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Salutacio de la Directora

Benvolgut / benvolguda,

Amb aquesta breu salutacié, el claustre de professors i el personal dels serveis de 'Escola Universitaria de
Ciéncies de la Salut volem donar la benvinguda a tots els estudiants que us incorporeu al nostre centre, tant
si hiaccediu per primera vegada com si continueu la vostra formacié a la Universitat de Vic.

En aquestes pagines, que complementen el Llibre de 'Estudiant de la Universicat de Vic, hi podreu trobar
q pag q p p
la informacié necessaria per conéixer I'estructura organitzativa i el professorat de 'Escola Universitaria de
Ciéncies de la Salug, el calendari académic del curs 2000-2001, el Pla d’Estudis i organirzacié de Pensen-
g
yament on esteu matriculats I, finalment, els programes de les assignatures amb els criteris d’avaluacié i la

bibliografia recomanada pels professors.

Solem aprofirar aquest espai per fer émfasi en alguns punts d’interés; les classes sén de caricrer presencial i,
per tant, els professors valoren I'assisténcia continuada. Els responsables del centre i els professors tenen as=
signades hores de tutoria per atendre els vostres dubtes. Utilitzeu els drgans de participacié per canalitzar les
vostres propostes i suggeriments. Respecteu els horaris de les classes per no interferir en I'acrivitat docent

dels professorsien atencié a la resta d’estudiants.
Per acabar, esperem que aquesta Guia us sigui d'utilitat i us desitgem que la vostra estada entre nosaltres si-

gui profitosa i satisfactoria.

Anna Bonafont
Directora de 'Escola Universitiria de Ciencies de la Salut







L’Escola Universitaria de Ciéncies de la Salut

Estructura

L'Escola Universitaria de Ciéncies de la Salut de la Universitat de Vic imparteix quatre titulacions:

Diplomatura d’Infermeria

Diplomatura de Fisioterapia

Diplomatura de Terapia Ocupacional
Diplomatura de Nutricié Humana i Dietética

La gesti6 ordinaria en el govern de 'Escola correspon a la Directora, la qual delega les giiestions d’organit-
zaci6 docent a la Cap d’Estudis. Per desenvolupar la seva rasca, la Cap d’Estudis compta amb la col-labora-
cié d’una Cap d’Estudis Adjunta.

Les unitars basiques de docencia i recerca de 'Escola sén els Departaments, que agrupen els professors d’u-
na mateixa area disciplinaria. Al capdavant de cada irea hi ha un professor que exerceix les funcions de cap
de departament. (En el moment d’elaborar aquesta guia és pendent el nomenament dels Caps de

Departament. Un cop s'inicii el curs es facilitard la informaci corresponent.

Organs de govern

Direccid
Esta presidida per la Directora de 'Escolai constituida pels segiients membres:

Directora: Sra. Anna Bonafont.

Cap d’Estudis: Sra. Cinta Sadurni.

Cap d’Estudis Adjunta: Sra. Teresa Lleopart.
Gerent: St. Antoni Uix.

Secretiria: Sra. Montserrat Vilalea.

Junta de Centre
Es'drgan col-legiat de govern de I'Escola.

Esta constituida per:
Ladirectorade 'Escola, que la presideix.
La restade membres de la direccié de 'Escola.
Els coordinadors de les Arees docents.
Dos representants dels professors amb docéncia plena o exclusiva a’Escola.
Dos estudiants de I'Escola. '
Un representant del personal no docent.




Professors | Professionals de Serveis

Professorat:
Directora
Cap d'estudss
Cap d'estudis adjunta

Cap de Departament de Fisioterdpia
Coordinadora de Prictiques
Coordinadora de

Relacions internacionals i formacié permanent

Anna Bonafont i Castillo
Cinta Sadurn{ i Bassols
Teresa Lleopart i Coll

Sebastia Canamasas i Ibdfiez
Pilar Turén i Morera

Montserrat Lorenzo i Avila

Professors de les assignatures troncals i obligataries:

Anatomia i Fisiologia

Ciéncies Psicosocials Aplicades
Fisioterapia General Basica I

Fistoterapia Especial

Salut Piblica i Legislacié Sanitaria

Bioestadistica
Bioética
Practiques Cliniques I

Patologia Medicoquirirgical

Josep MoleraiBlanch

Xavier de Castro i Guriérrez
Francesc Xavier Clos i Busquets
Josep Ayats i Bancells

Xavier Queri Vall

Josep M. SerratiJurado

Pere Solé i Puso

Manel Dionis Comas i Mongay
Sebastid Canamasas i Ibdnez
Montserrat Girbau i Pous
Pilar Soleri Canudas

Carme Sansalvadori Comas
MarcVidal i Falguera

Roser Picas i Baltands

Ricard Castro i Prat

Daniel Giménez i Hernindez
Marra Sola i Serrabou
Montserrat Vall i Mayans
Teresa Lleoparti Coll
Adjutori Redorta i Senties
Joan Carles Casas i Baroy
Angel Torres i Sancho

Joan Mir i Tubau

Esther Busquets 1 Alibés
Ménica Rourai Crespi
Montserrat Girbau i Pous
Enric de Caralti Mestres
Francesc Alonso i Valdés
Josep M. Aragones i Pascual
Lloren¢ Guillamet i Junca
Eduard Kanterewicz i Binstock
Josep Pérez i Castanedo
Raimon Sanmartf i Sala
Montserrat Arias




Sistema Nervids

Fisioterapia General Basica IT

Fisioterapia Especial IT

Farmacologia

Practigues Cliniques IT

Patologia Medicoguirirgica IIT

Fisiotrapia General Basica [I]

Fisioterapia Especial ITT

Practiques Cliniques IT]

Salvador Piles i Galdén
Gemma Alegre i Casals
Sebastia Canamasas i Ibdfiez
Carme GaroleraiBruguera
Roser Picas i Baltanas

Jordi Ricarr i Barniol

Carme Sansalvador i Comas
Marc Vidal i Falguera
Sebastia CanamasasiIbdfiez
Carles Parés i Martinez
Josefina Soleri Lahosa
AngelTorres iSancho
Sebastia Canamasasi Ibdfez
Carme Garolera i Bruguera
Roser Picas i Baltan3s
Monica Rourai Crespi
Montserrat Girbau i Pous
Xavier de Castro 1 Gutiérrez
Amadeu Godayol i Vila
Josep M. Mauri i Puig
Nuria Roger i Casals
MiquelYllaiBoré
Montserrat Rizo i Marcos
Manuel Gémez i Sinchez
Ricard Castro i Prat
Sebastid Canamasasi Ibfiez
Xavier Jaile i Benftez
Monica Roura i Crespi
Manuel Gémez i Sinchez
Daniel Jiménezi Herndndez
Xavier Valeri i Junca
Sebastia CanamasasiIbdfiez
Carme Garolera i Bruguera
Roser Picas i Baltanas
Monica Roura i Crespi
Montserrat Girbau i Pous
Ricard Castro i Prat

Xavier Jaile i Benitez
MarcVidal i Falguera
Marta Sola i Serrabou
Daniel Jiménez i Herndndez
Manuel Gémez i Sdnchez

Josefina Soler i Lahosa

" Jordi Ricart i Barniol

Montserrat Rizo 1 Marcos
Carles Parés i Martinez



Professors de les assignatures opratives:

Idioma:Angles

Terapies Complementirries en Fisioterdpia

Protesis, ortesis iajude: técniques

Diagnostic per a la imatge aplicat a Fisioterapia
Educacié Fisica i Esportiva

Saluti Alimentacis

Fisioterapiai esport

Comunicacid i Llenguaige
Psicomotricitat

Habilitats de comunicacid
aplicades a lambit assistencial

Introduccié a I'Osteopatia
Disseny i Gestié de Serveis de Rebabilitacis

Diagnostic en Fisioterapia:
Classificacid i Valoracid de la Invalidesa

Metodes d’Intervencid en les
incontinencies Urinaries

Intervencid de Fisioterapia en els Trastorns del Peu
Professors de les assignatures de lliure eleccié:
Actuacid en situacions d ’Emergéncia
Extrabospitalaries
Francés per a professionals de la salut
Professionals de Serveis:
Cap de Secretaria Académica:

Cap de Secretaria:
Secretaries auxiliars:

M. Carme Crivillés 1 Grau
Monica Rourai Crespi
Queralt Argerich i Fornell
Sebastia Canamasas i Ibifiez
Tamara Gastelaars

Alfred Verdaguer i Pairé
Pere Solé i Pusé

Marta Sola i Serrabou
Esperanga Dudeti Calvo
Carles Parés i Martinez
Josep A. Mellado i Navas
Mireia Torralba i Rossellé

Montserrat Rizo 1 Marcos

Pilar Soler i Canudas
Joan Lépez i Carol
Montserrat Faro 1 Basco
Xavier Jaile i Benitez
Manuel Gémez i Sinchez

Josep Oriol Alargé i Marti

Josep Oriol Alargé i Marti
Josep Medina i Casanovas
Natalia Gomara

Sebastia Canamasasi Ibdfiez

Pasqual Jaime

Elisenda Jaumira i Arefias

Gemma Delgari Farrés

Agnes Moraté i Serra
Maite Parés i Teixidor
Elisabet Yllai Boré

M. Angels Riu i Serra
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Calendari Académic

Comengament del curs:
1rcurs: 9 d’octubre del 2000
2ni3r curs: 25 de secembre del 2000

Docencia del primer quadrimestre:
fins al 2 de febrer del 2001

Examensiavaluacions de febrer:

del 5 de febreral 23 de febrer del 2001

Docencia del segon quadrimestre:
del 26 de febreral’l dejuny del 2001

Examensde juny:
del 42l 22 de juny del 2001

ExAamens de setembre:

del 2 al 14 de setembre del 2001

~ Dies festiusa tots els centres de la UV:

12 d’octubre del 2000, dijous

13 d’octubre del 2000 (pont), divendres
1 de novembre del 2000, dimecres

6 de desembre del 2000, dimecres

7 de desembre de 2000 (pont), dijous
8 de desembre de 2000, divendres

1 de maigdel 2001, dimarts

4 de juny del 2001, dilluns

5 de juliol del 2001, dijous

11 de setmbre del 2001, dimarts

Vacances de Nadal:

del 23 de desembre de 2000 al 7 de gener del 2001 (ambdés inclosos)

Vacances de Setmana Santa:

del 7 al 16 d’abril del 2001 (ambdés inclosos)
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Organitzacié dels Ensenyaments

Pla d’Estudis

El Pla d’Estudis de Fisioterapia de 'Escola Universitaria de Ciéncies de la Salut ha estat elaborat d’acord
amb les directrius generals propies d’aquesta titulacié 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 tedrics i cicles practics. El nombre total de crédits de la ticulacié és de 207, distribuies de

la segiient manera:
Assignatures troncals: 154,5
Assignatures obligatories: 13,5
Assignatures opratives: 18
Crédirs de lliure eleccié: 21

Hi ha assignatures quadrimestrals i anuals. Cada quadrimestre consta de 14 setmanes lectives i un crédic

equivala 10 hores de classe.

