patologia del pancreas. Pancreatitis agudaicronica. Tumors.
6.7. Patologia del budell prim. Diarrees. Oclusio intestinal. Malabsorci6 intestinal. Sindroma
Celiaca.
6.8. Patologia del budell gros. Apendicitis aguda. Malalties inflamatories intestinals (Colitis ulcerosa
imalaltia de Crohn). Malaltia diverticular. Cancer de colon. Restrenyiment. Colostomies.
6.9. Patologia anal. Hemorroides. Fissures. Fistulaiabscés perianal. Quist sacre.
6.10. Hernies de la paret abdominal. Inguinals. Crurals. Umbilicals. Epigatriques. Eventracions (her-
niaincisional).
6.11. Abdomen agut: concepte, causes, simptomatologia i tractament.
7. Patologia del sistema tegumentari.
7.1. Record anatomofisiologic de la pell.
7.2. Al'lopecies.
7.3. Infeccions cutanies: piogenes, viriques, parasitaries i micotiques.
7.4. Dermatitis excematoses i atopia.
7.5. Psoriasi. Urticaries. Toxicodérmies
7.6. Tumors cutanis benignes.
7.7. Cancer dela pell.
7.8. Malalties de transmissi6 sexual.
7.9. Cremades.
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7.10. Congelacions i hipotérmia.
8. Patologia ginecologia
8.1. Record anatomofisiologic de 'aparell genital femeni.
8.2. Semiologia ginecologica. Proves de diagnostic ginecologic.
8.3.Trastorns funcionals del cicle femeni. Amenorrea. Hemorragies ginecologiques.
8.4. Endometriosi.
8.4. Infeccions genitals baixes.
8.5. Prolapse genital. Cistocele. Rectocele
8.6. Incontinencia urinaria.
8.7. Patologia benigna de I'ater. Polip endometrial. Mioma uteri.
8.8. Cancer de cervix. Cancer d’endometri. Cirurgia uterina.
8.9. Patologia de les trompes. Embaras ectopic.
8.10. Tumors de I'ovari.
8.11. Patologia de la glandula mamaria. Cancer de mama. Cirurgia de lamama.
9. Patologia pediatrica
9.1. Creixement fisic i desenvolupament psicomotor del nadé al’adolescent.
9.2. Retard psicomotor. Factors etiologics i avaluacié.
9.3.Retard mentalidel'aprenentatge. Sindrome de Down, Sindrome X Fragil, Sindrome de Rett,
Sindrome d’Angelman. Trastorns amb deficit d’atencié i hiperactivitat.
9.4. Paralisi cerebral infantil. Factors etiologics, classificacid, diagnostic i tractament.
Complicacions i patologies associades.
9.5. Hidrocefalia.
9.6. Defectes del tub neural. Mielomeningocele.
9.7. Malalties neuromusculars. Atrofia muscular congenita (malaltia de Werdnig-Hoffmann).
Sindrome de Guillain Barré. Distrofia muscular (malaltia de Duchenne).
Paralisi braquial obstetrica. Paralisi facial.
9.8. Epilepsiaialteracions del moviment.
9.9. Trastorns de la conducta. Alimentacié: anorexia i bulimia. Control d’esfinters (enuresiiencopre-
si).
9.10. Elnen amb malaltia cronica (asma, cardiopatia, fibrosi quistica, etc.).
10. Oftalmologia
10.1. Record anatomofisiologic de I'ull.
10.2. Alteracions de la refraccié.
10.3. Malalties oculars.
11. Otorrinolaringologia
11.1. Record anatomofisiologic de I'oida.

11.2. Malalties de Poida.

AVALUACIO

Lavaluacié de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:

- Una prova parcial alliberadora durant el curs.

- Una prova escrita que coincidira amb la convocatoria de juny que caldra superar amb una puntuacié
igual o superior a 5. En cas de no arribar-hi, 'estudiant es podra presentar a la convocatoria de setem-
bre amb tots els continguts de 'assignatura.

- Assistenciaa classe, participacié activairesolucié de casos clinics.

BIBLIOGRAFIA.

Farreras-Rozman. Medicina Interna. Madrid: Harcourt Brace, 1997.
Gonzalex-Merlo. Ginecologia. Barcelona: Masson, 1992

Harrison. Principios de Medicina Interna. Madrid: McGraw-Hill, 1998
Nelson. Tratado de Pediatria. 3a ed. Madrid: McGraw-Hill, 1997.
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Fisioterapia General Basicalll

Credits: 10’5
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Conegui les bases del desenvolupament motriu de I'infant dins la normalitat, la influéncia de la fami-
liaide 'entorn per aun creixement harmonic.

2. Sapiga reconeixer les diferencies entre normalitat, variant de la normalitat, alteracions del desenvo-
lupamentisimptomes de patologia encara no instaurada ala primera infancia.

3. Coneguiiutilitzi els sistemes d’avaluacié del desenvolupament, possibilitats i limitacions.

4. Sapigaaplicar les propostes terapéutiques especifiques per ainfants.

5. Coneguil'actitud personal del professional en relacié al'infant amb patologia, ala familiaial’escola.

6.Identifiqui els diferents tractaments de fisioterapia per ajudar la persona amb patologies d’origen
neurologic, cardiorespiratori, circulatori, renal i/o digestiu.

7. Integri els fonaments teorics i practics de fisioterapia en I'atencié a una persona amb una patologia
d’origen neurologic, cardiorespiratori, circulatori, renal i/o digestiu.

8.Elabori les pautes de tractament segons els tipus de deficiencies, discapacitats i/o minusvalies en ma-
lalties d’origen neurologic, cardiorespiratori circulatori, renal i/o digestiu.

9. Promogui intervencions de fisioterapia adequades per a augmentar, completar o reforgar la funcio-
nalitat, habilitats, coneixements i/o motivacié de la persona gran per satisfer les seves necessitats.

10. Comprengui el problema social i sanitari de la personaincontinent.

11. Sapiga els diferents tipusiclinica de laincontinéncia urinariaifecal.

12. Sapiga aconsellar, dirigir i fer la prevencié de la persona amb incontinéncia.

CONTINGUTS:
1. Fisioterapia en Pediatria
1.1. Ambits d’intervencié de la fisioterapia pediatrica.
1.2. Desenvolupament de 'infant sa. Variants i alteracions.
1.3. Causes en les quals es poden produir les patologies i les seves definicions.
1.4. Caracteristiques de les patologies més freqiients en pediatria.
1.5. Proposta terapéutica segons diferents autors: Bobath, Metayer, Votja, etc.
1.6. Planificaci6 d’objectius i proposta més adient des de la fisioterapia.
1.7. Ajudes tecniques i ortesis més freqiients.
1.8. Caracteristiques professionals d'un equip interdisciplinari.
1.9. Altres propostes d’intervencio terapeuticaalainfancia.
2. Fisioterapia neurologica.
2.1. Introduccié anatomofisiologica de les estructures del sistema nervids.
2.2. Valoracié del to muscular
2.3. Valoracié i tractament de fisioterapia de les patologies més freqiients del sistema nervids central
enadults:
2.3.1. Accidents Vasculars Cerebrals
2.3.2. Malaltia de Parkinson
2.3.3. Lesions medullars
2.3.4. Traumatismes craneoencefalics
2.3.5. Esclerosi multiple
2.3.6.5d. Guillain Barré
2.3.7. E.L.A.
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3. Fisioterapia cardiorespiratoria
3.1. Rehabilitaci6 respiratoria (concepte)
3.2. Repas anatomic de 'aparell respiratori.
3.3. Repas fisiologic de I'aparell respiratori.
3.4. Valoracié en fisioterapia respiratoria.
3.5. Intervencio de fisioterapia respiratoria.
3.5.1. Reeducaci6 respiratoria.
3.5.2. Permeabilitzaci6 de lavia aéria.
3.5.3. Reentrenament al’esforg.
3.5.4. Relaxament.
3.6. Ambits d’intervenci6 de la fisioterapia respiratoria.
3.6.1. Pediatria.
3.6.2. Cirurgia.
3.6.3. EPOC (patologia cronica).
3.6.4.Terapiainhalada
3.7. Repas anatomic de I'aparell cardiocirculatori.
3.8.Repas delafisiologia de I'aparell cardiocirculatori.
3.9. Valoracié en fisioterapia cardiaca.
3.10. Rehabilitaci6 cardiaca.
4. Fisioterapia en problemes d’eliminaci6 renal i intestinal
4.1. Anatomia de 'aparell urinari. Funcions del ronyé. Estructura del tracte urinari inferior.
4.2.Regulacié6 del cicle funcional del tracte urinari inferior. Dinamica funcional
4.3.Anatomia del sol de la pelvis (ossos, musculsilligaments).
4.4.Tipus d’incontinéncia urinaria. Mecanismes etiopatogenics de 'TU.
4.5.Laincontinénciaurinariaenl’home, 'enuresiilaincontinénciaenlapersonagran.
4.6. Epidemiologia de'IU enla dona. Lembarasiel part com a factors de risc per 'TU.
4.7.Avaluacié delaintensitat de 'TU. Qiiestionaris de qualitat de vida i de severitat. Pap test.
4.8. Exploracié fisica. Exploracié urodinamica. Evaluaci6 dels prolapses enla dona.
4.9.Tractament de fisioterapia de laincontinencia urinaria d’esfor¢. Técniques conservadores.
4.10. Indicacions i resultats dels exercicis de Kegel. Lelectroestimulacié. Técniques de Biofeedback.
Consvaginals. Reeducacié vesical. Altres tractaments.
4.11. Disfuncié colorectal. Mecanismes de continéncia anorectal.
4.12. Incontinencia fecal: tipus, factors etiologics, exploraci6 fisica i diagnostic. Técniques d’avalua-
ci6 del funcionament anorectal.
4.13. Tractament de la incontinéncia fecal: conservador i fisioterapic (cinesiterapia, electroestimula-
cié i biofeedback). Tractament farmacologic i quirurgic.
4.14. Conclusions practiques en el tractament de 'TU i fecal .

AVALUACIO:
1. Elements d’avaluacio:
- Adquisici6 de coneixements teorics i teoricopractics
- Assisténciaiparticipacié ales classes.
2. Instruments d’avaluacio:
- Avaluaci6 continuada: es tindra en compte la participaci6 activa de 'estudiant, aixi com I'assisten-
ciaalesclassesil’assoliment de les habilitats corresponents.
Per superar els continguts practics s’ha d’assistir com a minim al 70% de les classes teoricopracti-
ques.
De no superar I'avaluaci6 continuada és convocara a una prova per avaluar els coneixements i habili-
tats que es realitzaria abans de la convocatoria del mes de juny:.
- Prova escrita coincidint amb la convocatoria de juny. Podra ser una prova escrita amb preguntes ti-
pus test. Per aprovar I'assignatura cal tenir una notaigual o superior a 5 enla prova esrita.
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- Prova escrita coincidint amb la convocatoria del mes de setembre. Podra ser una prova escrita amb
preguntes tipus test. Per aprovar I'assignatura caldra tenir una nota igual o superior a5 enla prova es-
crita.

3. Criteris de calcul de la qualificaci6 final:
- Qualificaci6 dela prova escrita de la convocatoria corresponent: §0%
- Avaluaci6 continuada: 20%

BIBLIOGRAFIA:

Bobath, K. Base neurofisiologica para el tratamiento de la Pardlisis Cerebral. Madrid: Panamericana, 1992.

Bobath, B. Hemiplegia del adulto. Evaluacion y tratamiento. Madrid: Panamericana, 1993.

Cash, J. Neurologia parafisioterapeutas. Buenos Aires: Panamericana, 1992.

Castro Diaz, D.; Gonzélez, R. Incontinencia urinaria. Acualizaciones uroldgicas. Sant Cugat del Valles:
Pulso Ediciones, 1993.

Chanussot, J. Dossters de Kinésithérapie. 2 Kinésitherapie Respiratorie. Bilans et thecnologie de base. Paris:
Masson, 1988.

Chanussot, J. Dossers de Kinésithérapie. 3 Kinésitherapie Respiratorie. Pathologie pulmonaire. Paris: Masson,
1988.

Diversos autors. Incontinencia’y alteraciones de la miccion. Laboratorios Ausonia, 1995.

Fejerman Fernandez Alvarez, E. Neurologia Pedidtrica. Panamericana, 1998.

Gaell, R.; De Lucas, P. Rebabilitacion respiratoria. Madrid: Boehringer Ingelheim, 1999.

Macias, L. Fisioterdpia Pedidtrica. McGraw-Hill/Interamericana de Espana, S.A.

Postiaux, G. Fisioterapia respiratoria en el nifio. Madrid: McGraw-Hill, 1999.

Rizo, M. Mis primeras conquistas. Barcelona: Parenting, 2005.

Webber, B.A.; Pryor, J.A. Physiothérapy for Respiratory and cardiac problems. Churcill Livingstone, 1993.

West J.B. Fisiologia respiratoria. Ed. Médica Panamericana.

West J.B. Fisiopatologia pulmonar. Ed. Médica Panamericana.
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Fisioterapia Especiallll

Credits: 15
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements per globalitzar les técniques periferiques i introduir-se a la terapia ma-
nualvertebral.

2. Coneguila clinica, 'exploracié i el tractament per fer front ales deformitats de la columna.

3.Adquireixi els coneixements basics per tractar, amb el Concepte Bobath, persones que pateixin lesié

del Sistema Nervi6s Central.

4.Apliquiles diferents técniques per tractar les desviacions patologiques del raquis.

5. Conegui les tecniques propioceptives i de reprogramacié neuromotriu.

6. Adquireixi els coneixements teorics i practics de I'as dels embenats funcionals (Taping).

7.Adquireixi els coneixements basics i técnics per al'estimul i treball propioceptiu en 'analisi articular i
del moviment.