Ordenacié temporal de ensenyament

PRIMER CURS

Assignatura Credits Durada 1rQm 2nQm
Grups Grups

Ciencies Psicosocials Aplicades (CPA) [ Quad A B

Bioestadistica (Bes)

Bioértica (BEr)

SEGON CURS

Assignatura Credits Durada IrQm 2n Qm
Grups Grups

Patologia Medicoquirtirgical 10,5 An ABiC A,BiC

Farmacologia 4,5 Quad AiB C
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TERCERCURS

Assignatura v Crediis
Patologia Medicoquirtirgicall 10,5
Fisioterapia General Basicalll 10,5
Fisioterapia Bspecial lll B
Practiques Cliniques I1I 10,5

Oferta d’Assignatures Optatives

Les assignatures optatives que ofereix I'Escola per al curs 2000-01 sén les segiients:

SEGON CURS (Crédits recomanats: 18)

Assignatura Credits Durada IrQm 2nQm
Grups Grups
Protesis, Orresis i Ajudes Tecniques (POAT) 4,5 Qm BiC A
Terap[escomplementanesenFlSloterapla(TCF) ....................... T QmAlB .................. s
Dlagnosucperlal ma[geAphcataFISIOterapla(DIF) ................. P Qm ..................................... e
Salu“Ahmemaao(S.A) .......................................................................... R QmAlB ..........
T Anglcs(ID) ................................................................................... TR A Qm ............................................ e
) Educaaocha;Espomva ..................................................................... P Qm ................... s

TERCER CURS (Crédits recomanats: 21)

Assignatura Crédits Durada IrQm 2nQm
Grups Grups
Fisioterapiai Esport (F i E) 4,5 Qm AiB

Diagnosticen Fisioterapia: Classificacié i Valoracié

delaInvalidesa (DFCVI) 4,5 Qm B A
T
(MIIU) 4,5 Qm A
Intervencié de Fisioteripia en els Trastorns del Peu IFTP) 4,5  Qm A B
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Assignatures de Lliure Eleccié

SEGON CURS
Assignatura Credits Durada 1rQm  20Qm

Extrahospitalaria (ASSEE), 4,5 Qm A B
R o r—— Gy —
T e G ———
Frances pera Professionals de la Salut 9 Anual A A

Prerequisits de les assignatures troncals

Anatomiai Fisiologia Fisioterapia Especial [
Y ;
Fisioterapia General Basica Il Fisioterapia Especial I1
Fisioterapia General Basica 111 Fisioterapia Especial 111

Normativa de Practiques

it

- Lassisténcia als tallers, seminaris i practiques és obligatdria en un 100 %. A les practiques, qualsevol in-
compliment de horari establert suposari la recuperacié d’un dia sencer dins el periode pricticen curs o
immediatament després, prévia conformitat amb I'ajudantia de practiques i Escola.

2. Les absencies s’hauran de justificar si superen el 10 % de les hores destinades a un periode de practiques.
Es valorara si sén motiu d’invalidacié del periode o bé si només cal recuperar-les.

3. Les possibles abséncies als centres de practiques s’hauran de comunicar amb la mixima antelacié al ma-
teix servei on es fan les practiques, a 'ajudantia de practiques i a'Escola.

4. Els incompliments d’horaris sense coneixement de 'Escola i del centre de les practiques de 'alumne o les
abséncies injustificades sén motiu d'invalidacié del periode de practiques.

5. En l'exercici de les practiques és totalment obligarori I'ds de Puniforme oficial de I'Escola, que consta dels
segiients elements: '
* pijama blanc, segons disseny propi, amb el logotip de la Universitat de Vic brodat a la butxaca superior
esquerra;

* jersei blau marf;

14




* mitjons blancs;
* esclops blancs (no de fusta) o mocassins blancs o sabates esportives blanques d'tis exclusiu per a les pric-

rigues;
e carnet d'identificacié col-locat en un loc visible.

Enels centres on els fisioterapeutes / infermers / terapeutes ocupacionals, no portin uniforme, els respon-
sables de practiques ho notificaran al'estudiant.
En totes les situacions cal portar la identificacié de TEUCS.

6. Cal ser estricte amb la higiene personal i portar els cabells recollits, les ungles curtes i sense pintar, i no

portar joies ni objectes similars. Cal dur el tipus d'indumentaria i el calgat adequats a cada cas.
7.Cal mantenir el secret professional sempre ia totarreu.

8. Per a qualsevol modificacié que no sigui prevista a la normativa, caldra fer una instincia amb quinze dies

d’antelacié, adrecada al professor responsable de assignatura

15




Assignatures troncals i obligatories de 1r curs

Anatomia i Fisiologia

PROFESSORS:. Josep AYATS i BANCELLS
Xavier DE CASTRO i GUTIERREZ
Xavier CLOSiBUSQUETS
Josep MOLERA i BLANCH
Xavier QUER i VALL
Josep M. SERRAT i JURADO
Pere SOLEi PUSO

Credits: 15

Quadrimestre: Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

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

2. Adquireixi coneixements basics en bioquimica que li permetin la comprensié a nivell molecular del cos
huma.

3. Aprengui, anomeni i reconegui les diferents parts de 'anatomia humana.

4. Aprengui el normal funcionament de tot 'organisme.

5. Conegui els fonaments de la mecanica, aplicats a ’escructura i funcionament del cos huma.

6. Adquireixi els fonaments basics per a la comprensié i anilisi dels patrons de moviment habitual en I'ssser

huma.

CONTINGUTS:
1. Histologia:
1.1. Caracteristiques generals de la cel-lula. Membrana, citoplasma i nucli.
1.2. Teixit muscular.
1.3. Unitat motriu. To muscular. Accié reflexa.
1.4, Teixit epitelial, sostenidor i conjuntiu.
1.5. Teixit nerviés. La neurona.
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 organitzacié dels teixits cel-lulars.
3.4. Organs, aparells i sistemes.
3.5. Sistemes embrioldgics: circulatori primitiu, excretor, incretor i nerviés.
3.6. Metameria del tors, extremiratsi cefalica.
3.7. Altres sistemes primitius.
4. Anaromia descriptiva de I'aparell locomotor:
4.1. El teixit ossi. Generalirats. Classificacié.
4.2. Larticulacié. Generalitats. Classificacid.
4.3. El muscul. Generalitats. Classificacié.
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4.4. Lacintura escapular. Estructura dssia i articular. Musculs de la cintura escapular.
4.5. Lextremitat superior. Estructura dssia i articular. Mdsculs de I'estremitar superior.
4.6. Lacintura pelviana. Estructura dssia i articular. Musculatura pelvica.
4.7. Lextremitat inferior. Estructura dssia i articular. Musculs de l'extremitat inferior.
4.8. El tronc. Estructura dssia i articular del raquis. La caixa torisica. Musculatura del tronc.
4.9. El cap. Estructura dssia i articular. Musculatura.
5. Cinesiologia:
- 5.1. Cinesiologia: concepte i objectius. Tipus de moviment. Concepte de cinesiteripia.
5.2. Planols, eixos i direccions.
5.2.1. Posicié anatdmica
5.2.2. Planols, eixos i direccions de referéncia de la unitar dindmica.
5.2.3. Nomenclatura dels moviments en referéncia als planols i eixos.
5.3. Mobilitat articular. Tipus d’articulacions segons el moviment.
5.4. El miscul.
5.4.1. Tipus de masculs
5.4.2. Muscul esquelttdic: Caracteristiques, classificacié i funcions.
5.4.3. Unitat motora. Placa motora. Control muscular.
5.4.4. Tipus de fibres musculars. Caracteristiques.
5.4.5. Tipus de treball muscular.
5.4.6. Balang muscular analftici funcional.
5.4.7. Cadenes cinétiques musculars.
5.5. Analisi segmentari dels moviments del cos huma.
5.5.1. Cinesiologia de les extremitats superiors.
5.5.1.1. Biomecanica de l'espatlla.
5.5.1.2. Biomecinica del colze.
5.5.1.3. Biomecanica de 'avantbrag, canell i ma.
5.5.1.4. Aspectes ergondmics i implicacions cliniques.
5.5.2. Cinesiologia de les extremirats inferiors.
5.5.2.1. Biomecanica del maluc.
5.5.2.2. Biomecanica del genoll.
5.5.2.3. Biomecanica del turmell i peu.
5.5.2.4. Aspectes ergondmics i implicacions cliniques.
5.5.3. Cinesiologia del tronc.
5.5.3.1. Lacolumna vertebral en conjunt.
5.5.3.2. Caracteristiques regionals.
5.5.3.3. Aspectes ergondmics i implicacions cliniques.
5.6. Equilibri estatic del cos huma.
5.6.1. La postura humana.
5.6.2. Factors determinants de I'estatica.
5.6.3. Examen de la postura en bipedestacig.
5.6.4. Biomecanica de la sedestacié. Pas de sedestacié a bipedestacié.
5.6.5. Postures patologiques.
5.7.Lamarxa humana.
5.7.1. Fasesi perfodes
5.7.2. Estudi funcional.
5.7.3. Factors determinants de la marxa humana.
5.7.4. Marxes patoldgiques.
6. Laparell respiratori:
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6.1. Generalitats anacdmiques. ‘
6.2 Mecanica respiratdria, Volums i capacitats pulmonars.
6.3. Intercanvi de gasos.
6.4. Transport de gasos per lasang,
6.5. Regulacié de la respiracié.

7. El sistema cardiocirculatori:

7.1. Generalitats anatdmiques.
7.2.Labomba: aspectes mecinicsi eléctrics.
7.3. Regulacié de la circulacié. Pressié i pols.

8. Fisiologia sanguinia:

8.1. Generalitats anatdmiques.

8.2. Funcions de la sang. Hematies, leucdcits i plaquetes. La melsa.
8.3. Proteines plasmatiques.

8.4. Coagulacié de lasang.

8.5. Metabolisme del ferro.

9. Laparell digestiu:

9.1. Generalitats anatdmiques.

9.2. Lacoordinacié fisiologica de les activitats d’aquest aparell.
9.3. Masticacié. Deglucié. Mortilitat de la boca i esdfag.

9.4. Digestié salival. Funcions de lasaliva i regulacié secretdria,
9.5. Caracteristiques funcionals de la digestié a I'estémac.

9.6. Caracteristiques funcionals de la digestié intestinal. -

9.7. Estructura funcional del fecge i la vesicula biliar.

9.8. El pancreas en la digestié.

9.9.Transitiabsorcié intestinal. Defecacié.

10. El ronyd i les vies urinaries:

10.1. Generalitats anatdmiques.

10.2. Funcions del ronyé.

10.3. Mecanismes de filtracié, reabsorcié i secrecié en la formacié d’orina.
10.4. Activitat osmotica del ronyé.

10.5. Funcions del rony¢é en la regulacié de I'equilibri acido-basic.

10.6. La miccié.

11. Laparell genital:

11.1. Generalitats anatdmiques de 'aparell genital masculi.
11.2. Funcions d’aquest aparell.

11.3. Generalitats anatdmiques de ['aparell genital femeni.
11.4. Funcions d’aquest aparell.

11.5. Glandules mamaries.

12. El sistema endocri:

12.1. Mediintern. Liquids i compartiments de 'organisme. Homeostasi.
12.2. Electrolits.

12.3. Aiguaiosmolaritat dels liquids de 'organisme.

12.4. Regulacié de I'equilibri acido-basic.

12.5. Principis fonamentals d’endocrinologia. Hormones.

12.6. Generalitats anatdmiques de les glindules endocrines.

12.7. Hipofisi. Adenohipdfisi. Neurohipofisi.

12.8. Tiroides. Paratiroides. Capsules suprarenals.

12.9. Pancreas. Regulacié de la glucémia.
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12.10. Funcions endocrines de les gonades masculines.
12.11. Funcions endocrines de les gonades femenines.
13. Anatomiai fisiologia de I'oida.
14. Anatomia i fisiologia oftalmologica.
15. Anaromia i fisiologia dermarologica.
16. Bioquimica.
16.1. Introduccié a la bioquimica. Composicié quimica del cos huma.
16.2. Aigua idissolucions.
16.3. Biomolecules nitrogenades.
16.4. Pepridsi proteines.
16.5. Enzims: catlisi i activitat enzimatica.
16.6. Lipids: estructura i membranes bioldgiques.
16.7. Estructura dels gldcids.
17. Biofisica.
17.1. Cinematica.
17.2. Dinamica.
17.3. Treball i energia.
17.4. Solid rigid.

17.5. Elasticitar i propietars fisiques dels teixits.

AVALUACIO:

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

- Una proves objectiva alliberadora, que s’haura de superar amb una puntuacié igual o superior a 7. En cas
de no arribar-hi, es passari a la convocaroria de juny. En aquesta convocatdria s'aprovari amb una puncua-
cié igual o superiora5.

- En la convocatoria de setembre caldri examinar-se de tots els continguts de 'assignatura i saprovara a
partir de la mateixa puntuacié que en la convocatoria de juny.

- Els criteris que estableixin els professors pel que fa a I'assisténcia a classe, participacié activa, segons objec-

tius, observacié sistemitica, treballs, etc.

BIBLIOGRAFIA:

Calvo, S. Bioguimica en Enfermeria. Barcelona: Salvar, 1990.

Castello, A. El cuerpo Humano. Barcelona: Gasso, 1976.

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

Lehninger. Principios de bioquimica. 22 ed. Barcelona: Omega, 1993.

Lozano. Bioquimica 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-leccié Ciba d'll-lustracions Médigues. Barcelona: Salvat, 1985,

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

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

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

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

PROFESSOR: Manel Dionis COMAS i MONGAY

Credits: 6
Quadrimestre: 1r/2n

OBJECTIUS:

Que lestudiant:

1. Adquireixi coneixements de 'ambit psicosocial per tal de comprendre millor les caracteristiques de la vi-
da de les persones que han de seguir una intervencié fisioterapéutica.

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

3. Adquireixi habilitats de relacié i de comunicacié facilitadores del procés d’adapracié psicosocial a les di-

verses sicuacions.

CONTINGUTS:
L. Psicologia i Fisioterapia:
1.1. Experiéncia traumictica.
1.2. Aspectes psicosocials.
2. El pacient: -
2.1. Emocionsen el procés rehabilitador:
2.1.1. Que s6n? Com fer la “lectura emocional”?
2.1.2. Experiéncia emocional. Es poden aprendre les emocions?
2.1.3. Les pors. Intervencié i desensibilitzacié.
2.2. Model harménic d’adapracié humana:
2.2.1. Components i dindmica del sistema.
2.2.2. Adapracié i desadaptacié.
2.2.3. Avaluacié multiprofessional per a la diferenciacié del pacient amb més problematica psi-
coldgica o menys.
2.3. Psicopatologia:
2.3.1. Trastorns adaptatius.
2.3.2. Trastorns de 'estat I’anim.
2.3.3. Trastorns d’ansietat.
2.4 Eldolor:
2.4.1. Variables moduladores del dolor.
2.4.2. Sensacié de malestar-benestar.
2.5. Clima relacional 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 familiaala terapéutica.
3.3. Grups d’Ajuda Miitua: Sinergia del comparrtir.
4. Equip:
4.1. Estrés ocupacional.
4.2. Organitzaci6 cooperativa dels equips.

20



AVALUACIO:
Lavaluacié consistira en:
Opeid A:
- Treball practic sobre «adapracié a una situacié traumarica». (Caldra seguir el guié proporcionat pel pro-
fessor). Grups de 2 24 persones. Només se’n pot fer un. (4 punts).
- Treball sobre I'ampliacié d’alguns aspectes del temari. Maxim 20 pagines. Grups de 2 a 4 persones.
Només se’n poden fer dos. (2 punts).
- Explicacié individual al professor sobre undels llibres de les lectures complementaries. Només se’n poden
exposar tres. (1 0 2 punts).
- Exposicié a classe d’algun tema relacionat amb els contingurs del programa. Individual 6 2 persones.
Només se'n poden exposar dos. (1 punt).
Opcié B:
- Examen sobre tot el contingue del programa. (10 punts).
- Aquesta opcié és per als estudiants que:
- no vulguin seguir lopcié Ao
- hagin suspés seguint 'opcié A.

BIBLIOGRATFIA:

Albon, Mitch. Els diamanis amb Morrie. Barcelona: Emptries, 1999.

Allué, Marta. Perder la piel- una trdjica experienciay una heroica recuperacién. Barcelona: Planeta, 1996.

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

Corbella, J. Pordel silenci. Barcelona: Columna, 1988.

Corbella, J. Pienso luego no existo. Barcelona: Folio, 1990.

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

Davidoff, L.L. Introduccién a la psicologia. McGraw-Hill, 1989.

Joly, Pierre; Marchal, Hélene. Aprendre a viure sense ell: el cami de la viudetat. Barcelona: Clarer,1993.
Frankl, Vikeor. E. E/ hombre en busca de sentido. Barcelona: Herder, 1994.

Haar, Jaap Ter. El mén de Ben Lighthart. Barcelona: Cruilla, 1986.

Kubler-Ros, Elizabeth. Sobre la muertey los moribundos. Barcelona: Grijalbo, 1969.
Labrador, E]. Elstress: 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.

Mari i Pol, Miquel. Estimada Marta. Barcelona: Ed. 62, 1978.

Maslow, A. El hombre autorrealizado. Hacia una psicologia del ser. Barcelona: Kairés, 1991.
Pinillos, J.L. Principios de psicologia. Madrid: Alianza Editorial, 1982.

Simonton, S.M; Simonton, O.C.; Creigton, J.L. Recuperar la salud. Barcelona: Raices, 1978.
Skinner, B.E. Disfrutar la vejez. Barcelona: Martinez Roca, 1990.

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

Sontag, Susan. La malaltia com a metifora. Barcelona: Muchnik, 1978.
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Fisioterapia General Basica |

PROFESSORS: Sebastia CANAMASAS i IBANEZ
Mongserrat GIRBAU 1 POUS
M. Carme SANSALVADOR i COMAS
Pilar SOLER i CANUDAS

Credirs: 9
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

Identifiqui el treball del fisioterapeuta dins de 'equip interdisciplinari.
Conegui els principis i fonaments de la fisioterapia.

Identifiqui les diferentes técniques basiques de fisioterapia.

Conegui la historia de la fisioterapia.

Coneguila terminologia emprada en fisioterapia.

Distingeixi les diferents formes d’exercici professional del fisioterapeuta.
Conegui el conjunt d’habilicats ttcniques per aconseguir una comunicacié eficag.
Adopti actituds de Relacié d’Ajuda

Conegui els principis d’asépsia i les mesures necessaries per a la prevencié de la infeccié.
g p P P

W NN W W e

10. Conegui els principis basics i les precaucions indispensables per a dur a terme la intervenci6 fisiote-

rapéutica en persones amb tractaments especifics: drenatges, serums, cateterismes, oxigenoterapia...