8. Aprengui técniques de propiocepcié segons les diferents escoles.

CONTINGUTS:
1. Terapia Manual I1:
1.1. Cinésia de la columnavertebral, dels seus segments i de les vertebres més rellevants.
1.2. Biomecanica de la columna.
1.3. Técniques manuals de la columna vertebral.
2. Deformitats de la columna:
2.1. Etiologia de les deformitats de la columna.
2.2.Tipus de deformitats:
2.2.1. Hiperlordosi.
2.2.2. Hipercifosi.
2.2.3. Escoliosi.
2.3. Patologies vertebrals que poden relacionar-se amb les deformacions de la columna.
2.4. Diferents técniques per realitzar els tractaments de les deformitats dels raquis.
3. E1Concepte Bobath.
3.1 Referenciahistoricaisocial. Definicié del Concepte. Bases.
3.2 Moviment normal / Postura normal
3.2.1 To postural normal. Factors que influeixen en el to.
3.2.2 Mecanisme del Control Postural Normal
3.2.3Reaccions d’equilibri. Practica
3.3 Lesi6 del Sistema Nervids Central.
3.3.1 Alteraci6 del To Postural. Hipotonia. Hipertonia.
3.3.2 Reaccions Associades. Reaccié de suport positiva.
3.3.3 Plasticitat.
3.4 Zones estrategiques.
3.4.1 Receptors. Punts clau. Punt clau pelvis. Practica.
3.4.2 Alineaci6 dels Punts clau (Postural Set)
3.5 Articulaci6é glenohumeral
3.5.1Ritme escapulohumeral.
3.5.2 Subluxacié. Espatlla dolorosa. Practica
3.6 Reconeixement/tractament.
3.6.1 Valoracié. Objectius
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3.6.2 Equilibri en bipedestaci6
3.6.2 Requisits basics per alamarxa.
4. Introducci6 al’exercici terapeutic cognoscitiu:
4.1. Estrategies de larecuperacié de la personaamb lesions del SNC. Recorregut historic:
4.1.1. Teoria analitica.
4.1.2.Teoria neuromotora.
4.1.3. Teoria psicomotricista.
4.1.4.Teoria cognitiva.
4.2. Organitzacié motoradel SNC:
4.2.1. Concepte de moviment en ’Exercici Terapeutic Cognoscitiu.
4.2.2. Bases neurofisiologiques i neuropsicologiques.
4.2.3. Larepresentacié multiple en el cortex somatosensorial.
4.3.Reorganitzacié motora del SNC en situaci6 patologica:
4.3.1. Diasquisi.
4.3.2. Hipersensibilitat.
4.3.3.Regeneracié del SNC.
4.4.Elmalalt hemiplegic:
4.4.1. Lespecific patologic:
4.4.1.1. Motor.
4-4.1.2. Sensitiu.
4.4.1.3. Cognitiu.
4.5. Teoria dels exercicis: com estructurar un exercici terapeutic cognoscitiu.
4.5.1. Exercicide 1r grau.
4.5.2. Exercicide 2n grau.
4.5.3. Exercicide 3r grau.
4.6. Practica d’exercicis (supi, sedestacié, bipedestacio)
5. Embenats funcionals:
5.1. Introduccié teorica dels embenats funcionals:
5.1.1. Definicio.
5.1.2. Objectius dels embenats funcionals:
5.1.2.1. Terapeutics.
5.1.2.2. Preventius.
5.1.3. Indicacions i mecanismes d’accié. Contraindicacions.
5.1.3.1. Indicacions capsulolligamentoses.
5.1.3.2. Indicacions tendinoses.
5.1.3.3. Indicacions musculars.
5.1.3.4. Indicacions liquides.
5.1.3.5. Indicacions ortopediques, reumatologiques i neurologiques.
5.1.3.6. Contraindicacions.
5.1.4. Material.
5.1.5. Propietats dels embenats funcionals.
5.1.5.1. Mecanica.
5.1.5.2. Exteroceptiva.
5.1.5.3. Psicologica.
5.1.5.4. Propioceptiva.
5.1.6. Principis d’aplicacid.
5.2. Aplicacions practiques d’embenats en traumatologia de I'esportien reeducacio.
5.2.1. Embenats d’extremitats superiors.
5.2.1.1. Ma.
5.2.1.2. Canell.
5.2.1.3. Colze.
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5.2.1.4. Espatlla.
5.2.2. Embenats d’extremitats inferiors.
5.2.2.1. Peu.
5.2.2.2. Turmell.
5.2.2.3. Genoll.
5.2.3. Embenats de tronciraquis.
6. Tecniques propioceptives:
6.1. Sistema Nervios:
6.1.1. Receptors sensorials. Circuit Neuronal.
6.1.2. Sensacions somatiques. Sentit del tacte i de la posici6.
6.1.3. Reflexos medullars. Receptors musculars i organs tendinosos de Golgi i Reflexos d’esti-
rament.
6.1.4. Control de la funcié motora. Sensacié vestibular i equilibri.
6.2. Objectius de les tecniques propioceptives.
6.3. Tipus de moviment:
6.3.1. Motilitat reflexa.
6.3.2. Motilitat automatica.
6.3.3. Motilitat voluntaria.
6.4. Desplacament i trajectoria:
6.4.1. Lineal.
6.4.2. Angular.
6.5. Cadenes cinetiques musculars:
6.5.1. Tancada.
6.5.2. Oberta.
6.6. Métodes de Treball:
6.6.1.Selectius.
6.6.2. Funcionals.
6.7. Introduccié. Extremitat superior:
6.7.1. Articulacions: escapular, espatlla, colze i canell.
6.7.2. Exercicis de cadenes facilitadores homolaterals i contralaterals. Exercicis selectius.
6.8. Introduccié. Capitronc.
6.8.1. Columna cervical.
6.8.2. Columna dorsolumbar.
6.8.3. Exercicis en cadenes facilitadores a partir del tronc, EEITi EESS.
6.8.4. Exercicis selectius.
6.9. Introduccié. Extremitat inferior:
6.9.1. Articulacions: maluc, turmelli peu.
6.9.2. Exercicis de cadenes facilitadores homolaterals i contralaterals.
6.9.3. Exercicis selectius.

AVALUACIO:

Elements d’avaluacié:

- Contingut practic: 'objectiu és'avaluaci6 dels continguts teoricopractics que es realitza de forma
continuada, tenint en compte la participacié activa de 'estudiant, la seva destresa manual, compren-
si6 del concepte terapeutic, assisteéncia, habilitats, coneixements, participacio...

- Continguts teorics: I'objectiu és la comprensié i'assoliment dels coneixements i continguts teorics i
practicsideles sevesrelacions.
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Instruments i criteris d’avaluacio:

Contingut practic:

- Aquest contingut s’avaluara de forma continuadais’obtindrala qualificacié d’excel-lent, apte o no ap-
te. Els estudiants que no superin I'avaluaci6 continuada hauran de realitzar un examen oral dels con-
tinguts practics.

Contingut teoric:

- S’avaluara amb un examen escrit o tipus test sobre els diferents continguts de cada materia de I'assig-
natura.

- Hihaura una prova ordinaria de juny. En cas de no superar aquest examen es passara a setembre amb
tots els continguts.

*Per aprovar I'assignatura és indispensable haver superat I'avaluacié practica amb la qualificacié d’apte
oexcellent.

BIBLIOGRAFIA:

Alvarez, ). Ictus isquémico. Madrid: Idepsa, 1998.

Bobath, B. Base neurofisilogica para el tratamiento de la paralisis cerebral. Panamericana, 9a ed., abril 2001.

Bové, Toni. E/ vendaje funcional. Madrid: Mosby-Doyma, 1995.

Grieve, P.G. Movilizacion de la columna vertebral. Barcelona: Paido Tribo, 1997.

Guirao, Niguelina. Los sentidos, bases de la percepcion. Madrid: Alhambra, 1980.

James, J.P. Escoliosis. Barcelona: Jims, 1979.

Liebenson, C. Manual de rebabilitacion de la columna vertebral. Barcelona: Paido Tribo, 1999.

Moe,J.H. Deformaciones de la columna vertebral. Salvat, 1982.

Neiger, Henry Los vendajes funcionales. Aplicaciones en traumatologia del deporte y en reeducacion. Barcelona:
Masson, 1990.

Paeth, Bettina. Experiencias con el Concepto Bobath. Panamericana, 2000

Perfetti, C. El ejercicio terapéutico cognoscitivo para la reeducacion motora del hemipléjico adulto. Barcelona:
Edikamed, 1999.

Perfetti, C. Condotte terapeutiche de la rieducazione motoria dell emiplegico. Milan: Ghedini, 1986.
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Practiques Cliniqueslil

Credits: 10,5
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Cooperiamb el fisioterapeuta en el procés de recuperacié o rehabilitacio.

2. Planifiquilaintervencié de fisioterapia, en diferents situacions que es plantegin en el centre o servei.

3. Col'laboriiparticipi en el procés d’intervenci6 en fisioterapia que es realitzi en el centre o servei.

4.Adoptiun compromis enrelacié ales normes de'escolaidel centre on realitzal'experiéncia practica.

5. Dugui a terme les activitats que se li assignin, integrant els coneixements adquirits a'escolailes indi-
cacions del fisioterapeuta.

6. Asseguri una comunicacié efica¢ al’hora de prestar atencions ala personai/o familia.

CONTINGUTS:

Lestudiant realitzara dos periodes de practiques en un centre o servei de rehabilitaci6 i un treball d'un

cas clinic durant algun d’aquests dos el periodes de practiques. El periode en que s’ha de realitzar el tre-

balll'indicara el olaresponsable de I'assignatura.

Aquestes practiques seran tutoritzades pel o la fisioterapeuta-tutor del servei i per un professor/a de

IEUCS.

ATinici de I'assignatura, s’entregara al'estudiant un dossier de practiques amb la documentaci6 especi-

fica que haura d’utilitzar durant 'experiéncia practica.

El treball presentat sera personal i s’haura de defensar de forma oral davant d’un tribunal format per un

omés professors/es de 'assignatura. La defensa del treball consisteix en:

1. Gui6 de defensa del treball que préviament ha d’haver entregat.

2. Defensadel treball amb un temps no superior a 30 minuts.

3. El tribunal, una vegada finalitzada la defensa del treball, podra realitzar les preguntes que cregui ne-
cessaries.

4.Lanotadel treball seraladictada pel tribunal.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 de 'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris :

—Valoraci6 de dos periodes de practiques realitzada pel professional del servei (50% de la nota final).
—"Treball de practiques segons s’especifica en el dossier de 'assignatura (50% de la nota final).

Per aprovar I'assignatura s’haura d’obtenir una puntuacié igual o superior a 5 en cadascun dels periodes
de practiquesiel treball.

—Si es suspen la valoraci6 feta en el centre durant el primer periode, s’haura de repetir el periode de
practiquesiel treball, siés el cas.

—Sies suspen el treball pero s’aproven les practiques al centre, es guardara la nota de practiques pero s™-
hauraderepetir el treball.

—Sies suspenlavaloraci6 en el centre de practiques durant el segon periode s’haura de repetir el periode
de practiques.

—Els treballs que no s’entreguin en el dia assignat es consideraran suspesos.
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ASSIGNATURES OPTATIVES

Idioma:Anglés

Credits: 4’5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Desenvolupi els coneixements de gramatica necessaris per a'adquisici6é d’'un s precis i correcte de la
llengua anglesa, tant oral com escrita.

2. Adquireixi el vocabulariiles frases fetes propies d'un context de Fisioterapia.

3. Desenvolupila capacitat de comprensi6 de textos escrits, videos i gravacions.

CONTINGUTS:
1. Language:
1.1 Some writing and spelling tips
1.2 Readingaloud tips
1.3 Review and contrasting tenses (active and passive)
1.4 Narrating and linking past, present and future events
1.5 Hypothetical situations and the conditionals
1.6 Reporting statements, questions and commands
1.7 Describing, defining and the relative clauses
1.8 Useful phrases and vocabulary
2. Physiotherapy and Occupational Therapy
2.1 Parts of the body and body position and body mechanics (patient and therapist)
2.2 Welcoming the health care workers
2.3 Beingan in-patient
2.4 Anamnesis
2.4.1. Askingbasic questions
2.4.2. Taking notes
2.4.3. Advice
2.5 Case studies

AVALUACIO:

Instruments d’avaluacié i calcul de lanota final de 'assignatura:

1. Una prova en acabar I'assignatura que representara el 70% de lanota final.

2. E130% restant s’obtindra a partir d’'un treball que ja es detallara a comencament de curs.

BIBLIOGRAFIA

Alexander, L.G. Step by Step 1/2/3 Harlow: Longman, 1991.

Austin, D.; Crossfield, T. English for Nurses. Harlow: Longman, 1992.

Bolton, D; Goodey, N. English Grammar in Steps. London: Richmond Publishing, 1996.
Bradley, A.R; English for nursingand bealth care. McGrawHill, 2004

Cambridge Word Selector Angles-Catala. Cambridge: Cambridge University Press, 1995.
Collins Today’s English Dictionary Harper Collins, 1995.

James, D.V. Medicine. English for Academic Purposes Series. Hampstead: Phoenix ELT, 1989.
Longman Language Activator. Harlow: Longman, 1994.
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McCarthy, M; O’Deli, F. English Vocabulary in Use. Cambridge: Cambridge University Press, 1994.
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Oxford Dictionary of Food and Nutrition. Oxtord :Oxford University Press,1998.

Oxford Dictionary of Nursing. Oxford: Oxford University Press,1998.
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Terapies Complementaries enFisioterapia

Credits: 4,5
Quadrimestre: 3r/4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Comprenguil'aplicacié del Metode Dicke i els seus efectes en 'organisme.

2. Coneguilautilitzacié d’aquest métode i els seus objectius (tant en el diagnostic, com al tractament.).
3. Sapiga distingir, especificament, entre un teixit saiun teixit pertorbat a través de la palpacio.

4. Coneguilareflexologia com a recurs terapeutic que pot utilitzar el fisioterapeuta.

5. Demostri habilitats en el primer nivell d’aplicaci6 en reflexologia.

CONTINGUTS:
1. Métode Dicke.
1.1. Historia del Metode Dicke.
1.2. Generalitats anatomofisiologiques:
1.2.1. Teixit cel'lular subcutani: Anatomia, fisiologia, fisiopatologia.
1.2.1.1. Teixit subcutani fibros.
1.2.1.2. Teixit subcutani en els 0rgans.
1.2.1.3. Teixit subcutani en la musculatura.
1.2.2. Metamera:
1.2.2.1. Definicié.
1.2.2.2. Reflex cutaniomusculovisceral. Reflex visceromusculocutani.
1.2.2.3. Manifestacions metameriques patologiques.
1.2.3. Sistema nervids autonom:
1.2.3.1. Sistema nervios simpatic.
1.2.3.2. Sistema nervids parasimpatic.
1.2.3.3. Efectes de 'estimulaci6 simpatica i parasimpatica sobre organs especifics.
1.3. Aspectes clinics:
1.3.1. Transformacié de laregié cutaniaisubcutania.
1.3.2. Examenvisual.
1.3.3. Palpacié.
I.4. Generalitats de la tecnica del massatge reflex del teixit conjuntiu:
1.4.1. Caracteristiques del trag.
1.4.2. Conducci6 del trag.
1.4.3. Tractament de base: teoric i practic.
- Posici6 en sedestacio.
- Posici6 en decubit-supi.
- Posici6 en decubit-lateral.
1.5. Efectes del massatge (tractament de base).
1.6. Indicacionsicontradiccions.
2. Reflexologia:
2.1. Introduccié.
2.2. Historia.
2.3. Zonesreflexes del cos:
2.3.1. Causes de les zones doloroses.
2.4. Objectiu.
2.5. Consideracions en un massatge reflexologic:
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2.5.1. Ambient.
2.5.2. Temperatura.
2.5.3. Receptor.
2.6. Moviment del massatge.
2.7. Métode de tractament:
2.7.1. Observaci6 del receptor.
2.7.2. Reaccions durantientre sessions.
2.8. Freqiienciaidurada.
2.9. Indicacions. Contraindicacions.