CONTINGUTS:
1. Rol del fisioterapeuta
1.1. Fisioterapia. Definicié. Conceptes.
1.2. Tecniques generals.
1.3. T&cniques analitiques.
1.4. Pacient usuari. Pacient client. Actuacié. Relacié.
1.5. Diferents tipus de tractament.
1.6. La formacié del fisioterapeuta.
2. Equip interdisciplinari.
2.1. Definicié.
2.2. Components de 'equip interdisciplinari.
2.3. Actuacié de 'equip interdisciplinari.
2.4. El fisioterapeuta dins I'equip interdisciplinari.
3. Ambits d’actuacié.
3.1. Deficiéncia. Discapacitat. Minusvalia.
3.2. Procedéncia del pacient que du a terme el tractament de fisioterapia.
3.3. Actuacié del fisioterapeuta.
3.4. El centre de fisioterapia.
3.5. El centre de rehabilitacid.
3.6. El centre hospitalari.
4. Balang articular i palpacié d’estructures anatdmiques.
4.1. Balangarticular. Definicié. Metodologia. Goniometria. .
4.2. Extremirat superior. Balang articular. Exploracié6 funcional. Palpaci6 d estructures anatomiques.
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4.3. Extremirat inferior. Balang articular. Exploracié funcional. Palpacié d’estructures anardmiques.
4.4. Columna vertebral i tronc. Valoracié articular. Exploracié funcional. Palpacié d’estructures anaté-
miques.
5. Diagnéstic clinic. Diagnéstic funcional.
5.1. Diagnosticclinic. Definicié. Procediments i metodologia per obtenir el diagnéstic clinic.
5.2. Diagnostic funcional. Definicié. Procediments i metodologia per obtenir el diagnastic funcional,
5.3. Relacié entre diagostic clinic i funcional.
5.4. Us en fisioterapia del diagnostic funcional.
5.5. Seguiment i valoracié del diagnostic funcional.
6. Anamnesi.
6.1. Definicié.
6.2. Tipus. Procediments. Utilitzacié.
6.3. Valoracié.
6.4. Relacié entre 'anamnesi i el diagnéstic funcional.
6.5. Relacié de 'anamnesi en la demanda del pacient.
7. Semiologia.
7.1. Definicié.
7.2. Utilitzacié en fisioterapia.
7.3. Lasemiologia en els diferents ambits de la fisioteripia.
8. Historia de la fisioterapia.
8.1. Conceptes generals i cronologics.
8.2. Historia de les diferents tecniques de la fisioterapia.
8.3. Historia de meétodes personals i investigadors de diferentes técniques i tractaments.
8.4. La fisioterapia del segle XXI.
9. Formes d’exercici professional. Exercici public i privat.
10. Organitzacié col-legial.
11. Associacionisme.
12. Comunicacid i relacié d’ajuda.
12.1. Comunicacid, introduccié i conceptes.
12.2. La comunicacié interpersonal.
12.3. La comunicacié verbal, no verbal, estils i obstacles.
12.4. La «Relacié Terapeutica».
12.5. Prerequisits.
12.6. Actituds primordials.
12.7. Limits.
12.8. Relacié d’Ajuda informal.
12.9. Relacié d’Ajuda formal.
13. Valoracié de la salut de 'usuari:
13.1. Introduccié.
13.2. Constants Vitals. Definicié i valoracis.
13.3. Registres
14. Coneixements basics sobre:
14.1. Prevencié de la infeccié
14.2. Vies d’administracié dels aliments.
14.3. Medicacié del malalt. Vies i sistemes d’administracié. .
15. Precaucions que el fisioterapeuta ha de tenir en compte en la cura de persones amb:
15.1. Carteterismes.
15.2. Drenatges i sondes.
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15.3. Colostomies.
15.4. Traqueostomies

15.5. Oxigenoterapia..

15.6. Ferides i cremades.
16. Actuacié immediata en situacions d’emergéncia

16.1. Crisi epiléprica

16.2. Desobstruccid de la via aéria. Suport vital basic.
17. Seminaris practics de constants vitals i suport vital basic.

AVALUACIO:

Lavaluacié del cicle tedric es fara a partir de:

- Dues proves objectives alliberadores, que constaran de 20 preguntes curtes. Les proves s hauran de superar
amb una puntuacié igual o superiora 7. En cas de no arribar-hi, es passara a la convocatéria de juny amb

aquelles parts que no shagin alliberat; aquesta convocardria saprovars amb una untuacid igual o supe-
P g p

riora$,

- En la convocatdria de setembre caldri examinar-se de tots els contingurts de I'assignatura i s'aprovari amb
una puntuacié igual o superiora 5.

Lavaluacid de les practiques es fara de forma continuada, tenint en compte la participaci6 activa de 'estu-

diant, assisténcia, treballs, habilicats, coneixements, etc.

BIBLIOGRAFIA:
‘Bermejo, J.C. Apuntes de relacion de ayuda. Madrid: Cuadernos del Centro de Humanizacion 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,]; Dvorak, V. Medicina manual. Diagnostico. Madrid: Scriba, 1994.

Flora, D. La comunicacién no verbal. Madrid: Alianza, 1976

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

Potter, Perry. Fundamentos de enfermeria. Teoria y prdctica. Barcelona: Doyma.

Rotes-Querol; Lience; Roig Escofet. Semiologia de los reumatismos. Barcelona: Espaxs, 1978.
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Fisioterdpia Especial

PROFESSORS: Ricard CASTRO i PRAT
Daniel IMENEZ i HERNANDEZ
Roser PICAS i BALTANAS
Marta SOLA i SERRABOU
Marc VIDALI FALGUERA

Credits: 15

Quadrimestre: anual.

OBJECTIUS:

Que lestudiant:

1. Conegui les bases tedriques i practiques de la récnica de massatge.

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

3. Conegui els moviments del cos huma, mitjancantestudi del sistema neuromuscular.

4. Adquireixi els coneixements tedrics i prictics per realitzar correctament una valoracié muscular.

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

6. Adquireixi els coneixements tedrics i practics per utilitzar correctament les técniques de termoteripia,

hidroterapia i crioterapia.

CONTINGUTS:
1. Técniques basiques de massatge
1.1. Introduccié al massatge.
1.2. Definicié.
1.3. Generalitats del massatge.
1.4. Maniobres basiques:
1.4.1. Frec.
1.4.2. Friccié.
1.4.3. Pressié.
1.4.4. Amassament.
1.4.5. Vibracié.
1.4.6. Percussid.
1.5. Indicacions i contraindicacions.
2. Tecniques basiques d’estirament muscular.
2.1. Concepte d’estirament i flexibilitat.
2.2. Mecanismes, técniques i particularitats.
2.3. Conseqiiencies de 'estirament muscular.
2.4, Indicacions i contraindicacions.
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 basicaa la teripia manual
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3.2. Cinturd escapular: movimentsivaloracié muscular.
3.3. Articulacié de lyeépatﬂaz moviments i valoracié muscular.
3.4. Articulacié de colze: moviments i valoracié muscular,
3.5. Articulacié del canell: moviments i valoracié muscular.
3.6. Articulacions de la m3, del polze i dels tiltims quatre dits: moviments i valoracié muscular.
3.7. Articulacié del maluc: moviments i valoracié muscular.
3.8. Articulacié del genoll: moviments i valoracié muscular.
3.9. Articulacié del turmell: moviments i valoracié muscular.
3.10. Articulacions del peu i dels dits del peu: moviments i valoracié muscular.
3.11. Valoracié dels moviments i de la muscularura del cap i del coll.
3.12. Valoracié dels moviments i de la musculatura del cronc.
4. Ergonomia professional:
4.1 Conceptes generals d’ergonomia.
4.2 Ambits d"aplicacié.
4.3 Higiene postural.
4.4 Transferencies.
5 Termoterapia:
5.1. Definicié.
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 fisioldgics de Iaigua.
6.4. Tecniques d’aplicacié.
6.5. Indicacions. Contraindicacions.
7. Crioterapia:
7.1. Definicié.
7.2. Efectes fisiologics.
7.3. Tecniques d’aplicacid.
7.4. Indicacions. Contraindicacions.
8. Talassoterapia:
8.1. Definicié.
8.2. Efectes fisiologics.
8.3. Tecniques d’aplicacié.
8.4. Indicacions. Contraindicacions.
9. Fototerapia:
9.1. Definicié.
9.2. Propietats fisiques de la llum solar.
9.3. Lactinoterapia.
9.4. Indicacions. Contraindicacions.
10. Dictaria. Ones decimeétriques. Ultrasod:
10.1. Definicié.
10.2. Tecnologia del funcionamentdels aparells.
10.3. Efectes fisiologics.
10.4. Técniques d’aplicacid.
10.5. Indicacions. Contraindicacions.
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AVALUACIO:

L'avaluacié de Passignatura es farh d’acord amb els segiients criceris:

Dues proves escrites alliberatories. La prova de febrer s’haura de superar amb una punruacié igual o supe-
riora7. En cas de no arribar-hi, es passari a la convocatdria de juny. Esquesta convocatdria constara d’una
prova tedrica i unade practica. Cadascuna s'aprovard amb una puntuacié igual o superiora 5.

Sitampoc s'aprova, es passara a les segiients convocatories i caldra examinar-se de rota 'assignatura.
Lavaluacié de les practiques es fara de forma continuada, tenint en compte la participacié activa de I'estu-
diant, assisténcia, treballs, habilitat, coneixements...

*Esimprescindible aprovar la part tedrica i prictica per superar aquesta assignatura,

BIBLIOGRAFIA:

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

Canamasas, S. Técnicas manuales: masoterapia. 2a ed. Barcelona: Masson Salvar, 1993,

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

Dotte, B Mérhode de manutention manuelle des malades, I, IT. 2a ed. Paris: Maloine, 1997,

Jane Boada J. Manual préctico de electroterapia. Barcelona: Eunibar, 1982,

Kapandji. Cuadernos de fisiologia articular 1, 2, 3. 5a ed. Madrid: Médica Panamericana, 1997.
Kendall, EP; Kendall, M.C. Muscilos, pruebas y funciones. 2a ed. Barcelona: Jims, 1985.
Daniels-Worthingham's. Pruebas funcionales musculares. 6a ed. Madrid: Marbén, 1996.

Neiger, H. Estiramientos analiticos manuales. Técnicas pasivas. Madrid: Médica Panamericana, 1997.
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Salut Piiblica i Legislacié Sanitaria

PROFESSORS: Montserrat VALL it MAYANS
Teresa LLEOPART iCOLL
Adjutori REDORTA i SENTIES

Credits: 7,5
Quadrimestre: 1¢/2n.

OBJECTIUS:
Que Pestudiant: ,
Conceptualitzi la salut i la histdria natural salut-malaltia.

Identifiqui els sistemes de salut i els nivells d’atencié.
Conegui les normes legals d’ambit professional.
Reconegui la utilitat de 'Epidemiologia, de P Antropologia i de la Demografia com a eines de coneixe-

BN e

mentde la comunitat.
5. Valori les possibilirats de 'Educacié per ala Salut per al/la fisioterapeuta professional.