AVALUACIO:
Examen teoric sobre el contingut del programa, amb preguntes tipus test, de verdader/fals, que repre-
sentaraun 40% de lanota final de I'assignatura.

Lavaluacié del contingut practic es fara de forma continuada. Realitzaci6 d’un treball de Reflexologia i
un de Dicke determinat pel professor, que representaran un 60% de lanota final.

Els professors, segons la dinamica del grup, poden determinar la realitzacié d’'una prova examinadora
practica dels seus continguts.

Per poder superar els continguts practics s’ha d’assistir al §0% de les classes practiques.

Lanotafinalde T.C., serala mitjana de Reflexologia i Dicke, i cal d’haver obtingut una puntuacié mini-
ma de 5 en cadamodul

BIBLIOGRAFIA:

Dicke, E; Schiliack, H; Wolf, A. Therdpie manuelles des zones réflexes du tissu conjonctif. Bindegewebsmassage.
Paris: Librairie Maloine, 1972.

Hendrickx, A. Les massages réflexes. Etude comparative. Paris: Masson, 1981

Kohlrausch; Wolfang. Masaje muscular de las zonas reflejas. Barcelona: Toray Masson, 1968.

Lett, Anne. Reflex Zone Therapy for profesionals. Livinsgston: Churchill, 2000.

Marquardt, Hanne. Térapia de las zonas reflejas. Barcelona: Urano, 1989.

Marquardt, Hanne. Manual prdctico de la terapia de las zonas reflejas de los pies. Barcelona: Urano, 1998.

Miller-David, M.F. Las reflexoterapias: Como dar masaje a las zonas reflejas de los pies. Barcelona: Urano,
2000.

Pearc; Evelyn, C. Manual de anatomia y fisiologia para auxiliares sanitarios. Barcelona: Elicien,1980.

Ricard, F. Tratado de Osteopatia visceral y Medicina Interna (Tomo I, Sistema cardiorespiratorio). Madrid:
Editorial Medica Oanamericana, S.A,2008.

Vinas, Frederic. La respuesta estd en los pies: tratado completo de Reflejoterapia. Barcelona: Integral, 1986.
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Protesis,OrtesisiAjudesTécniques

Credits: 4,5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements teorics i practics de I'ds de protesis, ortesis i/o equipament adaptat i
d’assistencia.

2. Conegui els diferents tipus de protesis, ortesis i equipament adaptat i d’assisténcia segons les defi-
ciencies i discapacitats de la persona.

3. Promogui intervencions d’informaci6 i cura a les persones que utilitzin protesis, ortesis i/o equipa-
ment adaptat i d’assistencia.

CONTINGUTS:
1. Protesis, Ortesis i equipament adaptat i d’assisténcia.
1.1. Definicié.
1.2. Diferenciacié i is segons les patologies.
2. Protesis.
2.1. Classificacio.
2.2. Prescripci6.
2.3. Tractament protesic.
2.4. Protesis de 'extremitat superior.
2.5.Protesis de 'extremitat inferior.
3. Ortesis.
3.1. Classificacio.
3.2. Prescripci6.
3.3. Tractament amb ortesis.
3.4. Ortesis de 'extremitat superior.
3.5. Ortesis de I'extremitat inferior.
3.6. Ortesis en tronc i columna.
4.Equipament adaptatid’assistencia:
4.1. Definici6.
4.2. Classificacié. Equipament d’assisténcia per a les activitats de la vida diaria basiques, instrumen-
tals, peralaproductivitatiperallleure.
4.3.Ajutsisubvencions
4.4. Normativasobre accessibilitat i barreres arquitectoniques

AVALUACIO:

Elements d’avaluacié:

- Coneixements teorics.

- Aplicaci6 practica de coneixements.

- Assisteénciaiparticipaci6 activa de 'estudiant.

Instruments d’avaluacio:
- Assisténciaiparticipacié activa en sessions de classe.
- Provaescrita dels continguts teoricopractics.

Criteris per ala qualificacid final:
Peraprovar’assignatura cal obtenir una nota igual o superior a 5. Aquesta nota és el resultat de:
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.assisténciaiparticipacié de I'estudiant a classe (30%)
. provaescrita tipus test (70%)
Laprovaescrita coincidira amb la convocatoria oficial.

BIBLIOGRAFIA:

Bibliografia obligatoria:
Viladot, R; Cohi, O; Clavell, S. Ortesis y protesis del aparato locomotor (toms 1, 2 i 3). Barcelona: Masson,

1992.
Kapandji, A.L. Fisiologia articular. Miembro superior. sed. Madrid: Médica Panamericana, 1999.

Bibliografia recomanada:

Brotzman; Wilk. Rebabilitacion ortopédica clinica.Madrid: Elsevier, 2005.

Diversos autors. Enciclopedia Médico Quiriirgica (EMQ). Madrid: Praxis Médica, 1997.

Departament de Benestar i Familia de la Generalitat de Catalunya. ICASS [En linia}: Base de dades
Sirius. Barcelona[Data consulta: maig de 2004} Disponible a:

<http://www.gencat.net/benestar/icass/sirius/sirius.htm>

Centro estatal de autonomia personal y ayudas técnicas. CEAPAT[En linia}: Catalogo de ayudas técni-
cas. Madrid 2001 [Data consulta: maig de 2004].

Disponible a: http://www.catalogo-ceapat.org/

Tubiana, R. La mano. Anatomia funcional’y exploracion clinica. Barcelona: Masson, 1992.



Diagndstic per lalmatge Aplicat alaFisioterapia

Credits: 4,5
Quadrimestre: 3r/ 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els criteris basics per a la interpretaci6 de les diferents técniques del diagnostic per la
imatge.

2.Adquireixi el coneixement elemental de la fisica del radiodiagnostic i la comprensi6 de les imatges ra-
diografiques.

3. Coneguila semiologia radiologica.

4.Tinguila capacitat de fer una descripciéiinterpretaci6 elemental de les plaques radiografiques.

CONTINGUTS:

1. Cronologia del radiodiagnostic. Bases de la técnica radiologica. Projeccions radiografiques.

2. Introduccié ala semiologia radiologica ossiaide la patologia articular.

3. Generalitats sobre fractures. Tipus de fractures, evolucid, trastorns de la consolidacié i altres compli-
cacions.

4. Radiologiabasica de les malalties articulars.

5.Radiologiabasica de les lesions solitaries elementals de 'esquelet.

6. Extremitat superior: posicions i anatomia radiografiques. Traumatologia, patologia articular i jux-
taarticular.

7. Extremitat inferior: posicions i anatomia radiografiques. Traumatologia, patologia articular i juxtaar-
ticular.

8. Columna vertebral i pelvis: posicions i anatomia radiografiques. Traumatologia, patologia articular i
juxtaarticular. Desviacions vertebrals. Mides angulars.

9. Pulmons: anatomia radiologica normal. Semiologia radiologica pulmonar: sindromes parietal, pleu-
ralipulmonar.

10. Introduccié ales noves tecniques de diagnostic per laimatge: T.A.C., Ressonancia Nuclear Magne-

tica, Gammagrafia, Ecografia.

AVALUACIO:

Lavaluacié de I'assignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:

- Un examen final de 20 preguntes en el que el 50% correspondra als coneixements teorics de I'assigna-
turail’altre 0% correspondraalainterpretacié de plaques radiografiques.

BIBLIOGRAFIA:

Monnier, J.P; Tubiana, J.M. Radiodiagndstico. Barcelona: Mason, 1994.

Markisz, John A. Diagndstico por imdgenes en el sistema miisculo-esquelético. Edika-Med, 1993.

Kaiser, Marc; Lino Ramos, C. RMN de la columna vertebral: guia de las aplicaciones clinicas. Editorial
Ancora, 1992.

Atlas de Reumatologia. Médica Panamericana, 1982.

Bohndorf, Klaus. Radiologia de las lesiones dseas. Edimsa, 1998.
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Educacio FisicaiEsportiva

Credits: 4,5
Quadrimestre: 3r/ 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

- Sigui capag de dissenyar un programa d’exercicis amb un objectiu concret.
- Prengui consciéncia del seu estat fisic per poder valorar millor els altres.
-Reconeguil'intimarelacié entre educacio fisicai fisioterapia.

- Aprenguiiautocorregeixiles normes d’higiene postural.

CONTINGUTS:
1. Exercici Fisic:
1.1. Definici6
1.2. Caracter de 'exercici
1.3. Fases
I.4. Principis
1.5. Tipus de moviment
2. Condicié6 fisica: habilitats fisiques basiques: Resistencia.
2.1. Definicié
2.2. Classificacié
2.3. Adaptacions fisiologiques
2.4. Sistemes pel desenvolupament de la resisténcia
3. Condici6 fisica: habilitats fisiques basiques: For¢a.
3.1. Definicio
3.2. Classificacié
3.3. Sistemes per al desenvolupament de la For¢a
4. Condici6 fisica: habilitats fisiques basiques: Velocitat.
4.1. Definici6é
4.2. Classificacié
4.3.Sistemes pel desenvolupament de lavelocitat.
5. Condici6 fisica: habilitats fisiques basiques: Flexibilitat.
5.1. Definicié
5.2. Classificacié
5.3. Generalitats
5.4. Estiraments Globals:
Musculs tonicsi fasics
Tecnica Mézieres:
Definicié
Efectes mecanics
Indicacions
Posturesiesquadres
6. Condicio fisica: habilitats fisiques resultants: Coordinacié.
6.1. Definici6
6.2. Classificacié
6.3. Com millorar-la
7. Condicié fisica: habilitats fisiques resultants: Equilibri.
7.1. Definicié
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7.2. Classificacié
7.3. Com millorar-la
8. Esquema Corporal:
8.1. Actitud-Postura.
8.2. Lateralitat
8.3. Respiracio
8.4. Relaxacio
9.La Pelvis:
Abdominals
Gluti major
Paravertebrals lumbars
Psoas-iliac
Quadriceps: recte anterior
Isquiotibials
Avantversié-retroversio
10. Lahigiene postural:
10.1. Definicié
10.2. Consells per mantenir la columna enbon estat
10.3. Exercicis d’automatitzacié en higiene postural
11. LEscalfament
11.1. Definicié
11.2. Objectius
11.3. Tipus
11.4. Factors d’'influéncia
11.5. Components de la carrega
11.6. Fases
11.7. Simptomes
11.8. Tipus de treball a realitzar
12. Representaci6 Grafica.
13. Eltreball en grup:
13.1. Caracteristiques
13.2. Pautes basiques d’una sessié

AVALUACIO:

- Lavaluaci6 sera continuada: es valoraral’assisténcia, la participacié i l'interes.

- Esrealitzara un treball en grup sobre un tema referent al manteniment fisic i s’haura de portar a terme
unasessié practicaalarestadela classe sobre aquest objectiu concret.

-En cas de no superar I'avaluacié continuada, es fara un examen escrit sobre la materia donada al curs.

BIBLIOGRAFIA:

Arifo, J; Benabarre, R; Blanch, F. Educacio Fisica. Barcelona: Serval, 1997.

Escola Balaguero, F. Educacion de la respiracion. Barcelona: Inde, 1989.

Einsingbach, T. La recuperacion muscular. 1a ed. Barcelona: Paidotribo, 1994.

Souchard, PE. Stretchingglobal activo (I1). 1a ed. Barcelona: Paidotribo, 1998.

Es donaraunabibliografia més especifica de cada tema degut ala gran diversitat tematica.
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",

SalutiAlimentacio

Credits: 4,5
Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

- Prengui consciencia de laimportancia que té 'alimentacié en lasalut.

- Conegui quines son les recomanacions nutricionals per ala poblacié sana.

- Conegui les caracteristiques nutricionals dels aliments.

- Adquireixi els coneixementsiles habilitats per elaborar una alimentaci6 saludable.

- Conegui les caracteristiques de I'alimentaci6 enles diferents etapes i situacions de lavida.
- Apliqui els coneixements teorics als tallers practics.

CONTINGUTS:

Bloc teoric:
1. Bases conceptuals de 'alimentacié humana: aliment, nutrient, alimentacid, nutricid, dieta.
2. Recomanacions energetiques i nutricionals: hidrats de carboni, lipids, proteines, minerals, vitami-
nes, aigua.
3. Avaluaci6 de I'estat nutricional: mesures antropometriques, composicié corporal, despesa energeti-
ca.
4.Classificacio dels aliments.
4.1. Grupdelslactics:lletiderivatslactics.
4.2. Grup dels carnics: carn, peixious.
4.3. Grup dels farinacis: cereals, tubercles, llegums i fruits secs greixosos.
4.4. Grup dels aliments greixosos: olis i greixos.
4.5. Grupdelesverduresihortalisses.
4.6. Grup deles fruites.
4.7. Aliments superflus: sucre, mel, xocolata, galetes i pastisseria, begudes alcoholiques, begudes
estimulants, begudes refrescants.
5. Consells practics perala compra, preparacié i processat culinari dels aliments.
6.Consells practics per ala conservacié dels aliments alallar.
7. Recomanacions per a planificar una alimentacio saludable.
8. Alimentaci6 durant 'embaras i la lactancia: requeriments energetics i nutricionals, recomanacions
dietetiques, beneficis de I'alletament matern per ala mare.
9.Alimentaci6 del lactant i en la primera infancia: etapes de I'alimentacié del nadé, evolucié de I'ali-
mentacio del lactant, introducci6 dels aliments, recomanacions dietétiques, llet materna versus for-
mula adaptada, beneficis de 'alletament matern pellactant.
0. Alimentaci6 de l'escolar i adolescent: factors condicionants, recomanacions dietétiques.
11. Alimentacié en 'envelliment: factors condicionants, recomanacions dietétiques.
12. Alimentaci6 i esport: contraccié muscular i fonts d’energia, requeriments energetics i nutricionals,
recomanacions dietetiques durant un esdeveniment esportiu.

Tallers practics:

- Identificaci6 d’aliments comercialitzats que contenen greixos trans.

- Mesures antropometriques.

- Identificacié d’aliments comercialitzats que contenen lactosai/o gluten.
- Interpretaci6 de I'etiquetat alimentari de productes comercialitzats.
-Racions alimentaries.
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- Valoraci6 qualitativa d'un menud
- Planificacié d’'un mend setmanal.
- Analisi de 'adequaci6 de diferents begudes per ala practicaesportiva..

AVALUACIO:

Lavaluacié es fara d’acord amb els segiients criteris:

- Realitzaci6 dels treballs proposats al llarg del curs que caldra superar amb una puntuacié mitjana igual
osuperioras (50% delanota)

-Realitzacié d’'una prova escrita final que caldra superar amb una puntuacié igual o superior a5 (50% de
lanota).

BIBLIOGRAFIA:

Cervera, P; Clapes, J.; Rigolfas, R. Alimentacion y dietoterapia. Nutricion aplicada en la salud y la enfer-
medad. Madrid: McGraw-Hill - Interamericana, 2004.

Maham, L.K.; Escott-Stamp, S. Nutricion y dietoterapia de Krause. Mexico: McGraw-Hill — Interame-
ricana, 2000.

Salas-Salvado, J.; Bonada, A.; Trallero, R.; Salé, M.E. Nutricion y Dietética Cllinica. Barcelona: Masson,
2000.

Serra Majem, Ll.; Aranceta Bartrina, J.; Mataix Verdq, J. Nutricion'y Salud Piiblica: métodos, bases cientificas
y aplicaciones. Barcelona: Masson, 2006.

Sociedad Espanola de Nutricién Comunitaria (SENC). Guias alimentarias para la poblacion espariola.
Madrid: IM&C, 2001.
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Terapia AquaticaiRehabilitacio Eqliestre

Credits: 4,5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. S'introdueixi dins del m6n de dues de les terapies fisiques complementaries que pot oferir la fisiotera-
pia: terapiaaquaticairehabilitaci6 eqiiestre;.

2. Conegui diferents medis de treball: 'aiguai els cavalls.

3.Assoleixi el coneixements basics necessaris per planificar o contraindicar la fisoterapia en aquests
dos ambits.

CONTINGUTS:
1. Iniciaci6 ala terapia aquatica:
L.I. propietats basiques, beneficis de 'aiguailes seves formes d’aplicacié
1.2.indicacions i contraindicacions de la terapia aquatica
1.3. metodologia de treball en rehabilitacié aquatica
I.4. orientacions d’actuacié en les patologies més freqiients.
2. Iniciaci6 alarehabilitaci6 equiestre:
2.1.situacié historicaiactual de larehabilitacié eqiiestre
2.2.les diferents vessants de treball de la rehabilitaci6 eqiiestre i les corresponents indicacions i
contraindicacions de cadascuna d’elles
2.3. mesures de seguretat en la rehabilitacié eqiiestre
2.4. coneixement i maneig del cavalli del seu mén
2.5. metodologia de treball

METODOLOGIA:

Lassignatura constara de dos blocs: terapia aquatica i rehabilitaci6 eqiiestre. Cada un d’aquests blocs
tindra una part teorica que es desenvolupara ales aules de la UVic, iuna part teoricopractica que es dura
aterme en espais adients peralarealitzacié de activitat especifica.

AVALUACIO:

Elements d’avaluacio
-Adquisicié dels coneixements teorics i lasevaaplicacié practica
- Assisteéncia obligatoria als continguts practics

Instruments d’avaluacié

- Contingut teorics. Prova oral o escritaamb preguntes tipus verdader/fals, tipus test o preguntes curtes
que s’haura de superar a partir d’'una puntuacié igual o superioras.

- Contingut practic. Lavaluacié dels continguts practics es fara de forma continuada, tenint en compte
la participacié activa de 'estudiant, assisténcia, habilitats, coneixements, etc.
Per poder superar els continguts practics s’ha d’assistir al 80% de les classes practiques.
Els professors, segons ladinamica del grup, pot determinar la realitzacié d’'una prova examinadora
practicadels seus continguts.
En cas de no superar els continguts practics per avaluaci6 continuada s’efectuara un examen practics
dels coneixements practics

Lanotadels continguts practics es apte o no apte

Peraprovar’assignatura cal superar els continguts practicsi teorics
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BIBLIOGRAFIA:

Ferdinand Hempfling, K. Tratar con caballos. Barcelona: Omega, 1996.

Coleccion Guias Ecuestres Hustradas. Barcelona:. Hispano Europea, 1996.

Cambry Pierre. La Equitacion. Barcelona: Hispano Europea, 1996.

Ross, E. Ejercicio de picadero. Barcelona: Hispano Europea, 1992.

Brorgal Leonar, V. Manual d'iniciacid d’hipica. Barcelona. Uni6 de Federacions Esportives de Catalunya,

19906.
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FisioterapiaiEsport

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5¢/6¢&

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements basics per a 'actuaci6 en 'ambit esportiu, ja sigui dirigit a la prevenci6
comal tractament de les lesions.

CONTINGUTS:
1. Descripci6 de les lesions esportives més freqiients:
1.I. Lesions musculars.
1.2. Lesions tendinolligamentoses.
1.3. Lesions ossies.
2. Prevenciditractament de les lesions.
3.Recuperaci6 després de I'activitat fisica:
3.1. Métodes actius.
3.2. Métodes passius.
4. Protocol d’actuacié davant el lesionat. Técniques de reeducacié propioceptiva. Readaptacié a 'en-
trenament.
5. Massatge:
5.1. Esportiu.
5.2. Transvers de Cyriax.
6. Embenats funcionals en les principals lesions.
7. Electroterapiaenl'esport.
8. Tecniques manipulatives de la columnavertebral.

AVALUACIO:

Elements d’avaluacio
- Adquisicié dels coneixements teorics i la seva aplicacié practica
- Assiténcia obligatoria pels continguts teorics

Instruments de valoracié
-Provaescritaen finalitzar 'assignatura.
- Avaluaci6 continuada de la part practica.

Qualificacié final
-Laprovaescritarepresentael 100% de lanota.
-Els coneixements practics s’avaluen per I'assisténcia i el desenvolupament d’un treball. La seva
qualificaci es apte o no apte
- Cal superar els continguts teorics i practics

BIBLIOGRAFIA:

Per Renstrom. Prdcticas clinicas sobre asistencia y prevencion de lesiones deportivas. Barcelona: Paidotribo,
1999.

Lars Peterson; Per Renstrom. Lesiones deportivas: prevencion y tratamiento. 1a ed. Barcelona: Jims, 1989.

De Pedro Moro, J.A; Pérez Caballer, A.J. Fracturas. Madrid: Médica Panamericana, 1999.

Bowerman, Jack W. Traumatologia'y radiologia en el deporte. Barcelona: Jims, 1982.

Balibrea Cantero, J.L. Traumatologiay cirugia ortopédica. Madrid: Libreria Editorial Marban, 1999.
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Neiger, H. Los vendajes funcionales. 1a ed. Barcelona: Masson, 1990.

Camp L. Baker, ].R. Manual de campo de medicina del deporte. 1a ed. Madrid: Panamericana, 1998.
Williams, J.G.P. Atlas de color sobre lesiones en el deporte. Editorial Ciba-Geigy, 1989.

Muckle, D.S. Injuries in Sport. Bristol: John Wright & Sons, 1990.
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ComunicacidéilLlenguatge

Credits: 4,5
Quadrimestre: 5¢/6¢

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1.- Adquireixi els coneixements generals sobre el llenguatge entes en tota la seva complexitat com a ins-
trument de comunicacié de laintelligencia humana.

2.- Coneguiles diferents alteracions comunicatives i lingtiistiques de determinades patologies.

3.-Adaptilaseva comunicacid i tracte amb els pacients afectats per aquestes alteracions.

CONTINGUTS:
Els continguts contemplaran el procés evolutiu en I'adquisicié del llenguatge entés com a “normalitat” i
les patologies que se’'n derivin.
- Introduccié
- Lainterdisciplinarietat
- Lacomunicacié
-Jocs de comunicacié
- Sistemes de comunicaci6 alternatius i augmentatius
- Que éselllenguatge
- Adquisicié i procés evolutiu
-Teories sobre 'adquisici6 del llenguatge.......
- Patologies: Dislexia, Disfonia, Diglossia, Disfagia, Afasia, Disartria, Disfémia...
- Casos practics

AVALUACIO:

Lavaluaci6 consistira en una prova escrita tipus tests i/o pregunta curta en qué per aprovar caldra res-
pondre correctament el 60% de les preguntes.

BIBLIOGRAFIA:
J. PenaiCasanova. Manual de logopédia Barcelona: Masson, 1988.
JeanA.RondaliX. Seron. Trustornos del lenguaje Ed. Paidoa, 1995.
J. Pefiai M Pérez. Rebabilitacion de las afasia y trastornos asociados. Barcelona: Masson, 1995.
J. Grieve. Neuropsicologia para terapeutas ocupacionales. Ed. Panamérica, 2000.
C.Junqué; O. Bruna; M. Matar6. Neuropsicologia del lenguaje. Barcelona: Masson, 2003.
Le Huche. La voz 1 Anatomia y fisiologia. Barcelona: Masson, 1994.
Le Huche. Lz voz 2 Patologia vocal: Semilogia y disfonias funcionales. Barcelona: Masson, 1994.
Judith Falk. Temes d'infancia. (educar de o a 6 anys).
C. Basil. Processos d interaccio i comunicacio no verbal en infants amb greus afectacions motoriques. Tesi doctoral
inédita Universitat Autdnoma de Barcelona, 1985.
C.Triadé. Elsinicis del llenguatge. Activitats i comunicacid. Quaderns d’escola10o,1991.
M. Grau. Téerapia de la voz. Ed. Lebén, 2002.
F.Tolosa. La veu, l'eina oblidada. Ed. Ferran Cintes, 1995.
A. Gollien. Elogi de la feblesa. Barcelona: La Magrana, 2001.
J.A.Rondal. El desarrollo del lenguaje. Publicaciones ISEP, 2001.
S.Serrano. Elregal de la comunicacio. Barcelona: Arallibres, 2003
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Psicomotricitat

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5¢16¢

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Integri el marc basiciels conceptes basics de la psicomotricitat.

2. Elabori estratégies d’intervencié especifiques en’ambit de la fisioterapia.

CONTINGUT:

Cicle teoric:

1. Historiaifonaments de la psicomotricitat. Tendeéncies actuals.

2. Lapsicomotricitat dirigidaila no dirigida

3. Elconcepte de persona des d’unavisié integradora.

4.Eldesenvolupament de la personaa través del joc.

5. Eljoc motriu, cognitiuilidic ales diferents edats.

6. Latonicitat corporal en relaci6 ala postura, el moviment, 'emocié i el caracter.
7. Linfant enrelacié als altres, familia, educadors, psicomotrista...

8.Laformaci6 personal del/la psicomotrista

9. Els aspectes tecnics de 'aplicacié de les sessions de psicomotricitat

10. Situacions i patologies més adients per proposar la psicomotricitat com a técnica d’intervencio.
11. Ambits d’aplicaci6 de la psicomotricitat.

Cicle practic:

En les classes practiques 'estudiant podra experimentar les respostes del cos en relaci6 als materials,
Iespai, i els altres estudiants. Prendra consciencia de les respostes del cos mitjan¢ant el moviment, les
respostes sensorials ilacomunicacié verbalino verbal.

Les practiques son imprescindibles per poder seguir I'assignatura.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 es fara d’acord amb els segiients criteris:
- La participacié de'estudiant a classe.
- Els treballs que es duran a terme durant el curs.
-Prova final.

BIBLIOGRAFIA:

Acouturier, B. La prdctica Psicomotriz. Barcelona: Cientifico Médica, 1985.
Pastor, J.L. Psicomotricidad escolar. Universidad d’Alacant, 1994.

Dolto, F. Laimagen insconsciente del cuerpo. Barcelona: Paidés, 1990.
Keleman, S. Anatomia emocional. Bilbao: Descleé, 1997.
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Introduccié a’'Osteopatia

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5¢/6¢&

OBJECTIUS:
Que l'estudiant:
1. Adquireixi els coneixements teoricopractics basics per introduir-se en 'osteopatia.

CONTINGUTS:

1. Historia de 'osteopatia.

2. Filosofia de la globalitat.

3. Parts de'osteopatia.

4. Diferents tecniques osteopatiques.

AVALUACIO:
Lavaluaci6 es fara d’acord amb els segiients criteris:
- Una prova practicaioral, en acabar I'assignatura, que caldra superar amb una puntuacié igual o su-
perioras.
-Treballs proposats al llarg de I'assignatura.
-Per aprovarI'assignatura caldra superar les dues parts per separat.

BIBLIOGRAFIA:
Dvorak, Tritschler. T, Schneider. W. Medicina Manual, Terapeutica i Diagnostica. Barcelona: Scriba, 1989.
Léopold Busquet. La osteopatia craneal. Barcelona: Paidotribo, 1999.
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DissenyiGesti6 de Serveis de Rehabilitacio

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5¢

OBJECTIUS:
Que l'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements basics i tecnics del treball directiu i les seves estrateégies i estils en el ren-

diment de I'organitzaci6 per ala creacié de Centres Assistencials Sanitaris.
2. Estudiil’analisiiles tendéncies evolutives del servei.
3. Aprengui tecniques de treball en equip, formacié i projeccié assistencial per ala qualitat del servei.

CONTINGUTS:
1. Introduccié.
2. Com desenvoluparunaidea.
3. Metodes de gestio:
3.1. Descripci6 del treball directiu.
3.2. Lactivitat.
3.3. Analisi de lacompeténcia:
3.3.1. Recerca d’'informacié i gesti6 de lainformacié.
3.2.2. Volum i caracteristiques del mercat en el qual es troba el sector d’activitat de 'empresa.
3.3.3. Perfil dels clients a qui va dirigit el servei.
3.3.4. Lacompeténcia, caracteristiques dels competidors.
3.3.5. Punts debils i forts respecte dels competidors.
3.4. Placomercial:
3.4.1. Sistemes de promoci6 i publicitat.
3.4.2. Politicade marqueting de 'empresa.
3.5. Proveidors.
3.6. Recursos:
3.6.1. Infraestructurals.
3.6.2. Materials.
3.6.3. Humans.
3.7. Legalitzacions.

AVALUACIO:

- S’utilitzara una metodologia activa i participativa que afavoreixi la implicacié dels estudiant, en el seu

procés tant anivell de grup com individual.
- Es treballara amb resoluci6 de casos i situacions practiques reals experimentals.

- Caprenentatge de técniques realitzades dins les hores formatives es plasmara en un Treball Model que

justificara'avaluacié il’'aprenentatge de I'assignatura d’'una manera continuaiglobal.

BIBLIOGRAFIA:
-Es donara durant el curs.
- Orientacié metodologica d’avaluacié continua.
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Meétodes d’Intervencid enlesIncontinéncies Urinaries

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5¢/6¢&

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Coneguila clinicaiels tipus d’incontinéncia urinaria.

2. Elaboriun programa de reeducacié dels diferents tipus d’incontinéncia urinaria.
3.Adoptiunaactitud de comprensid i respecte davant la persona que pateix incontinéncia urinaria.

CONTINGUTS:

1. Anatomiai fisiologia de la micci6.

2. Incontinénciaurinaria. Classificacid i tipus.

3.Tractament de reeducacié segons el tipus d’incontinencia urinaria.
4. Lincontinenciaurinaria en les persones grans.

5. Enuresis.

6. Prevenci6 delaincontinénciaurinariaiel restrenyiment.

AVALUACIO:
Lavaluaci6 consistira en:
- Examen tipus test sobre un cas clinic d’incontinencia urinaria i restrenyiment (80% de la nota fi-
nal).

-Treballindividual sobre la fisiologia de la micci6 (20% de lanota final).