CONTINGUTS:
1. Salut pablica i salut comunitaria.
1.1. Concepte salut/malaltia.
1.2. Historia natural de la salut-malaltia.
1.3. Factors personals i ambientals que condicionen la salut.
1.4. Indicadors de salut i nivell de vida.
1.5. Concepte de salut piblica i salut comunitaria.

1.6. Concepte d’atencié i nivells de prevencié.
1.7. Diagnostic de salut.
1.8. Plansiprogrames de salut.
1.9. Principis i metodes d’Educacié perala Salut.
2. Sistemes sanitaris.
2.1. O.M.S i altres organismes internacionals.
2.2. Sistema sanitari espanyol i Llei General de Sanitat.

2.3. Sistema sanitari catala i Llei d’Ordenacié Sanitaria.
2.4. Plade Salut de Catalunya.
2.5. Atencié Primiria de Salut.
2.6.X.H.UP -
3. Epidemiologia.
3.1. Mesura i comparaci6 de les malaldes.
3.2. Epidemiologia descriptiva, analitica i experimental.
3.3. Concepte i mesura de risc.
4. Legislacié.
4.1. Larelacié juridica amb l'usuari.
4.2. La professi6 dins 'ambit del dret penal.
4.3. Lintrusisme professional.
4.4. La col-laboracié amb la justicia davant de fets presumptament delictius.
4.5. Eldretalavidailaintegritat fisica.
5. Demografia.
5.1. Analisi de la poblacié.
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5.1.1. Conceptes demografics basics.
5.1.2. Estructura de la poblacié.
5.1.3. Tendéncies demografiques.

AVALUACIO:

Elrendiment de cada alumne estari sotmés a un control continuat.
Lanota final seri el resultat de la ponderacié dels segiients aspectes:
- Examen individual del contingut tedric de I'assignatura (90%)

- Realitzacié de treballs practics (10%)

BIBLIOGRAFIA:

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

Ashron, J.; Seymour, H. La nueva salud piiblica. Barcelona: SG/Masson, 1990.

Frigol¢, J.; i d’altres. Antropologia social. Barcelona: Proa, 1995.

Generalicat de Catalunya. Llei d'Ordenacié Sanitiria de Catalunya. Barcelona: Departament de Sanitar i
Seguretar Social, 1990.

Generalitat de Catalunya. Plade Salutde Catalunya 1996-1998. Barcelona: Servei Catali de la Salut, 1996.

Guiddens, A. Sociologia. Madrid: Alianza, 1993.

Harris, M. Introduccién a la antropologia general. Madrid: Alianza, 1985.

Jimenez Orantes, M. Legislacidn / Derecho sanitario. Introduccién al derecho. Barcelona: Jims, S.A, 1993.

Martin, A.; Cano, J.E 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, ].L. Salud Piblica. Madrid: Pirdmide, 1986.
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Bioestadistica

PROFESSORS: Joan Carles CASAS i BAROY
Angel TORRES i SANCHO

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

OBJECTIUS:

Que 'estudiant:

1. Identifiquiles etapes del merode cientific i la seva aplicacié en les ciéncies de la salut.

2. Seleccioni, apliqui i interpreti les proves estadistiques per tal d’aplicar-les adequadament a Panalisi de
les dades.

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

CONTINGUTS
1. Aplicacions de I'Estadistica en el camp de les ciencies de la salut. Erapes en el procés de la investigacié i
importancia de 'estadistica.
2. Estadistica descriptiva:
2.1. Conceptes basics: variables, escales de mesura.
2.2. Recollida de la informacié. Organitzacié de les dades per a 'analisi: Codificacié. Creacié de la ma-
triu de dades.
2.3. Tabulacié de la informacié. Taules de distribucié de freqiiéncies.
2.4. Representacié grafica de la informacié. Aplicacions informatiques.
2.5. Mesures de tendéncia central. Mitjana, Moda, Mediana, Proporcié.
2.6. Mesures de posicié. Percentils. Mediana.
2.7. Mesures de dispersié. Variancia, Desviacié estindard, Amplitud, Coeficient de variacié.
2.8. Mesures de forma. Index d’asimetria. Index d’apuntament.
3. Probabilitar:
3.1. Definicié 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. Poblacié i mostra. Teoria del mostratge. Criteris de representativitat en la seleccié
dels individus. Dissenys amb mesures aparellades o independents.
5.1. Estimaci6 de parametres: '
5.1.1. Distribucié mostral d’un estadistic. Teoria de 'estimacié. Intervals de confianca.
5.1.2. Estimacié de proporcions.
5.1.3. Estimacié de mitjanes.
5.2. Proves d’hipotesi:
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5.2.1.Tipus de proves: conformitat, homogeneirar i relacié. Contrastos unilaterals 1 bilacerals.
Grau dessignificacid.
5.3. Proves d’homogeneitar:
5.3.1. Comparanca de proporcionsen disseny de grups independents. x*
5.3.2. Comparanga de mitjanes en dissenys de grups independents. “t” de Student-Fisher per a
grups independents. “U” de Mann Whitney.
5.3.3. Comparanga de proporcions en dissenys de dades aparellades. x? , McNemar, Test de
Wilcoxon.
5.3.4. Comparanga de mitjanes en dissenys de dades aparellades.”t” de Student-Fisher per a dades
aparellades.
5.4. Proves de relacié:
5.4.1. Regressié lineal simple.
5.4.2. Coeficient de correlacié lineal de Pearson.
5.5. Proves de conformitat:
5.5.1. Comparanga entre una proporcié experimental i una tedrica. Test Binomial.
5.5.2. Comparanga entre una mitjana experimental i una tedrica.“t” de Student-Fisher per a 1
mostra.
5.5.3. Prova de normalitat. Kolmogorov-Smirnov.
6. El programa SPSS:
6.1. Creaci6 i transformacié d’una base de dades.
6.2. Calcul de resulrars descriptius: raules de freqiiéncies, index estadistics i representacions grafiques.
6.3. Calculs d’estadistica inferencial.

AVALUACIO:

Lavaluacié consistira en:

- Proves objectives que representaran el 90% de la nota final (examen basat en la resolucié d’exercicis).
- Treballs individuals de realitzacié obligatdria que representaran el 10% restant.

BIBLIOGRAFIA:

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

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

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

Manual del usuario SPSS 9.0. Spss Inc., 1999.

Norman i Streiner. Bioestadistica. Madrid: Mosby/Doyma, 1996.

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

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

Sentis Vilalta]. i altres Licenciatura. Bioestadistica. 2a ed. Barcelona: Ediciones cientificas y Técnicas,1992.

Susan Milton J. Estadlistica para biologia y ciencias de la salud. 2a ed. Madrid: McGraw Hill-Interamericana,
1994.

Zaiats V.; Calle M.L.; Presas R. Probabilitat i estadisticaVic: Eumo Editorial, 1998.




Bioética

PROFESSORS: Ester BUSQUETS i ALIBES
Joan MIRiTUBAU

Credits: 4,5

Quadrimestre: 1ri2n

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Estudiila dimensié ¢tica de [a persona humana i de les professions.

2. Conegui la metodologia que es fa servir en biogtica per donar una resposta coherent i raonada als conflic-
tes de valors.

3. Identifiqui i analitzi els dilemes &tics que es plantegen en diversos camps de la biomedicina.

4. Coneguiels valors i les actituds que configuren la professié de fisioterapeuta, les disposicions del seu codi

deontologiciles assumeixi.

CONTINGUTS:
1: Antropologia.
1.1. El problema de '’home.
1.2. Lhome: un ésser pluridimensional.
1.3. Ladimensié &tica de la persona humana.
1.4. Els drets humans.
2.Lapersona malalta i el seu mén.
2.1. El malalt és una persona.
2.2. Lexperiencia d’estar malalt.
2.3. Humanirzacié de la relacié sanitaria.
2.4. Drets dels malalts: fites més significatives en el seu naixement i implantacis.
2.5. Nuclis fonamentals dels drets dels malalt.
2.6. Drets del malalc usuari de I'hospital (Generalitat de Catalunya) i drets i deures del malalt (article 10
delaLlei de sanitatespanyola).
3. Conceptes generals d’gtica.
3.1. Letica, un saber pracic.
3.2. Moral i &tica.
3.3. Deontologia, &tica aplicada, ética de les professions.
3.4. El deure moral.
3.5. Valors, normes i consciéncia moral.
3.6. Les tres dimensions de la moral.
3.7. El problema de la fonamentacié de la moral.
3.8. Ericaidret: semblances i diferéncies.
4. L éthosdel professional sanitari.
4.1. Lactivitat professional: caracteristiques.
4.2. Valors principals en I'exercici de les professions sanitaries.
4.3. Presentacié i analisi d’alguns codis deontologics de 'ambit sanitari.
5. Dels deures del fisioterapeuta.
6. Labioetica.
6.1. Queé és la biotica?
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6.2 Factors determinants en la seva génesi i moments significatius en la seva historia.

6.3 Caracreristiques principals.

6.4 Continguts.

6.5 Criteris referencials: els quatre principis de la biotrica i alcres criteris.
6.6 Diverses metodologies de presa de decisions.

7. Els comités d’grica: tipologies i funcions especifiques.

7.1 Definicié i tipologies.

7.2 Estructura.

7.3 Funcions especifiques.

7.4 Metodologia.

SEMINARIS:

Lassisténcia als seminaris és oblz'gato‘rz'ﬂ.

Temes:

1- Conceptes basics sobre &tica i biotica.
2-Eldretalainformacié i al consentiment informat,
3- Aspectes etics entorn del final de Ia vida.

4- Investigacié biomédica en éssers humans.

AVALUACIO:
a) Prova escrita sobre el que s’ha explicar a classe (75% de la nota).
b) Treballs de seminari (25% de la nota). -

BIBLIOGRAFIA:

Andorno, R. Bioética y dignidad de la persona. Madrid: Tecnos, 1998.

Beorlegui, C. Lecturas de antropologia filoséfica. Bilbao: Desclée de Brouwer, 1988.

Beauchamp, T.L. i McCullough, L.B. Etica médica. Las responsabilidades de los médicos. Barcelona: Labor,
1987.

Cortina, A. £l quebacer ético. Guia para la educacién moral. Madrid: Santillana, Aula XXI, 1996.

Garcla, D. Fundamentos de bioética. Madrid: Eudema (Ediciones de la Universidad Compufense), 1989.

Gracia, D. Procedimientos de decision en ética clinica. Madrid: Eudema, S.A, 1991.