BIBLIOGRAFIA:

Guyton, A. Tratado de fisiologia médica. Interamericana, 1990. 8 edici6.

Vander, A.J. Renal Physiology. New York: McGrawHill, 1989.

Enciclopedia Médico Quirtrgica, Kinesiterapia Medicina Fisica. Paris: Elvesier,1999. Tomo I'V.

Lépez, F.M; Guilhermier, P; Prat-Pradal, D; Costa, P. Anatomie du pelvis et du périnée. Rééducation. Paris:
Masson, 1992.
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Diagnostic en Fisioterapia:ClassificacidiValoracié de lalnvalidesa

Credits: 4.5
Quadrimestre: 6

OBJECTIUS:
Que l'estudiant:

1. S'introdueixi en els aspectes més importants dels diagnostic en fisioterapia.

2. Estableixiles bases per realitzar un diagnostic en aquest ambit.
3. Dominilaseqiiencia que s’estableix fins a arribar aaquest diagnostic.

CONTINGUTS:
1. Introduccié al diagnostic:

1.1. Definicié de diagnostic.

1.2. Diagnostic medic.

1.3. Diagnostic fisioterapeutic.

2. Criteris per al diagnostic:

2.1. Classificaci6 de la desavantatge:
2.1.1. Deficiencia.
2.1.2.Discapacitat.

2.1.3. Minusvalidesa.
2.2. Iniciaci6 ala morfologia humana.
3. Instruments per al diagnostic:
3.1. Recopilacié d’'informacio:
3.1.1. Dades mediques.
3.1.2. Teécniques relacionals amb I'usuari.

3.2. Observacio.

3.3. Exploracié i medicio:

3.3.1. Lexploracié en neurologia.

3.3.1.1. Escales de valoracié peralalesié medul'lar: ASTA, FIM.
3.3.1.2. Escales de valoraci6 del dany cerebral: Glasgow, FIM, GOAT.
3.3.1.3. Valoracié de la sedestacio: la cadira de rodes, tipus segons les caracteristiques de

I'usuari.

3.3.1.4. Ajudes tecniques: suports especials en sedestacid, suports de tronc i d’extremitats.

3.3.2. Exploracié del dolor.

3.3.3. Altres exploracions:
3.3.3.1. Escalade Katz.
3.3.3.2. Escala de Barthel.
3.3.3.3. Balang general de la motricitat.
3.3.3.4. Avaluaci6 de I'equilibri.
3.3.3.5. Avaluacié de la sedestacié.
3.3.3.6. Avaluaci6 de la marxa.

3.3.4. Examen del sistema musculoesquelétic.

3.4. Planificacié.
4.Redacci6 d’informes.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 es fara d’acord amb els segiients criteris:
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- Resolucié de casos i situacions practiques reals experimentals.
- Participaci6 de I'estudiant.
- Provaescrita que consistira fonamentalment enla resolucié de diferents situacions cliniques.

BIBLIOGRAFIA:

Buckup, K. Pruebas clinicas para patologia dsea, articular y muscular. Barcelona: Masson, 1997.
Champney, B. Sintomas, signos y sindromes definicion'y descripcion. Barcelona: Doyma, 1981.

Font Aliaga, L. Tratamiento del dolor teoria'y practica. Barcelona: MCR, 1995.

Miranda Pitchot, A. Dolor postoperatorio: estudio, valoracion y tratamiento. Barcelona: Jims, 1992.

Plas, T. La marcha bumana cinesiologia dindmica, biomecanica’y patomecdnica. Barcelona: Masson, 1984.

86 GUIADE UESTUDIANT 2008-2009 FISIOTERAPIA



Intervencio de Fisioterapiaenels Trastorns del Peu

Credits: 4.5
Quadrimestre: §6/6é

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi coneixements teorics sobre les principals patologies del peu.

2. Coneixer els diferents tractaments de les esmentades patologies.

3.Adquireixi coneixements dels diferents materials per la confecci6 d’ortesis i protesis del peu.

CONTINGUTS:
1. Biomecenicaianatomia del peu.
2. Diferents mitjans per 'exploracié del peu:
2.1. Pedigrafia, podogrames, fotogrames...
2.2. Diferents meétodes de mesura de les proves anteriors.
2.3.Radiologia del peu.
2.4. Exploracié podoscopicainoves tecniques d’exploracié informatitzades.
3. Principals patologies del peu:
3.1. Peupla. Definicié. Tipus. Exploracié i tractament podologic.
3.2. Peubuit. Tipus. Exploracié i tractament podologic.
3.3. Principals patologies de 'avantpeu. Definicié. Exploracié i tractament podologic.
3.4. Principals patologies del tras. Definicié. Exploracié i tractament podologic.
3.5. Princiapals patologies del retropeu. Definici6. Exploracié i tractament podologic.
4. Principals malalties i lesions dérmiques i ungueals del peu:
4.1.Anatomiade lapell.
4.2. Dermatitis, micosi, berrugues, helomes, hiperqueratosis...
4.3. Principals patologies ungueals.
4.4.Tractaments podologics.
5. Peudiabétic:
5.1. Definici6 de la malaltia.
5.2. Complicacions.
5.3. Exploracié.
5.4. Prevenci6 i tractament podologic.
6. Peu geriatric:
6.1. Definicié.
6.2. Complicacions.
6.3. Exploracié.
6.4. Prevenciéitractament podologic.
7. Elpeu paralitic cerebral:
7.1. Definici6 de la malaltia.
7.2. Exploracié.
7.3. Prevencid i tractament podologic.
8. Elpeuhemiplegic:
8.1. Definici6 de la malaltia.
8.2. Exploracié.
8.3. Prevenci6 i tractament podologic.
9. Elpeudel'esportista:
9.1. Lesions i patologies dels diferents esports.
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9.2. Exploracié.

9.3. Prevenci6 i tractament podologic.
10. Patologies congenites del peu:

10.1.Definici6.

10.2.Exploraci6.

10.3. Tractament.
11. Materials:

11.1.Definicié tecnica de cada material.

11.2. Valoracié6 dels diferents materials en cada patologia.
12. El calcat:

12.1.Breu historia del calgat.

12.2. Tipus de calgat.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 es fara d’acord amb els segiients criteris:

Lexamen final consta d’una tinica prova escrita tipus test de 50 preguntes aproximadament, que supo-
sara el 80% de la puntuaci6 final. Per accedir al 20% restant s’ha d’haver superat el test amb una minima
notade 5. E120% s’obté de triar entre 2 de les 3 preguntes tipus tema.

BIBLIOGRAFIA:

Elprofessor recomanarabibliografia especificaalllarg del curs.
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Elaboracio de Projectes

Credits: 4,5
Quadrimestre: 6

OBJECTIUS:
Que l'estudiant:

1- Conegui d’'una forma general aquells aspectes referents ala metodologia de I'elaboracié d’un projecte

ielsintegria fide disposar dels recursos per:

1.1. Observi les situacions quotidianes que poden esdevenir un problema de recerca.

1.2. Conegui el procés per al disseny d’un projecte.

1.3. Desenvolupi habilitats per a una cerca efica¢ de documents i lalectura critica d’articles originals

id’altres documents de recerca.
1.4. Desenvolupi habilitats per fer exposicions orals.

1.5. Apliqui la informatica i la telematica, com a suport en el procés de desenvolupament d’un pro-

jecte.

MODULS:

Lassignatura s’estructura en 12 moduls didactics, el contingut dels quals es concreta enun temari :
Mo.-Consideracions generals de larecerca enles ciéncies de la salut.

Mir.-Aplicacié del metode cientific.
Ma.-Elproblema origen.

M3.-Larevisié bibliograficaidocumental.
M4.-Objectius, hipotesis i variables.
Ms.-Métodes quantitatius.

Mo6.-Meétodes qualitatius.

M7.-Dissenys d’estudi.

MS.-El mostreig.

Mo.-Aspectes étics de larecerca.
Mio.-Ediciéipresentacié de documents.

TEMARI:
Dins de cadamodul s’hi tracten els temes segiients:
Mo.-Consideracions generals de larecerca enles ciéncies de la salut.

1 Avaluaci6 previaiexperiéncies en recerca dels alumnes.

2 Inversié enrecerca, en el nostre pais.

3 Finangament delarecerca.

4 Els condicionants per poder fer recerca de qualitat.
Mi.-Aplicacié del meétode cientific.

1 Lorigen del coneixement.

2 Elmetode cientific. Aplicacié.

3 Esquema general per al’elaboraci6 de treballs d’investigacié.
M2.-Elproblema origen.

1 Origen, identificaci6 ivaloracié de dubtes susceptibles de constituir un problema de recerca.

2 Estrategies per la formulaci6 d’un problema de recerca.
M3.-Larevisi6 bibliograficai documental.

1 Planificaci6 delacercadocumental. Elmapa de cerca. Elllenguatge.

2 Tipologia de documents i fonts de documentacié.
3 Lacercaalesbiblioteques.
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4 Estratégies de cercaa Internet.
5 Lacercaenbases de dades (BBDD) en ciéncies de la salut.
6 Organitzaciéiselecci6 dels documents. Sintesiiresum de lainformacié.
7 Lapresade decisions basada enl’evidencia cientifica.
M4.-Objectius, hipotesis i variables.
1 Objectius.
2 Formulacié i tipus d’hipotesi.
3 Ladefinicié i mesura de les variables.
Mjs.-Meétodes quantitatius.
1 Elaboracié d’enquestesi qiiestionaris en I’ ambit de la salut.
2 Caracteristiques i qualitat en la confecci6 i utilitzacié d’instruments de mesura. Validesa (de con-
tingut, de correlacié de criteri) i fiabilitat (estabilitat, homogeneitat, equivaléncia). Precisié i exac-
titud.
3 Escales de mesuraen ciéncies de lasalut.
MG6.-Recerca qualitativa.
1Observacié. Directa (participant, no participant) i indirecta (documents escrits, converses i dis-
cursos, gravacions, altres metodes audiovisuals).
2 Entrevista. Individual (entrevista semiestructurada) i grup (grup focal, grup nominal, Delphi).
3 Altres: Brainstorming.
M7.-Dissenys d’estudi.
1 Tipus de dissenys: 'assaig clinic, els estudis d’intervencid, estudis de cohorts, estudis de casos i
controls, altres dissenys d’intervenci6.
2 Conceptes d’intereés: disseny segons temporalitzacid, lloc, nombre d’individus, manipulacié de la
variable, grau d’abstraccio.
MS.-Elmostreig.
1 Teoria del mostreig.
2 Modalitats de mostreig.
3 Mida delamostra.
Mo.-Aspectes etics de larecerca.
1 Els comites etics d’investigacio clinica.
2 Preguntes pera larevisio etica.
3 Laproteccié de dades.
Mio.-Ediciéipresentacio.
1 La presentaci6 d’originals i d’articles de revisi6. Normativa d’edicié i presentacio.
2 La comunicaci6 oral. Aplicacions amb el programa Power Point.

Desenvolupament i seguiment de ’assignatura: Iassignatura s’ha plantejat en un entorn semipre-
sencial. Hi haura una hora inicial de presentaci6 de I'assignatura i 2 seminaris de 3 hores de durada ca-
dascun al llarg del curs, per tal de fer 'exposici6 dels conceptes principals, resolucié de dubtes i de tre-
ball en grup. Els mateixos seminaris es realitzaran durant el mati i es repetiran en una sessi6 de tarda.
Lassignatura s’haura de seguir a través del Campus Virtual, amb el suport dels professors. El desenvolu-
pament de I'assignatura pretén tenir un ritme dinamic i promoure una actitud participativa de I'alum-
ne.

AVALUACIO:

Lavaluacié de !’ assignatura es dura a terme segons els criteris segiients:

- Eltreballiparticipaci6 de 'estudiant en els seminaris.

- Avaluaci6 continuada a partir de treballs individuals i de grup que es proposin en el decurs dels diver-
sos moduls.

BIBLIOGRAFIA:
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Alaminos, A. Grdficos. 1a ed. Madrid: Centro de Investigaciones Sociolégicas, 1993.

Alvarez Caceres, R. El método cientifico en ciencias de la salud. Madrid: Diaz de Santos, 1996.

Argimon Pallas, J.M.; Jiménez Villa, J. Métodos de investigacion aplicados a la atencion primaria. Barcelona:
Doyma, 1991.

Bowling, A. La medida de la salud. Barcelona: Masson, 1994.

Burns, N.; Grove, S. Understanding nursingresearch. Philadelphia: Saunders Company, 1995.

Cabrero Garcia, J.; Richart Martinez, M. Investigar en enfermeria. Concepto y estado actual de la investiga-
cion en enfermeria. Universidad de Alicante, 2000.

Domenech, J.M. Métodos estadisticos en ciéncias de la salud. Barcelona: Signo, 1991.

Edwars, M. The Internet for Nurses and Allied Health Professionals. 2a ed. New York: Springer, 1997.

Hulley, S.B.; Cummings, S.R.; Disefio de la investigacion clinica. Barcelona: Doyma, 1993.

Le6n, O.; Montero, 1. Disefio de investigaciones. 2a ed. Madrid: McGraw-Hill-Interamericana, 1997.

Oliveri, N.; Sosa, Gamboa, C. Internet telemdtica’y salud. Madrid: Panamericana, 1997.

Pardo de Velez, Cedefio Collazos. Investigacion en salud. Santa Fe de Bogota: McGraw-Hill-Interame-
ricana, 1997.

Pardo de Vélez, G. Investigacion en salud. Santa Fe de Bogota: McGraw-Hill-Interamericana, 1997.

Polit, Hungler. Investigacion cientifica en ciencias de la salud. 5a ed. Madrid: McGraw Hill-Interamericana,
1997.

Rodriguez Gémez, G. Metodologia de la investigacion qualitativa. Malaga: ediciones Aljibe, 1996.

Sacket, Haynes. Epidemiologia clinica. Madrid: Panamericana, 1994.

Sentis Vilalta, J.; Ascaso Terrén, C.; Valles Segalés, A.; Canela Soler, J. Licenciatura. Bioestadistica. 2a ed.
Barcelona: Ediciones cientificasy técnicas, 1992.

Tejada Fernandez, J. Elproceso de investigacion cientifica. Barcelona: Fundacié6 “la Caixa”, 1997.

Per a cada modul es recomanara bibliografia especifica.
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Analisi Biomecanicadel Moviment

Credits: 4,5
Quadrimestre: 5¢

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Conegui i domini de la terminologia general i dels conceptes basics de la Biomecanica.

2. Sigui capag de fer analisiiaplicacions dels principis mecanics al moviment huma.

3. Apliqui practicaal’estudiianalisi de gestos motors basics.

4. Sapiga aplicar les lleis de la necanica per a realitzar estudis qualitatius dels moviments del cos huma i
deles seves situacions d’equilibri i de no-equilibri.

5. Conegui el funcionament de diferents sistemes d’analisi biomecanica.

6. Conegui, mitjan¢ant estudi analitic, les principals postures i moviments coordinats en cadena cinéti-
caobertaitancada.