Generalitat de Catalunya Drets del malalt usuari de | hospital. Barcelona: Departament de Sanitat i

Seguretat Social, 1983.

Martin Mateo, R. Bioética y derecho. Barcelona: Ariel, 1987.

Sénchez Carazo, C. i Sinchez Carazo, .M. Proteccién de datos de cardcter personal relativos a la salud.
Madrid: Agencia de proteccién de datos, 1999.

Dossier de textos sobre biogtica.
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Practiques Cliniques {

PROFESSOR: Montserrat GIRBAU 1 POUS
MonicaROURA 1 CRESPI

Credits: 4,5

Quadrimestre: 2n

OBJECTIUS:

Quelestudiant:

1. Conegui les diferents accions professionals dels fisioterapeutes.

2. Conegui la documentaci6 (historia de rehabiliracié o fisioterapia) que es fa servir dins lequip interdisci-
plinari en els diferents centres clinics i hospitalaris.

3. Observi les pautes per arribar a un diagnostic funcional.

4. Conegui les pautes de tractament de fisioterapia, segons el resultat obtingur de la valoracié del malalr.

CONTINGUTS:
1. Generalitats:
1.1. Ubicacié de les practiques cliniques.
1.2. Relacié amb: persones malaltes, equip interdisciplinar i familiars.
1.3. Material: electroterapia i mecanoterapia.
2. Historia clinica en fisioteripia.
3. Anamnesi:
3.1.Tipus d’anamnesi.
3.2. Formes i metodologia per realitzar 'anamnesi en fisioterapia.
4. Poleoterapia. Suspensoteripia. Cinyells (Grill de Rocher).
5. Inspeccié zones topografiques:
5.1.Inspeccid dela postura.
5.2. Inspeccié per zones topografiques en diferents planols.
6. Exploracié de la mobilitar de les articulacions en que no es pot realitzar goniometria:
6.1. Acromioclavicular.
6.2. Esternoclavicular.
6.3. Peroneotibial superior.
6.4. Temporomandibular.
6.5. Escapulotoracica.
7. Forga muscular. Dinamometria:
7.1. Extremitat superior.
7.2. Extremitat inferior.
8. Palpacié estructures anatdmiques:
8.1. Morfologia. Relacié. Funcionalitat.
8.2. Palpacié ossia, tendd, lligament de:
8.2.1. extremirat superior.
8.2.2. extremirat inferior.
8.2.3. columna.
9. Marxa:
9.1. Diferents ajudes per realitzar la marxa.
9.2. Marxa en caminadors, crosses i bastons.
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AVALUACIO:

Lavaluacié de I'assigantura es fard d’acord amb els segiients criceris:

- Cicle tedric, preguntes curtes. Les proves shauran de superar amb una puntuacid igual o superiora 3.

- Lavaluacié de les practiques es fara de forma continuada tenint en compte la parricipacié activa de Iescu-

diant, assisténcia, habilitar, coneixements,etc.

BIBLIOGRAFIA:

Stanley; Hoppenfeld. Exploracidn fisica de la columna vertebraly las extremidades. Méxic: El manual moder-
no, 1979.

Rocher, CH. Reeducacion psicomotriz por la poleoterapia. 2a ed. Madrid: Médica Panamericana, 1982.

Plas, F; Viel, E; Blanc Y. La marcha humana. Barcelona: Masson, 1984.
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Assignatures Troncals | Obligatories de 2n curs

Patologia Medicoquirirgica |

PROFESSORS: Francesc ALONSOiVALDES
Josep M. ARAGONES i PASCUAL
Enric de CARALT i MESTRES
Lloren¢ GUILLAMET i JUNCA
Eduard KANTEREWICZ BINSTOCK
Josep PEREZ i CASTANEDO
Raimon SANMARTT i SALA
Montserrat ARIAS

Crédits: 10’5
Anual

OBJECTIUS:

Que lestudiant:

1. Conegui les diferents malalties i les 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 quintirgics 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 a la patologia medicoquirtirgica.
1.1. Terminologia medicoquirtrgica.
1.2. Concepte de malaltia, etiologia, patologia, fisiopatologia, simptomatologia, tractament, seqiieles i
anatomia patologica.
1.3. Historia clinica: anamnesi, motiu de consulta, exploracié, antecedents personals i familiars, proves
complementaries i epicrisi.
1.4. Febre: causes, pirdgens, simptomarologia i tipus.
1.5. Infeccié: agents, extensid i mecanismes defensius.
1.6. Neoplasies.
1.6.1. Concepte, caracteristiques, factors que influeixen en el seu desenvolupament, fisiopatologia i
manifestacions cliniques.
1.6.2. Situacié clinica: Cancer de mama. Factors de risc, simptomatologia, diagndstic, tractament,
tecniques quirdrgiques, seqiieles postmastectomia. Linfedema.
1.7. Trasplantaments d’drgans.
1.7.1. Generalitats. ,
1.7.2. Trasplantament hepatic i renal. Estatactual al nostre pais.
1.8. Ferides: fisiopatologia, neteja, reparacié i cicatritzacié.
1.9. Especificitats propies del cicle vital.
2. Patologia digestiva.
2.1. Record anatomofisiologic.
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2.2. Esofag.

2.2.1. Fisiopatologia del reflux.
2.2.2. Hernies de Phiatus esofagic.
2.2.3. Hérnies diafragmatiques.
2.2.4. Tumors.

2.2.5. Achalasies.

2.2.6. Diverticles.

2.3. Estémac.

2.3.1. Tumors.
2.3.2. Ulceres.
2.3.3. Hemorragies digestives.
2.3.4. Tecniques quirtrgiques.

2.4, Budell prim.

2.4.1. Diarrees.
2.4.2. Adherencies.

2.4.3. Sindroma Celfaca.

2.5. Budell gros.

2.5.1. Fisiopatologia de la defecacis.

2.5.2. Restrenyiment.
2.5.3. Colon irritable.

2.5.4. Malalties inflamatdries intestinals (Colitis ulcerosa i Crohn).

2.5.5. Tumors.

2.5.6. Volvuls,

2.5.7. Invaginacions.

2.5.8. Apendicitis.

2.5.9. Diverticulitis.

2.5.10. Técniques quirtirgiques.
2.5.11. Colostomies.

2.5.12. Incontinéncia fecal.
2.5.13. Prolapse rectal.

2.6. Patologia anal.

2.6.1. Hemorroides.
2.6.2. Fissures.
2.6.3. Fistules.
2.6.4. Quists sacres.

2.7. Fetge.

2.7.1. Heparitis A,B,C.
2.7.2. Cirrosi hepatica.
2.7.3. Hipertensié portal.
2.7.4. Ictericies.

2.7.5. Tumors.

2.8. Vesicula i vies biliars.

2.8.1. Colelitiasi.

2.8.2. Colecistitis.

2.8.3. Coledocolitiasi.

2.8.4. Tecniques quirtrgiques.

2.9. Pancreas.

2.9.1. Funcions.
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2.9.2. Tumors.

2.9.3. Cirurgia.
2.10. Abdomen agut: concepte, causes, simpromatologia i tractament.
2.11. Hernies.
2.11.1. Inguinals.
2.11.2. Crurals.
- 2.11.3. Umbilicals.
2.11.4. Epigartriques
2.11.5. Eventracions.

3. Patologia traumatica i cirurgia ortopédica.

3.1. Terminologia en cirurgia ortopédica i traumatologica (COT).
3.2. Tecniques complementiriesen COT.
3.3. Concepte de fractura. Principis fonamentals del tractament de les fractures. Sistemes d’estabilitza-
cié. Concepte de politraumatirzat.
3.4. Fractures en el nen: caracterfstiques i epifisiolosi.
3.5. Patologia osteoarticular en I'edat del creixement: osteocondritis, osteocondrosi, osteonecrosi, do-
lors del creixement i deformitat de les extremiats inferiors.
3.6. Escoliosi: tipus d’escoliosi, evolucié i cractament.
3.7. Lesions tendinoses de la ma. Tendons extensors. Tendons flexors. Patologia traumatica. Compli-
cacions.
3.8. Sistemes d'immobilitzacié no quirtrgics a COT: embenats, ferules, guixos i sisternes de traccid.
3.9. Fractures de la cintura escapular. Fractures de clavicula, escapulaicap d’himer.
3.10. Fractures de la diafisi humeral. Fractura supracondilia del colze. Fractrures articulars del colze.
3.11. Tendinitis del manegot dels rotadors. Luxacié aguda de I'espatlla. Luxacié recidivant de I'espatlla.
3.12. Fractures de 'avantbrag: etiologia i tractament. Fractures depifisi distal del radi: complicacions
3.13. Patologia traumarica del canell: fractures i luxacions. Traumarologia dels dits.
3.14. Patologia per sobrecirrega de l'extremitat superior: tendinitis, sindromes canaliculars.
Cervicobraquialgia. Diagnostic diferencial.
3.15. Patologia traumirica del raquis cervical. Fractures, hernia discal. Patologia residual. Cervicobra-
quialgia.
3.16. Columna dorsolumbari fractures. Patologia discal. Espondilolisi. Espondilolistesi.
3.17. Fractures de pelvis. Fracturailuxacié d’anca.
3.18. Fractura de femur: eleccié del tipus de tractament i complicacions.
3.19. Patologia traumarica del genoll. Fractura de rotula. Fractura de meseta tibial. Avaluacié de les le-
sions.
3.20. Patologia meniscal i lligamentosa del genoll. Tractaments ortopedics versus tractament quirtirgic.
3.21. Fractures de la tibia i el peroné. Fractures bimal-leolars del turmell. Fractura del pilé tibial.
3.22. Fractura del tars i dels dics del peu. Astragal i calcani. Fractures i luxacions.
3.23. Coxartrosi: etiologia, evolucié i tractament quirtrgic. Protesi total d’anca.
3.24. Gonartrosi: etiologia, evolucié i tractament quirdrgic. Osteotomia. Protesi total.
3.25. Artroscopia de genoll, d’espatlla i d’altres articulacions.
3.26. Patologia del peu: metatarsilgia, talilgia, dits de martell i hal-lux valgus.
3.27. Fractures del vell: epidemiologia. Fractures pertrocanteries. Fractures subcapitals. Tractament.
3.28. Fractures obertes, osteitis i osteoartritis. Tumoracions dssies. Tumors benignes. Tumors malignes.

Metastasi.

4. Parologia nerviosa.

4.1. Generalitats.
4.1.1 Sensibilitat: anatomia, fisiologia i patologia.
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4.1.2 Motilitat voluntaria: anatomia, fisiologia i patologia.
4.1.3 Coordinacié6 i equilibri: anatomia, fisiologia i pacologia.
4.1.4 Neuropsicologia. Sindromes topografiques cerebrals.
4.1.5 Sindromes medul-lars.
4.1.6Comaialtres estats de disminucié de consciencia.
4.2. Malalties desmielinitzants: Esclerosi mdlriple.
4.3. Malalcies vasculars cerebrals.
4.3.1 Etiologia i entitats nosologiques.
4.3.2 Clinica i evolucié.
4.3.3 Prondstic i seqiieles.
4.4. Malalties degeneratives de les motoneurones: Esclerosi lateral.
4.5. Malalties degeneratives espinocerebel-loses.
4.6 Malalties degeneratives extrapiramidals i alcres trastorns del moviment.
Sindrome parkinsoniana. Corea. Distonia i altres.
4.7. Demeéncies degeneratives i altres deméncies.
4.8 . Malalties infeccioses del sistema nervids.
4.9 . Malalties neoplasiques del sistema nervids.
4.10. Malalties metaboliques i toxiques del sistema nervis.
4.11. Malformacions del sisterna nerviés. Hidrocefilia, siringomitlia, espina bifida...
4.12. Displacies neuroectodérmiques. Neurofibromatosi i altres.
4.13. Epilepsia.
4.14 . Traumarismes del sistema nerviés central.
4.15 . Malalties de parells cranials, arrels, plexes i nervis periferics.
4.16. Polineuropaties.
4.17. Miopaties. Miastenia. Mialgies i rampes.
4.18. Patologia del dolor en neurologia. Cefalea primiria i secundaria. Neuralgies.
5. Patologia reumirica
5.1. Classificacié i epidemiologia de les malalcies reumariques.
5.2. Lasemiologia dels reumatismes .
5.3. Lasemiologia dels reumatismes II.
5.4. Les exploracions complementaries en reumatologia.
5.5. Etiologia i patogenia de les malalties reumatiques. Bases immunoldgiques.
S5.6. Artritis I: Lartritis reumatoide.
5.7. Artritis IT: Les espondiloartropaties inflamatories.
5.8. Artritis IIT: Les malalties autoimmunitiries sistémiques.
5.9. Artritis IV: Altres malalties reumatiques inflamatories.
5.10. Les artropaties per microcristalls. Gota i condrocalcinosi.
5.11. Manifestacions reumariques de malalties d’altres drgans i sistemes.
5.12. Les artritis infeccioses.
5.13. Les malalties reumatiques a la infancia.
5.14. Artrosi .
5.14.1. Concepte.
5.14.2. Classificacié.
5.14.3. Edopatogenia.
5.15. Artrosi I1.
5.15.1. Manifestacions cliniques de 'artrosi.
5.16. Els reumatismes de parts toves. La fribromiilgia.
5.17. Altres processos osteoarticulars.
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5.18. Malalties dssies.
5.18.1. Losteoporosi.
5.18.2. Altres malalties meraboliques.
5.19. Patologia regional.
5.19.1. Extremitats superiors.
5.19.2. Extremitats inferiors.
5.20. Tractament de les malalties reumatiques.
5.20.1. Bases generals.
5.20.2. Els farmacs antireumarics.
5.21. Problemes practics.
5.21.1. Situacions cliniques1.
5.21.2. Situacions cliniquesII.
5.22. Limpacte social de les malalties reumatiques.

AVALUACIO:

L'avaluacié del'assignatura es fari d’acord amb els segiients criceris:

- Una prova parcial alliberatdria durantel curs.

- Un examen ordinari de juny que caldri superar amb una puntuacié igual o superior a 5. En cas de no arri-
bar-hi, I'estudiant es podra presentar a la convocatoria de setembre amb tors els contingurs de 'assignacu-
ra.

- Assisténciaa classe, participacié activa, treballs, lectures i d’altres.

BIBLIOGRAFIA:

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

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

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

Netter, Frank H. Sisterna musculoesquelético. Traumarologia, evaluacion y tratamiento. Masson, 1985.

Netrer, EH. Coleccién CIBA de ilustraciones médicas

Manual de enfermedades reumdticas. Sociedad Espafiola de Reumatologfa. 22 ed. Madrid: Mosby/Doyma
Libros SA, 1996.
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Sistema Nervids

PROFESSOR; Salvador PILES i GALDON
Gemma ALEGRE 1 CASALS

Credits: 4,5

Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Conegui les principals funcions del sistema nervids.

2. Conegui les estructures anatdmiques i mecanismes fisiologics del sistema nerviés.

3. Comprengui 'origen de les discapacitats de tipus motor.

CONTINGUTS:
1. Anatomia del sistema nerviés.
1.1. Record embrioldgic i histologia del sistema nervids.
1.2. Medul-la espinal.
1.2.1. Anatomia macroscdpica.
1.2.2. Anaromia microscopica.
1.2.3. Sistema vascular de la medul-la.
1.3. Tronc d’encefal.
1.3.1. Anatomia macroscopica.
1.3.2. Nuclis i parells cranials.
1.3.3. Sistema vascular del tronc d’encefal.
1.4. Cerebel.
1.4.1. Anatomia macroscopica.
1.4.2. Cortex, nuclis i vies cerebel-loses.
1.4.3. Sistema vascular del cerebel.
1.5. Cervell.
1.5.1. Anatomia macroscopica.
1.5.2. Configuracié interna.
1.5.3. Sistema vascular.
1.6. Sisterna nerviés periferic.
1.6.1. Troncs nerviosos i terminacions periferiques.
1.7. Les meninges i la circulacié del liquid cefaloraquidi.
1.8. Organs especials: visié, audicié i equilibri.
1.9. Estudi conjunt de les principals vies del sistema nerviés.
1.10. Anatomia dels neurotransmissors.
2. Fisiologia del sistema nerviés.
2.1. Transmissié nerviosa.
2.1.1. Potencial de membrana i 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. La contraccié muscular.
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2.2.3. Unitat motora,

2.3. Funcions integradores del sistema nervids.
2.3.1. Neuropsicologia: llenguarge, praxies, gnsies, funcions executives, memoria.
2.3.2. Conductaiemocions.

2.3.3. Hipotilam i integracié neuroendocrina.

2.4, El sistema nervidés autdbnom o vegetatiu.

2.4.1. Organitzacié general.
2.4.2. Funcié simpatica i parasimparica.
2.4.3. Reflexos neurovegetatius.

2.5. Fisiologia del dolor.

2.5.1. Receptorsi transmissié del dolor.
2.5.2. Mecanismes de control.
2.5.3. Dolor neuroptic.

2.6. Fisiologia de I'espasticitat i les lesions medul-lars.

2.6.1. Espasticitat.
2.6.2. ‘Shock’ espinal.
2.6.3. Mérodes d’estudi i registre.

2.7. Fisiologia del son 1 nivells de consciéncia.
2.7.1. Nivells d’alerta o consciéncia.
2.7.2. El son: métodes d’estudi i registre.

AVALUACIO: -
Lavaluacié de 'assignatura es fard d’acord amb els segiients criteris:
- Una provaescrita que es realitzara ala convocaroria de febrer i que caldra superar amb una puntuacié igual

o superior a 5. En casde no arribar-hi, lestudiant es podr presentar ala convocatéria de juny.

BIBLIOGRAFIA:

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

Guyron, A.C. Tratado de Fisiologin Médica. 6a ed. Méxic: Interamericana McGaw-Hill, 1986.
Puerta Fonall, A.J. Neuroanatomia. Madrid: Luzén 5, 1986.

Sobrino Montalb4n, 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. Biologia y Fisiologia celuldr. Barcelona: Omega, 1985.
Bloom; Fawcett. Tratado de Histologia.11a ed. Madrid: Interamericana McGraw-Hill, 1987.
Jiménez; Luquin; Molina Tratado del Movimiento. Madrid: Beecham, 1998.
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Fisioterapia General Basica Il

PROFESSORS: Sebastia CANAMASAS i IBANEZ
Carme GAROLERA i BRUGUERA
Roser PICAS i BALTANAS
Jordi RICART i BARNIOL
Carme SANSALVADOR i COMAS

Credits: 15
Anual.

OBJECTIUS:

Quel'estudiant:

1. Indentifiqui els diferents tractaments de fisioterapia per ajudar la persona amb patologies d’origen
traumatici/o reumatic.

2. Integriels fonaments tedrics i practics de fisioterapia en I'atenci6 a una persona amb una patologia d’ori-
gen traumaric i/o reumatic.

3. Elabori les pautes de tractament segons els tipus de deficiéncies, discapacirats i/o minusvalies en malal-
ties d’origen traumatic, reumaric i ginecologic.

4. Elabori pautes de prevencié i tractament per promoure la salut en el preparti el postpart.

5. Integri els fonaments tedrics i prictics de fisioterapia en geriatria.

6. Promogui intervencions de fisioteripia adequades per a augmentar, completar o reforcar la funcionali-
tat, habilitats, coneixements i/o motivacié de la persona gran per sarisfer les seves necessitats.

7. Conegui les bases anatdomiques, fisiologiques i de tracrament del massatge especial de drenatge limfacic
manual (Técnica de Vodder).

8. Integri els concepres tedrics sobre cremades, amputacions i/o tlceres per dectibic per donar Iatencié ade-

quadaa les persones que presentin aquests problemes.

CONTINGUTS:
1. Fisioterapia traumatologica.
1.1. Valoracié, objectius i tractament de fisioterapia en les patologies traumariques de les extremitats su-
periors. ‘
1.1.1. Fractures de clavicula.
1.1.2. Fractures d'omoplat.
1.1.3. Fractures d’himer.
1.1.4. Luxacié escapulohumeral. -
1.1.5. Fractures de cubit i radi.
1.1.6. Luxacié de colze.
1.1.7. Fractures d’ossos de] carp.
1.1.8. Luxacié i esquing del canell.
1.2. Tractament de fisioterapia de la ma.
1.2.1. Fractures.
1.2.2. Luxacions i esquingos.
1.2.3. Traumatismes de parts toves.
1.3. Valoracid, objectius i tractament de fisioterapia en les patologies trau}nétiques de les extremirats in-
feriors.
1.3.1. Fractures de pelvis.