7.Aprengui a utilitzar les tecniques d’'imatge per a'analisi del moviment i a realitzar 'analisi del movi-
ment esportiu

CONTINGUTS:
1. Conceptualitzaci6 i historia de labiomecanica
1.1. Definici6iaplicacié de labiomecanica
1.2. Relacié delabiomecanicaamb la fisioterapia
1.3. Direcci6 de labiomecanica
2. Lanalisi delmoviment
2.1. Estructura de I'analisi del moviment
2.2. Tipus d’analisi, quantitatiu i qualitatiu
2.3. Teécnicadescriptiva, (creacié de models)
3. Biomecanica dels patrons motrius basics
3.1. Estudi de les cadenes cinétiques, obertes i tancades
3.2. Analisi de la postura
3.3. Analisis de lamarxa
3.4.Analisi de diferents moviments esportius
4.Leseines de labiomecanica
4.1. Técniques d’'imatge (realitzacié d’una filmacid)
4.2. Plataforma de forces
4.3. Electromiograma
4.4.Altres eines d’analisi
5. Casos practics

AVALUACIO:

Lavaluacié de 'assignatura constara d’'una part teoricaid’una part practica.
Esvaloraral’assisténciaiparticipacié ales sessions practiques.

Realitzacié d’'un treball, orientat a 'analisi del moviment. 30% delanota.

Examen final perla valoracié de continguts teorics. 60% de lanota.

Lassistencia a les sessions practiques amb I'entrega de fitxes que previament lliurara el professor, supo-
sarael 10% restant de lanota.

BIBLIOGRAFIA:
Aguado, X. Eficacia’y técnica deportiva. Analisis del movimiento humano. Inde, 1993.
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Allard, P; Blanchi, J.-P. Analyse du mouvement humain par la biomécanique. Décarie Editeur, 1996.
Paidotribo, 2001.

Enkoa, R. M. Neuromechanical Basis of Kinesiology. Human Kinetics, 1994.

Fucci, S.; Benigni, M.; Fornasari, V. Biomecdnica del aparato locomotor aplicada al acondicionamiento muscu-
lar. Mosby / Doyma, 1995.

Greene, D. P;Roberts, S. L. Kinesiology. Movement in the context of activity. Mosby, 1999.

Grosser, M.; Hermann, H.; Tusker, F.; Zintl, F. E/ movimiento deportivo. Bases anatomicas y biomecdnicas.
Barcelona

Hainaut, K. Introduccion a la Biomecanica. JIMS, 1976

Hay, J. G. The biomechanics of sport techniques. Prentice Hall, 1993.

Kapandji, A 1. Fisiologia articular 1: Miembro superior. Ed. Médica Panamericana, 2001.

Kapandji, A.1. Fisiologia articular 2: Miembro inferior. Ed. Médica Panamericana, 2001.

Kapandji, A.1. Fisiologia articular 3: Tronco y Raquis. Ed. Médica Panamericana, 2001.

Miralles, R. C. Biomecdnica clinica del aparato locomotor. Barcelona: Masson, 1998.

McGinnis, P. M. Biomechanics of sport and exercise. Human Kinetics, 1999.

Neiger, H. Estiramientos analiticos manuales. Ed. Panamericana, 1998.
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ASSIGNATURES DE LLIURE ELECCIO

Actuacié en Situacions d’Emergéncia Extrahospitalaria

Credits: 4,5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Prengui consciencia de la necessitat d’organitzar-se davant d’una situacié d’emergencia.
2. Conegui els principis d’intervencié davant d’'una situacié d’emergencia.

3.Actui correctament davant d’'unasituacio d’emergéncia extrahospitalaria.

CONTINGUTS:
1. Teorics:
1.1. Introduccié als primers auxilis
1.2. Actuacié general davant d’'una emergencia.
1.3. Obstruccié de lavia aéria
I.4. Suportvital basic.
1.5. Hemorragia.
1.6.Xoc.
1.7. Traumatismes.
1.8. Immobilitzaci6 i mobilitzaci6 d’accidentats.
1.9. Cremadesilesions per electricitat.
.10. Trastorns provocats pel fred ila calor
.11. Alteracions de la consciencia.
12. Malaltia coronaria aguda.
13. Reaccions al'lergiquesianafilactiques
14. Intoxicacions
15. Picades i mossegades.
16. Urgencies neurologiques.
17. Part.
.18. Accidents en el medi aquatic.
1.19. Farmaciola.
1.20. Legislacié.
2. Seminaris practics:
2.1. Suportvital basic.
2.2. Desobstruccié via aéria.
2.3. Mobilitzacié iimmobilitzacié basiques.
2.4. Extraccio del casc.
2.5. Analisi de casos practics.

-

Lo T o T T B T B B o |

AVALUACIO:

1. Elements d’avaluacio:
Es valorara I'adquisicié de coneixements teorics, la capacitat critica i d’analisi, aixi com també 'assis-
tenciaila participaci6 ales sessions de classe teoricaials seminaris practics de caracter obligatori.
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2. Instruments d’avaluacié:

- Una prova escrita que coincidira amb la convocatoria oficial de 'assignatura i que representara el 60%
delanotafinal deI'assignatura.

- La realitzaci6 de treballs individuals i/o en grup: resoluci6 de casos practics, analisi d’articles i videos,
etc. que representara el 30% de lanota final.

- Lassistencia i participaci6 a classe i als seminaris obligatoris, representara el 10% restant de la nota fi-
nal.

- Per aprovar l'assignatura, cal que la prova escrita i els treballs realitzats tinguin una puntuacié igual o
superioras.

BIBLIOGRAFIA:

Bombers de Barcelona; Col'legi Oficial d’Infermeria de Barcelona. Urgéncies i emergéncies extrabospitala-

ries. JCD-Roml}. Barcelona: Bombers de Barcelona, 2000.

Capilla, J; Cassany, M. Socorrisme: Técniques de suport a latencio sanitaria immediata. Creu Roja a
Catalunya. Barcelona: Portic,1998.

Chapleau, W. Primer interviniente en emergencias. Marcando la diferencia. Madrid: Elsevier, 2007.

Creu Roja. Manual de Primers Auxilis. Madrid: Pearson Educacion, 2004.

Desportes, F. Primeros auxilios en montasia. Huesca: Barrabés,2002.

Fernandez, D; Aparicio, J; Pérez, J.L.; Serrano, A. Manual de enfermeria en emergencia prebospitalariay res-
cate. Madrid: Aran, 2002.

Leon, M. Urgencies a latencio primdria. Barcelona: Institut Catala de la Salut, 1997.

Manual de la Cruz Roja de Primeros Auxilios. Madrid: El1 Pais-Aguilar, 1999.

Net, A.; delaTorre, F.; Cerda, M. Aprén a salvar una vida: Curs interactiu de suport vital basic. [CD-Rom].
Barcelona: Enciclopedia Catalana-Proa, 1996.

Ortega, I; De la Plaza, E. Manual de urgencias para el técnico en emergencias médicas. Alcala La Real (Jaén):
Formacién Alcala, 2001.

Romero-Nieva, J; Duque, C. Guia de intervencion rdpida de enfermeria en situaciones urgentes. Madrid:
Difusion Avances de Enfermeria, 2002.

Subirats Bayego, E. Socorrismo y medicina de urgencias en montania. Madrid: Desnivel, 2001.

Subirats Bayego, E. Primeros auxilios. Como preveniry curar enla montania. Madrid: Desnivel, 2002.
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Envelliment,SocietatiSalut

Credits: 4.5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1-Analitzi el fenomen de I'envelliment des d’una perspectiva global en base a la interaccié entre factors
personals de desenvolupament individual, les experiéncies vitals i els factors de I'entorn sociocultu-
ral.

2. Integri els principis dels drets humans de la gent gran per desenvolupar programes d’intervencié.

3. Promogui la promoci6 de la salut, la prevencio, I'atencié i el suport a les persones grans, en base ales
directrius de TOMS sobre 'envelliment actiu en la comunitat o en les institucions.

CONTINGUTS :

1. Envelliment, culturaisocietat
1.1. La vellesa com a construcci6 cultural. Estatus i rol de la gent gran. Els significats canviants de I'e-
dat. Elsvells/vells i els vells/joves. Les dimensions del temps.
1.2. Representacions socials de la vellesa. Valors socials, prejudicis i estereotips. Les profecies que
s’autocompleixen.
1.3. Condicions de vida de lagent gran.
2. Psicologia gerontologica
2.1. Lestudi de 'envelliment huma a través de diferents perspectives d’analisi. Desenvolupamentibe-
nestar.
2.2. Transicions i canvis: La vellesa des d’una perspectiva d’adaptacié. Jubilacié. Sexualitat i afectivi-
tat. Solitudiaillament social.
2.3. Lamortiel morir en el vell: actituds socials davant la mort de 'ancia. Elvellilamort.
2. 4. Trastorns més freqiients: depressié i ansietat.
2.5. Les demeéncies.
3. Envellimenti salut
3.1. Lenvelliment com a repte i oportunitat: Envelliment actiu. Concepte i factors determinants.
Estructura de 'envelliment satisfactori. Pilars basics de les politiques de 'envelliment actiu: salut,
participacidiseguretat.
3.2. Familia i suport informal: Suport social i benestar psicologic. Familia i envelliment. Xarxes de su-
portsocialienvelliment. Les cures informals. Programes d’intervencié i de suport.
3.3.La gent gran dependent. Implicacions socials. La mesura de la dependéncia. Incidenciai preva-
lenga. Politiques de suport ales persones grans dependents.
3.4. Internament: Lexperiéncia de I'internament en una institucié. Impacte de la institucionalitza-
cié. El procés d’adaptacié alavida en unaresidéncia. Principis basics de 'entorn terapeutic.
3.5. Maltractaments i negligéncia: Classificaci6 i definici6. El silenci de les victimes. Indicadors.
Perfil de lesvictimesidels maltractadors. Mecanismes de prevencid i d’'intervencio.
4. Educacié per un envelliment actiu i satisfactori.
4.1. Programesiintervencions.
4.2.Aprenent en el decurs de lavida.

GUIADE PESTUDIANT 2008-2009 FISIOTERAPIA 97



AVALUACIO:

Elements d’avaluacio:
- Adquisici6 de coneixements teorics, aplicacié practica dels coneixements, assisténcia i participa-
ci6aclasse.

Instruments d’avaluacié i calcul de lanotafinal de 'assignatura:

- Perals estudiants que assisteixen a classe:
a) Treball final de I'assignatura, 70% de lanota final.
b) Resolucié d’exercicis i exposicié a classe, 30% de lanota final.

- Per als estudiants que no assisteixen a classe:
a) Examen final coincidint amb la convocatoria ordinaria, 60% de lanota final.
b) Resoluci6 d’exercicis 10% de la nota final
) Treball final de I'assignatura, 30% de lanota final.

BIBLIOGRAFIA:

Arber, S.; Ginn, J. Relacion entre género y envejecimiento: enfoque sociologico. Madrid: Narcea, 1996.

Barenys, M.P. Residencias de ancianos: enfoque socioldgico. Barcelona: Fundacié la Caixa, 1991.

Buendia, J. Envejecimiento y psicologia de la salud. Madrid: Siglo XX1,1994.

Buendia, J. Gerontologia 'y salud. Madrid: Biblioteca Nueva, 1997.

Consejo Econémicoy Social de las Naciones Unidas. E/ maltrato de las personas de edad.: reconocery respon-
der al maltrato de edad en un contexto mundial. Informe técnico 0221057 de les Nacions Unides, 2002.

Departament de Sanitat i Seguretat Social Llibre Blanc: activitats preventives per a la gent gran. Barcelona:
Generalitat de Catalunya, 1999.

Departament de Benestar Social L/ibre Blanc de la gent gran amb dependencia. Barcelona: Generalitat de
Catalunya, 2002.

Departament de Benestar Social L/ibre Blanc de la gent gran activa. Barcelona: Generalitat de Catalunya,
2002.

Departament de Benestar i Familia Carta dels drets i deures de la gent gran de Catalunya. Barcelona:
Generalitat de Catalunya, 2003.

Help Age International E/ sello de una sociedad noble: derechos bumanos y personas mayores. Londres: Help
Age International, 2000.

IMSERSO. Las personas mayores en Espafia. Madrid: Imserso, 2002.

OMS. Mugeres, envejecimiento y salud: conservar la salud a lo largo de la vida. Ginebra: OMS, 1998.

OMS. “Envejecimiento activo: un marco politico”. Rev. Esp. Gerzatr Gerontol, 37 (S2): 74-105,2002.

Salvarezza, L. La vejez: una mirada gerontologica actual. Buenos Aires: Paidés, 1998.

San Roman, T. Vejezy cultura. Barcelona: Fundacié La Caixa, 1989.

Silvestre,N.; Pérez Salanova, M.; Jédar, M. Psicologia evolutiva: adolescencia, edad adulta y vejez.
Barcelona: CEAC,1996.
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ASSIGNATURES DE CAMPUS

AuladeCantCorallill

D/L 5249

CREDITS: 3. Lliure elecci6

PROFESSOR:Sebastiat BARDOLET i MAYOLA
QUADRIMESTRE: 1ri2n

HORARI:Dimecres de 14:00 a15:00 hores

INTRODUCCIO:

Lainclusié d’aquesta Aula de Cant Coral en el curriculum de la Universitat de Vic vol ser, per una banda,
una aposta per comengar a abastar la normalitat cultural i académica en aquest camp i, per l’altra, pre-
tén oferir als estudiants la possibilitat d’accedir amb comoditat i profit ala practica d’aquesta disciplina
que els pot proporcionar una peculiar i activa formacid i educacié en la creativitat i en el compromis in-
terpretatiu, en el bon gust individual i compartit, en el gaudi estetic de experiéncia practica i vivencial
del'art de lamusicavocal, en el coneixement, desenvolupament i acreixement de laveu propiaidel con-
junt de veus, i de les més altes i més subtils capacitats auditives.

OBJECTIUS:

—Lexperiénciavivencial i compartida del bon gust i el desenvolupament de les capacitats de percepcio,
intervencid i creacio estetiques, per mitja del Cant Coral.

—El coneixement analitic i practic del llenguatge coral per mitja de 'estudii de la interpretacié d’un re-
pertori significatiu, gradual i seleccionat, d’obres d’art corals de diverses époques que formen part de
lanostra cultura.

—El coneixement i I'Gs reflexiu de I'aparell fonador. El perfeccionament —individual i com a membre
d’un grup—deles aptitudsifacultats auditives i atentives.

—Lalecturailainterpretacié empiriques dels codis del llenguatge musical integrats en les partitures co-

rals.

CONTINGUTS:
1.Lacangbéaunaveuiengrup.
1.1. Formacié del grup. Coneixement de la propia veu. Principis elementals de respiracié i articulacio.
Actitud corporal. Consellsipractica.
1.2. Lectura del gest de direccié. Coneixement elemental de la partitura. El fraseig. Lexpressivitatila
intenci6é. Moviments i matisos.
1.3. Vers 'autonomia de la propia veu dins el conjunt de veus: saber cantar, saber-se escoltar, saber es-
coltar.
2. De cami cap al joc polifonic.
2.1. Trets, particularitats i situacié o tessitura de les veus femenines i de les masculines.
2.2. Lamelodia canonica. El canon a 'unison: canons perpetus i canons tancats (a 2 veus, a3 veus, a 4 i
més veus [iguals / mixtes]).
2.3.Lacangé aveusiguals (2 veus, 3 veus).
3. Coneixement i treball de repertori.
3.1. Elrepertori populara cor.
3.2. Lacancé tradicional harmonitzada.
3.3. Coneixementiinterpretacié —gradual i dintre de les possibilitats i limitacions tecniques a que ens
vegem obligats— d’obres corals i polifoniques representatives tant per llur situacié historica com
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pels geéneresiels autors.
3.4.Audici6 especificaiexemplar, comentada.

AVALUACIO:

LAulade Cant Coral es fara durant el tot el curs amb una classe setmanal d'una hora i mitja de duracié.
Les classes seran sempre practiques i actives, sense excepci6. Els aspectes teorics sempre seran donats i
comentats de cara a la praxis interpretativa. Lassimilaci6 individual, promoguda, experimentadaicon-
trolada pel propi interessat, progressiva i constant, és indispensable per al profit global de I'assignatura.
Per tant, és imprescindible una assisténcia sense interrupcions, interessada i activa, per superar I'assig-
natura.

BIBLIOGRAFIA:

Es facilitara un dosszer basic que contindra les partitures amb qué es comencaran les activitats d’aquesta
Aula de Cant Coral, i que s’anira ampliant al llarg del curs d’acord amb el ritme de treballiles caracteris-
tiques del grup.

Notaimportant:

Totique s’observaraun ordre estricte i controlat en el cami cap a ulteriors assoliments o dificultats —de-
pendra de les caracteristiques i de 'impuls que porti el grup—, tots els continguts referents a repertori
en general poden ser presents en cada classe, i els que fan referéncia als aspectes fonétics, expressius, es-
tetics, morfologics, etc. es treballaran, amb més o menys intensitat, en totes les classes.



Creacio d’Empreses

CREDITS:6
QUADRIMESTRE: 1r
PROFESSORES: AlejandraARAMAYO i Quima VILA

OBJECTIUS:

Normalment les idees de nous negocis sorgeixen de 'observacié de la realitat en detectar necessitats
que no estan ben satisfetes per'ofertaactual. Les oportunitats identificades poden convertir-se una re-
alitat empresarial, pero hem de saber fins a quin punt aquesta idea pot ser viable i com posar-la en mar-
xa.

El pla d’empresa és un instrument d’analisi, reflexié i avaluacié del projecte per als emprenedors, pero
també és una carta de presentacié per donar a coneixer la idea i els trets essencials del negoci a tercers
(inversors, socis, proveidors, etc.) generant confianga. Tenir una bonaidea és un punt de partida, pero, a
més, cal estructurar-la i explicar-la de forma clara, coherent i engrescadora. A partir d’aqui estarem en
condicions de passar al’accid, és adir, crearlanostraempresa.

Lobjectiu d’aquesta assignatura és transmetre els coneixements relatius a I'elaboracié del pla d’empre-
sa i desenvolupar en I'estudiant les habilitats corresponents als tres ambits que conformen el triangle
basic per crear una empresa: Idea, viabilitat i potencial emprenedor.

PROGRAMA:
1. Delaideaal plad’empresa
1.1. Detectar oportunitats de negoci. Quina necessitat?, per a qui?, com cobrir-la?
1.2. Generaci6iavaluaci6 de laidea. Les respostes
1.3. Utilitat del plad’empresa. Gui6 del plad’empresa.
1.4. Idea-pla-accid, importancia de les caracteristiques personals de 'emprenedor.
2. Coneixent el mercatiel client potencial.
2.1. Elmercat. Variables externes que condicionen les possibilitats d’exit.
2.2. Perfil del consumidor. Consumidors emocionals, individualistes, digitals, etc.
2.3. Segmentacid i posicionament
2.4. Comarribar als clients. Estratégies de marqueting per alanovaempresa
3. Dissenyant el funcionament de 'empresa
3.1. Elplad’operacions. Processos logistics i serveis.
3.2. Identificaci6 del recursos materials necessaris.
3.3. Els recursos humans. Identificacié de les habilitats i capacitats.
3.4. Formajuridica delanovaempresa.
4.Plaeconomicofinancer.
4.1. Plad’inversions i necessitats de financaments.
4.2. Estats financers previsionals:
4.2.1. Compte de resultats provisional.
4.2.2. Pressupost de tresoreria.
4.2.3. Balang de situacié previsional
5.Redacci6iexposici6 del plad’empresa

AVALUACIO:

Lassignatura té una orientacié eminentment practica. Durant el periode lectiu s’ha de dissenyar un
projecte de creacié d’empresa que s’ha de concretar en el lliurament i exposicié d’'un pla d’empresa. El
treball sera tutoritzat, es fixara un nombre minim d’hores de tutoritzacio.
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Pel que faales sessions presencials, hi haura un nombre minim de sessions obligatories. Els dies corres-
ponents a aquestes sessions s'informaran en el campus al'apartat Evo/ucid de la pagina web de I'assigna-
tura.

La nota final de 'assignatura s’assignara una vegada s’hagi exposat el Projecte de la Nova Empresai co-
rregitlaversid escrita del projecte.

BIBLIOGRAFIA:

Garcia Gonzilez, A.; Béria Reverter, S. Los nuevos emprendedores. Creacion de empresas en el siglo XX1.
Editoral Univ. de Barcelona. 2006

Garcia Gonzalez, A. Aplicacion prdctica de creacion de empresas en las ciencias sociales. Editoral Univ. de
Barcelona. 2006

Miranda Olivan, A.T;; “Cémo elaborar un plan de empresa”. Editorial: Thomson 2004.

Ollé, M., Planellas, M., i altres. El plan de empresa. Como planificar la creacion de una empresa. Editorial:
Marcombo 1997

Gil, M. A. Cdmo creary bacer funcionar una empresa. ESIC Editorial, 1993.

Maqueda, FJ. Creaciony direccion de empresas. Barcelona: Ariel Economia, 1994.

Rodriguez, C.; Fernandez, C. Como crear una empresa. IMPI, 1991.

Elpla d’empresa. http://www.cidem.com/cidem/cat/suport/pla_empresa/index.jsp

Com crearla tevaempresa. http://www.barcelonanetactiva.com/

Tramitaci6 telematica de documentacio per a crear una empresa,
http://wwwrio.gencat.net/gencat/AppJaval/cat/sac/serveis.jsp?tema=500320#

Nota: els alumnes de "TEPS han de parlar amb el cap d’estudis.
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Cursd’lniciacio al Teatre

D/X109

CREDITS:3 Lliure Eleccié

PROFESSORA:Eva MARICHALARiFREIXA
QUADRIMESTRE: Primer
HORARI:deles15ales16:30

INTRODUCCIO:

LAula de Teatre de la UVic neix el curs 1993-94 i pretén contribuir ala dinamitzaci6 cultural de lanostra
universitat i servir de plataforma d’introducci6 al teatre iles arts escéniques en general.

LAula deTeatre és un espai on, d’'una banda, els estudiants es poden trobar amb la finalitat de crear lliu-
rement i relaxadament, sense condicionants. De I'altra, serveix també com a reflexi6 col-lectivaiexpe-
rimentacio teatral.

Per fer tot aix0 es compta amb un professor que guia tot el projecte; amb espais d’assaig; amb collabora-
cions externes de professionals en les tasques de direccid, dramatirgia, escenografia i il-luminacio, i
també s’utilitzen espais externs per ales representacions.

Per formar part de I’Aula de Teatre s’ha de passar necessariament pel curs d’iniciaci al teatre o tenir ex-
periéncia demostrada en altres centres o grups.

OBJECTIU GENERAL:

Aproximaci6 al teatre i en concret al treball actoral de base.

CONTINGUTS:
Desinhibicié
Preseénciaescenica
Respiracio

Seguretat

Relaxament

Percepcié interior
Percepci6 exterior
Descoberta de la teatralitat propia
Dicciéipresénciadelaveu
Lactoril’espai

Moviments significants
Elgest

Laccio

Construccié del personatge

METODOLOGIA:

Les classes seran totalment practiques, els alumnes experimentaran amb el cos, les sensacions i els sen-
timents. Es treballara individualmentien grup.

El treball es desenvolupara a partir de técniques d’improvisacié i técniques de grup, utilitzant textos
d’escenes teatrals, elements de vestuari, escenografia i elements musicals com a suport. Com a treball
previes faraincis enl'escalfamentila preparacié del cosilaveuabans de I'activitat.

AVALUACIO:

Pel caracter totalment practic de I'assignatura no hi haura prova escrita a final de curs. Lassignatura s’a-
valuara seguint els segiients criteris: §0% nota de treball de curs 50% nota de classe. Per poder superar
I'assignatura caldra una nota minima de § en cadascun dels dos apartats i no superar el nombre maxim
de 2 absencies.
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Dones en el segle XXI:UnaVisiod Interdisciplinaria

CREDITS:3 CURS: tots

PROFESSORA (COORD.):NildaESTRELLAiSAYAG
QUADRIMESTRE: Segon

PRESENCIAL/ SEMIPRESENCIAL: Presencial
HORARI:Dimartsidijous deles 14 ales 15 hores

PROFESSORAT COL-LABORADOR:

Joan Isidre Badell, Francesca Bartrina, Claude Carcenac, Isabel Carrillo, Lluisa Cotoner, Pilar Goda-
yol, Eva Espasa, Nilda Estrella, Montse Faro, Esther Fatsini, Rosa Guitart, Miquel Angel Sanchez,
Carme Sanmarti, Montserrat Vall, Montserrat Vilalta.

OBJECTIUS:

Lassignatura vol aproximar-se a la historia i a la realitat de les dones en el mén actual, considerant les
aportacions teoriques i practiques que, des de diferents ambits, permeten tenir un coneixement global
iinterdisciplinari. Prenent el génere com a fil conductor s’analitzara la complexitat de les diverses pro-
blematiques i dels reptes de les politiques pabliques.

CONTINGUTS:
1. Dona, drets humans i desenvolupament
2. Els estudis de génere: temes d’interes i conceptes basics /sexe/genere, androcentrisme, patriarcat...)
3. Historia dels moviments feministes: liberal, socialista, radical...
4. Els debats dels moviments feministes: familia, alliberament sexual, violéncia...
5. Politiques de genere:
a. Politiques dels organismes internacionals governamentals i no governamentals
b. Tipologia de les politiques: igualtat formal, igualtat d’oportunitats, accié positiva, de génere...
6. Ambits de concrecié6 de les politiques:
a. Elmercat de treball: ocupacié/ atur; segregacié ocupacional; discriminacié salarial...
b. Sistema educatiu: escola mixta/ escola coeducativa; la construccié del genere...
c. Salut: el m6n de la cura, un mén femeni?
d. Cultura:1adonaen el mén delaliteraturaiel cinema

METODOLOGIA:

Lassignatura s’estructurara en forma de seminari per tal d’afavorir la participacié i el dialeg. La dinami-
ca de les classes combinara les explicacions, les lectures, la projeccié de videos i 'analisi d’altres docu-
ments, i comptara amb la col'laboracié de persones expertes en els estudis de génere que aportaran la
sevaexperiénciaiels seus coneixements.

AVALUACIO:
Lavaluacié tindra en compte:
a. Lassistenciaiparticipacié en les diferents sessions de 'assignatura (80%).
b. Larealitzaci6 de les activitats individuals i del grup que es plantegin en les diferents sessions.
c. Larealitzacié d'una memoria escrita sobre els continguts treballats i el procés seguit en I'assignatu-
ra.
d.Lalectura d’'unllibreila reflexi6 escrita sobre el contingut.
Per aprovar 'assignatura cal obtenir un minim de 5 en cada activitat d’avaluacié especificada.
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BIBLIOGRAFIA:

Acker, S. Género y Educacion. Reflexiones socioldgicas sobre mujeres, ensenianza 'y feminismo. Madrid: Narcea,
1995.

Alemany, C. Y0 no he jugado nunca con Electro L. Madrid: Instituto de la Mujer, 1989.

Anderson, B.; Zinsser, J. Historia de las mujeres: una bistoria propia. Barcelona: Critica, 1991, vol. I1I1.

Beneria, L. “Reproduccién, producciény division sexual del trabajo.” “La globalizacién de la economia
y el trabajo de las mujeres”. Revista Economiay Sociologia del trabajo. Num. 13-14,1991.

Borderias, C.; Carrasco, C.; Alemany, C. Las mujeres y el trabajo: rupturas conceptuales. Barcelona: Icaria,
1994.

Camps, V. E/siglo de las mujeres. Madrid: Catedra, 1998.

Dahlerup, D. (ed.). The new women’s movement. Femininsm and political in Europe and the USA. Sage Publi-
cations, Forthcoming, 1986.

Diversos autors E/feminisme com a mirall a lescola. Barcelona: ICE, 1999.

Diversos autors Mujer y educacion. Educar para la igualdad, educar desde la diferencia. Barcelona: Grad,
2002.

Duran, M. A. Muger; trabajo y salud. Madrid: Trotta, 1992.

Einsentein, Z. Patriarcado capitalista’y feminismo socialista. México: Siglo X X1, 1980.

Evans, M. Introduccion al pensamiento feminista contempordneo. Madrid: Minerva, 1997.

Friedan, B. La fuente de la edad. Barcelona: Planeta, 1994.

Fuss, D. En essencia. Feminisme, naturalesa i diferéncia. Vic: Eumo Editorial, 2000.

Hernes, H. Elpoder de las mugjeres y el estado del bienestar. Madrid: Vindicacién Feminista, 1990.

Lewis, J. The debat on sex and class. New Review, nim. 149, 1985.

Lopez, 1.; Alcalde, A.R. (coords.). Relaciones de género y desarrollo.Hacia la equidad de la cooperacion. Ma-
drid: Loslibros de la catarata, 1999.

Mackinon, C. Hacia unateoria feminista del Estado. Madrid: Cétedra, 1995.

Miles, M.;; Shiva, V. Ecofeminismo. Barcelona: Icaria, 1997.

Moreno, M. Delsilencio ala palabra. Madrid: Instituto de la Mujer, 1991.

Montero, R. Historzas de mujeres. Madrid: Alfaguara, 1995.

Muraro R.M; Boff, L. Femenino e masculino. Uma nova consciéncia para o encontro das diferencas. Rio de
Janeiro: Sextante, 2002.

Nash, M. Muger, familia y trabajo en Espafia. Barcelona: Anthropos, 1983.

Pateman, C. E/ contrato sexual. Barcelona: Anthropos, 1995.

Piussi, A.M. Bianchi, L. (ed.). Saber que se sabe. Barcelona: Icaria, 1996.

Rambla, X.; Tomé, A. Una oportunidad para la coeducacion: las relaciones entre familia y escuela. Barcelona:
ICE, 1998.

Showstach, A. (ed.). Las mugjeresy el Estado. Madrid: Vindicacién feminista, 1987.

Swan, A. A cargo del estado. Barcelona: Pomares-Corredor, 1992.

Tubert, S. Mugjeres sin sombra. Maternidady tecnologia. Madrid: Siglo X X1, 1991.
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Fonaments Historics de la Catalunya Contemporania (HCCO)

N189

CREDITS:3.

PROFESSORA: Carme SANMARTIiROSET
QUADRIMESTRE: Primer. Lliure eleccié
HORARI: Dilluns i dimecres de 14 a15 hores

OBJECTIUS:
Aquesta assignatura pretén introduir 'estudiant en el coneixement de la historia de Catalunya des dels
inicis del segle XIX, per tal de familiaritzar-los amb aspectes de caracter politic, economic i cultural.

METODOLOGIA:

El curs consta de classes teoriques i classes practiques repartides equilibradament. Les classes teori-
ques desenvoluparan el contingut previst en el temari mitjangant les explicacions de la professora. Les
classes practiques es realitzaran a través de textos i material audiovisual.

CONTINGUTS:

Temar. Catalunyaen el segle XIX. Introduccié: La fi de ’Antic Regim. (1833-1868) Industrials i politics.
La situaci6 agraria. El Romanticisme. (1868-1874) El sexenni revolucionari. La I Republica. (1874-
1898) La restauracié borbonica. Anarquisme i moviment obrer. Sorgiment del catalanisme politic.

Tema 2. Catalunya en el segle XX. (1898-1923) La crisi del sistema de la Restauracié. Perdua de les colo-
nies d’ultramar. La Setmana Tragica. LAssemblea de Parlamentaris. Sindicalisme i pistolerisme.
Lobra politicai cultural de la Mancomunitat. Modernisme i noucentisme.

Tema 3. Dictadura, IT Republica i Guerra Civil (1923-1939). Catalunya sota la dictadura de Primo de
Rivera. La Generalitat Republicana. Lalgament militar i les seves conseqiiéncies. Les avantguardes
artistiques.

Tema 4. El franquisme (1939-1975). La postguerra. Politica interior i aillacionisme internacional. Els
canvis en la década dels cinquantai el «desarrollismo» dels seixanta. Crisii fi de la dictadura. La resis-
tencia cultural.

AVALUACIO:

Els continguts practics s’avaluaran de manera continuada amb les intervencions a classe i amb el treball
realitzat per cada estudiant (40% de la nota final). Un examen a finals del quadrimestre (60% de lanota
final), que caldra aprovar per fer la mitjana amb la nota practica, avaluara els continguts teorics.

BIBLIOGRAFIA:

Balcells, Albert. Historia contempordnea de Cataluiia. Barcelona: Edhasa, 1983.

Balcells, Albert. Historia del nacionalisme catala: Dels origens als nostres temps. Barcelona: Generalitat de
Catalunya, 1992.

Ferret, Antoni. Compendi d 'historia de Catalunya. Barcelona: Claret, 1995.

Fontana, Josep. La fi de ['/Antic Régim i la industrialitzacid (1787-1868). Barcelona: Ed. 62,1988.

Hurtado, V.ialtres Atles d historia de Catalunya. Barcelona: Ed. 62,1995.

Nadal, Joaquim; Wolff, Philippe (dir.). Historia de Catalunya. Vilassar de Mar: Oikos-Tau, 1983.

Riquer, Borja de; Culla, Joan B. E/ franquisme i la transicio democratica (1939-1988). Barcelona: Ed. 62,
1989.

Salrach, J.M. (dir.) Historia de Catalunya. (vol. 6). Barcelona: Salvat, 1984.

SobrequésiCallico, J. ed. Historia contemporania de Catalunya. Vols I-11. Barcelona: Columna, 1998.

Termes, Josep. De larevolucid de setembre a la fi de la guerra civil (1868-1939). Barcelona: Ed. 62,1989.
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Historiade laCiéncia:Ciéncia,TecnologiaiSocietat

PROFESSOR:Joaquim PLAiBRUNET

LLIURE EI_ECCIO:3 credits (Bloc 1)/ 4,5 credits (Bloc I1)
QUADRIMESTRE: 1r

HORARI:dilluns,de 13a14 h/dimartsidijous,de13aish

Lassignatura es divideix en dos blocs complementaris.

Bloc I (3 credits): Fonaments metodologics, recursos historiograficsiorigens de la ciencia moderna.
(S’imparteix des del 29 de setembre fins al 6 de novembre de 2008)

Boc I1 (4,5 credits): Cienciaisocietat: professionalitzacié de la ciénciaievolucié tecnologica.
(S'imparteix des del 1o de novembre de 2008 fins al final del primer quadrimestre)

OBJECTIUS:

(a) Exposar els origensi els fonaments de la ciéncia.

(b) Analitzar els trets caracteristics que permeten que una disciplina es pugui qualificar com a cientifi-
ca.

(c) Presentar unavisi6 panoramica del procés de desenvolupament del coneixement cientific i tecnolo-
gic.

(d) Oferir al’estudiant elements que li permetin de situar la seva activitat académica en relacié amb l'e-
voluci6 del coneixement cientific i técnic.

(e) Fomentar el pensament raonat, ponderat i critic, amb la intencié d’estimular el gust pel coneixe-
mentilacuriositat per saber.

CONTINGUTS:
BlocI
o.Fonaments metodologics, historiografia i recursos bibliografics.
1. Qué entenem per ciencia? Que distingeix la ciencia d’altres formes de coneixement?
2. Ciencia antigaiciénciagrecoromana.
3. Lactivitat cientificaal’edat mitjana.
BlocIT
4. Renaixement i Revoluci6 cientifica del segle X VII.
5.Lacienciaalail-lustracié. Lenciclopedisme. Ciéncia, societat i Revolucié Industrial.
6.La ciencia al segle XIX: professionalitzacié de la ciéncia. La tecnologia: electricitat, maquines,
energiaicomunicacions. La ciéncia enlahistoria del pensament.
7.Laciénciaal segle XX: activitatiaplicacié espectacularigeneralitzada de la ciénciaide la tecnologia.

AVALUACIO:

1. Exposicions a classe,amb un pes que pot variar entre el 20% i el 30% de lanota final.

2. Larecensi6 d’unllibre escollit per'estudiant, amb unavaloracié del 20%.

3. Un assaig sobre un tema, amb unavaloracié del 20%.

4. Unexamen global, amb unavaloracié que pot variar entre el 40%iel30% de lanota final.

BIBLIOGRAFIA:
Es comentaraies donaraen el punt o de fonaments metodologics.

GUIADE UESTUDIANT 2008-2009 FISIOTERAPIA 107



CulturaiCivilitzacio Germaniques

Els estudiants de Traduccid i Interpretacié que han cursat o pensen cursar el Seminari de llengua catala-
alemany o el Seminari de llengua espanyol-alemany no poden escollir aquesta assignatura com a lliure
eleccié.

N1349
Lliure eleccié
CREDITSUVIC: 4,5
CREDITSECTS: 4
QUADRIMESTRE: Segon

Aquesta assignatura de campus s’imparteix en alemany i en format semipresencial
PROFESSORS/ES: Lucrecia KEIM

OBJECTIUS:

1. Familiaritzar els estudiants amb la cultura dels paisos de parla alemanya.

2. Apropar els estudiants a la interpretacié dels textos de la cultura d’origen com a productes d’aquesta
cultura.

3.Ajudar els estudiants a desenvolupar una actitud critica enfront els referents culturals en textos que
podrien ser encarrecs de traduccid.

4. Oferir als estudiants recursos basics de cerca de documentacié en aquest ambit de coneixement.

5. Donar als estudiants pautes per tal de raonar la seva estratégia de resoluci6 de problemes.

METODES DOCENTS:

Es treballara a partir d’encarrecs de treball en grup i individualment sota el guiatge del professorat.
Lobjectiu sera sempre augmentar els coneixements enciclopédics i desenvolupar un esperit critic da-
vant els textos analitzant els referents culturals. Els encarrecs de treball aniran acompanyats d’una re-
flexi6 sobre la feina feta. Finalment s’haura de preparar un portafoli que reflecteixi el progrés en I'ad-
quisici6 de competencies.

PROGRAMA:

1. Definici6 de referents culturals. Traduccié i referents culturals.

2. Geografia fisicaipolitica. Traduccié de toponims.

2. Esdevinements historics clau. Referéncies culturals intertextuals.

3. Introduccié6 als recursos economics. Aspectes contrastius.

4.Aspectes de larealitat social, politicaieconomica. Contrastacié de sistemes socials. La realitat darre-
radel text.

5. Ritualsicostums. Traduccié de referents culturals.

AVALUACIO:

L’avaluaci6 sera continua i final en base a un portafoli. El portafoli s’anira preparant durant el quadri-
mestre i incloura una part de reflexi6 i una part de documentacié. La participacié activa a les classes
també sera avaluada. Shauran de preparar textos, fer treball de recercai presentacions.

BIBLIOGRAFIA:

Griesbach, H. Aktuell undinteressant. Miinchen: Langenscheidt, 1990.
Luscher, R. Deutschland nach der Wende. Miinchen: Verlag fiir Deutsch, 1994.
www.goethe.de/materialien/landeskunde www.dhm.de/lemo/home.html
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Culturai Civilitzacié Anglosaxones

Els estudiants de Traduccid i Interpretacié que han cursat o pensen cursar el Seminari de llengua catala-
anglés o el Seminari de llengua espanyol-anglés no poden escollir aquesta assignatura com a lliure elec-
cib.

N1339
Lliure elecci6
CREDITSUVIC: 4,5
CREDITSECTS: 4
QUADRIMESTRE: Segon

Aquestaassignatura de campus s'imparteix en anglés i en format semipresencial
PROFESSORS/ES:Ronald PUPPO

OBJECTIUS:

- Familiaritzar-se amb aspectes clau de diverses societats angloparlants actuals i les fites cabdals de la ci-
vilitzacié i cultura anglosaxona.

- Coneixer algunes de les obres literaries i dels documents politics més representatius d’aquesta trajec-
toria.

- Coneixeragrans trets 'evoluci6 de lallengua anlgesailes influéncies que ’han plasmat.

- Potenciar I'anglés com allengua vehicular d’estudi.

METODES DOCENTS:

Atesa la gran envergadura dels continguts de I'assignatura, s’hi fara una aproximaci6 tematica que fa
possible: examinar alguns esdeveniments i tendéncies més rellevants, contemplar-ne els aspectes uni-
versals/particulars, i descobrir i/o cultivar un sentit d’apreciacié critic no només envers la civilitzacié
anglosaxona siné també envers la propia.

PROGRAMA:

- Els Estats Units d’Ameérica, avui

-LaRepublicad’Irlanda

- La Gran Bretanya, avui

- Els origensiel desenvolupament de la civilitzacié anglesa
-Lepocadel’Angles Mitja. LAnglaterra dels Tudor i dels Stuart

AVALUACIO:

Lanotas’obté amb laredaccié de quatre (4) exercicis escrits (tres de caracter individual i un en grup) so-
bre textos relacionats amb el temari i, a més, I'estudiant realitzara un examen parcial i un examen final,
en cadaun dels quals redactara dos (2) assaigs (350-400 paraules minim cada assaig).

BIBLIOGRAFIA:

Bailyn etal. (ed.). The Great Republic: A History of the American People. Little, Brown & Co., 1986.

Kearney, H. The British Isles: A History of Four Nations. Cambridge: 1989.

Hussey, Gemma. Ireland today: anatomy of a changing state. Dublin: Townhouse / Viking, 1993.

May It Please the Court: The most Significant Oral Arguments Made Before the Supreme Court since 1955. Peter
Irons and Stephanie Guitton (ed.). The New Press: 1993.

Pyles, T. The Origins and Development of the English Language. Harcourt, 1972.
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CulturaiCivilitzacio Francofones

Els estudiants de Traduccié i Interpretacié que han cursat o pensen cursar el Seminari de llengua catala-
frances o el Seminari de llengua espanyol-frances no poden escollir aquesta assignatura com a lliure
eleccié.

N1359
Lliure elecci6
CREDITSUVIC: 4,5
CREDITSECTS: 4
QUADRIMESTRE: Segon

Aquestaassignatura de campus s'imparteix en frances i en format semipresencial

PROFESSORS/ES: Claude CARCENAC

OBJECTIUS:

Aquesta assignatura té 'objectiu d’oferir unavisié panoramica actual de Franca i dels paisos francofons.
Aquesta aproximaci6 imposa una diversificaci6 dels objectes d’estudi, tant sociologics, com historics,
politics, etc.

METODES DOCENTS:

El fil conductor esta constituit per un recull de textos. Tot i aix0, segon els interessos de 'alumnat, s’a-
profundira en alguns temes concrets. S’exigira una participacio activa, com també una reflexié propia
sobre els continguts de I'assignatura.

PROGRAMA:

1. Franca, la seva organitzacié territorial administrativaiinstitucional.
ElsDOM-TOM.

2. Els personatges historics convertits en mites.

3.Lallengua com a element d’'unié i d’expressié. La francofonia.

4. Els grans debats de la Fran¢a d’avui dia.

AVALUACIO:

Durant el curs, cada estudiant participara en una exposici6 oral que constituira el 40% de la nota final.
El 60% restant resultara de 'examen escrit final que avaluara els coneixements adquirits durant el se-
mestre.

BIBLIOGRAFIA:

Fauré Christine Mai 68, jour et nuit, Découvertes Gallimard, 1998.

Gillieth, Pierre B.A-B.A Gaulozs, Pardés, 2003.

Hagege, C. Le souffle de la langue. Voies et destins des parlers d’Europe. Paris: Odile Jacob, 1992.
Julaud, Jean —Joseph L'Histoire de France pour les Nuls, First édition. 2004.

Létat de la France, édition 2005-2006, Paris: La Découverte, 2005.

Mauchamp, Nelly. La France de toujours, Cle International, 1987.

Monnerie, A. La France aux cents visages, FLE,1996.

«Napoléon et son mythe. Vérités et mensonges» Notre Histoire n° 218, tévrier 2004.
Pastoureau, Michel, Les emblémes de la France, Editions Bonneton, 1998.

Rémond, R. Introduction a I'bistoire de notre temps. 3 vol. Points Histoire. Paris: Seuil, 1974.
Ross, Steele, Civilisation progressive du frangais, Cle International, 2002.

«France 2004. Portrait d'une société» Sciences Humaines, n° 0 septembre-octobre 2005.
Walter, H. Le fran¢ais dans tous les sens. Paris: Robert Laffont, 1988.
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