43




1.3.2. Fractures de coil.
1.3.3. Luxacié traumatica de maluc.
1.3.4. Fractures de femur.
1.3.5. Traumatismes de genoll i rotula.
1.3.6. Fractures de tibiai peroné.
1.3.7. Fractures d’ ossos del tars.
1.3.8. Luxacions i esquingos de turmell.

1.4. Altres traumatismes.
1.4.1. Traumatismes de columna vertebral.
1.4.2. Traumatismes toracics.
1.4.3. Traumatismes cranials (craneoencefalics).
1.4.4. Amputacions traumatiques.

2. Fisioterapia reumatologica.

2.1. Patologia articular.
2.1.1. Artropaties inflamatdries.
2.1.2. Reumatismes degeneratius o artrdsics.
2.1.3. Artropaties metaboliques.
2.1.4. Artropaties nervioses.

2.2. Parologia de les parts toves.
2.2.1. Espatlla.
2.2.2. Colze.
2.2.3.Canellima.
2.2.4. Maluc.
2.2.5. Genoll.
2.2.6. Turmell i peu.

2.3. Patologia dssia.
2.3.1. Osteoporosi.
2.3.2. Osteomalicia.
2.3.3. Osteonecrosi aséptica.
2.3.4. Osteitis.

2.4. Patologia del teixit conjuntiu.
2.4.1. Lupus eritematés sistémic.
2.4.2. Esclerosi sistémica progressiva.
2.4.3. Polimiositis-dermatomiositis (Fibromialgia).
2.4.4. Sindrome de Sjdgren.

3. Fisioterapia en geriatria.

3.1. Introduccié a la gerontologia.
3.1.1. Definicions i termes basics.
3.1.2. Aspectes demografics.
3.1.3. Teories sobre lenvelliment.
3.1.4. Adaptacié ala vellesa.

3.2. Principals afectacions de salut en la persona gran.
3.2.1. Canvis fisioldgics de I'envelliment.
3.2.2. Concepte i caracteristiques del malalt geriarric.
3.2.3. Revisié de les patologies dels diferents sistemes.
3.2.4. Demeéncies.

3.3. Tecniques de fisioterapiaen el treball en geriatria.
3.3.1. Historia clinica en geriatria.
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3.3.2. Equip multidisciplinar i siscemes de valoracié en geriatria.
3.3.3. Protocols i tecniques de tractament.

3.3.4. Pracriques.
3.4.Sindrome d’immobilitat.

3.4.1. Definicié i concepte.

3.4.2. Consegiiéncies de la immobilitat.

3.4.3. Concepte d’autonomia funcional.
3.5. Activacié.

3.5.1. Definicié i concepte.

3.5.2. Tipus de desplagament.

3.5.3. Transferéncies.

3.5.4. Marxa.

3.5.5. Practiques.

3.6. Adapracié domiciliaria i ajudes técniques.

3.6.1. Valoraci6 de les principals necessitats a domicili.
3.6.2. Classificacié d’ajudes tecniques.
3.6.3. Valoracié socioecondmica i ajudes segons les incapacirats.
4. Fisioterapia en obstetricia i ginecologia.
4.1. Introduccié als orfgens i fonaments de la psicoprofilaxi del part:
4.1.1. Preparacié fisica i psiquica.
4.1.1.1. Exercicis fisics. Principis fisiologics.
4.1.1.2. Educacié i exercicis de la respiracié. _
4.1.1.3. Educacié i exercicis de relaxacid.
4.1.1.4. El part. Equip interdisciplinari.
4.2. El part: Principals canvis en 'organisme matern.
4.2.1. Primer trimestre.
4.2.2. Segon trimestre.
4.2.3. Tercer trimestre.
4.3. El part eutdcicidistocic.
4.3.1. Etapes del treball del part.
4.3.2. Aplicacié dels exercicis respiratoris, fisics i de relaxacié en cada fase del part.

4.4 El puerperi.

4.4.1. Erapes del puerperi.

4.4.2. Aplicaci6 dels exercicis respiratoris, fisics i de relaxacié en cada fase del puerperi.
4.5. El postpart.

4.5.1. Reeducacié pelviperineal.

4.5.2. Kinesiterapia en el postpart.

4.5.3. Reeducacié psiquica.

4.5.4. Massatge al nadé.

5. Massatge especific: Drenatge limfatic manual (Técnica de Vodder).

5.1. Bases del drenatge limfitic manual (DLM) “Vodder”.

5.1.1. Record anatomofisiologic.

5.1.2. Definicié.

5.1.3. Generalitats.

5.1.4. Preses i maniobres basques.

5.1.5.Indicacions i contraindicacions.

5.2. Drenatge limfatic.
5.2.1. Extremitat superior.
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5.2.2. Extremirat inferior.
5.2.3. Caraicoll.
6. Infermeria pre i postquirtirgica.
6.1.Cremades:  Conceprei criteris de gravetat. ‘
Consideracions per al fisioterapeuta en persones amb grans cremades.
6.2. Ampuracions: Cures i embenats.
Consideracions per al fisioterapeuta.
6.3. Alteracié de la integritat dels teguments: Nafres.
Classificacié.
Factors derrisc.
Prevencié.

AVALUACIO:

L'avaluacié de I'assignatura es fard d’acord amb els segiients criteris:

- Dues proves parcials alliberatories, que constaran de preguntes curtes. Les proves shauran de superar amb
una puntuacié igual o superior a 7. En cas de no arribar-hi, es passari a la convocatdria de juny amb els
continguts no alliberats; aquesta convocatdria s'aprovari amb una puntuacié igual o superiora 5.

- En la convocatoria de setembre caldra examinar-se de tots els continguts de I'assignatura i aprovar amb
una puntuacid igual o superiora 5.

L'avaluacié de les pracriques es fard de forma continuada, tenint en compte la participacié activa de l'estu-

diant, assisténcia, treballs, habilicacs, coneixements, ecc.

BIBLIOGRAFIA:

Serra Gabriel, M. Rosa; Dfaz Petit, J: Desande Carril, M.L. Fisioterapia en traumatologia, ortopedia y reu-
matologia. Barcelona: Springer, 1997.

Xhardez, Y. Vademecum de Kinesioterapia y de reeducacion funcional. 2a ed. Madrid: El Ateneo, 1995.

Diversos autors. Enciclopedia médico-quirirgica (EMQ) Readaptacion. 1a ed. Madrid: Praxis Médica,
1998.

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

Leduc, . Ledrainage lymphatique. 3a ed. Paris: Masson, 1984.

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

Wattson Jones; Wilson, JN. Fracturasy heridas articulares. 4a ed. Barcelona: Salvat, 1981.

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

Societat Catalano Balear de Geriatria i Gerontologia. Aspectes generals de la Rehabilitacié en Geriatria.
1997.

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

Dotte, P; EvAbric, M. Gestes et activation pour personnes dgées. Paris: Maloine, 1998.

Dotte, P. Métodos de movilizacién de enfermos e incapacitados. Barcelona: Doyma, 1992,

Pont, P. Tércera edad, actividad fisica y salud. Barcelona: Paidotribo, 1997.

Long-Phipps. Enfermeria profesional. Enfermeria médico-quirirgica. Barcelona: Interamericana McGraw-
Hill, 1992.

Brunner; Suddarth. Enfermeria Médicoquirirgica. Barcelona: Interamericana McGraw-Hill, 1994.

M. Holloway, Nancy. Planes de cuidados en enfermeria médicoquiriirgica. Barcelona: Doyma, 1994.

Wieck, L; King, E.M; Dyer, M. Técnicas de enfermeria. 3a ed. Barcelona: Interamericana McGraw-Hill,
1994.
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Fisioterapia Especial I}

PROFESSORS: Sebastia CANAMASAS i IBANEZ
Carles PARES i MARTINEZ
Josefina SOLER i LAHOSA
Marc VIDAL i FALGUERA

Credits: 15
Anual

OBJECTIUS:

Quel'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements teorics 1 practics per introduir-se a la terapia manual.

2. Conegui les diferents maniobres que es realitzen dins de la teripia manual: lliscaments, rotacions, mobi-
litzacions i traccions.

3. Conegui els conceptes fisioldgics de la Facilitacié Neuromuscular Propioceprtiva (FNP).

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

5. Adquireixi els coneixements basics de les ttcniques més actuals d’electroterapia i les seves indicacions i

contraindicacions.

CONTINGUTS:

1. Terapia manual passiva osteoarticular.
1.1. Introduccié ala teripia 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.
1.2.1.3. Art. omoserratotoracica.

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

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

1.2.4. Articulacions de I'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. Are. radicarpiana.
1.2.5.2. 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. metacarpofalingiques.
1.2.7.2. Art. interfalangiques.

1.3. Extremitat inferior:
1.3.1. Articulacié del maluc.
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1.3.2. Articulacié 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.
1.3.4.3. Art. subastragalina.
1.3.4.4. Art. Chopart.
1.3.4.5. Arr. 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. interfalingiques.
2. Facilitacié neuromuscular propioceptiva:
2.1. Bases fisioldgiques de la FNP.
2.2. Patrons de ['extremitat superior.
2.3, Patronsdel 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 estitica.
3.1.2. Correntelectric.
3.1.3. Efectes quimics del corrent eléctric.
3.1.4. Parametres de 'impuls eléctric.
3.1.5. Classificacié dels corrents electrics segons la freqiincia.
3.2. Baixa freqiiéncia:
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.N.S.
3.3. Mitjana freqiiéncia:
3.3.1. Corrents interferencials.
3.3.2. Corrents bidireccionals de M.F. modulades en B.E
3.3.3. Corrents de EM. combinades amb C. continua o ultrasons.
3.4. Magnetoterapia: V
3.4.1. Magnetisme.
3.4.2. Induccid electromagnértica.
3.4.3. Camps magnétics.
3.5. Lasserterapia.
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AVALUACIO:

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

- Avaluacié continuada, amb una convocatdria al juny que constar d'una prova prictica, oral i escrita que
s'aprovari amb una puntuacid igual 6 superior a 5. En cas de no arribar-hi, es passari a la convocardria de
setembre.

- Treball escrit segons la normativa que especificaran els professors de I'assignatura.

- Serd imprescindible aprovar totes les parts (prova practica, oral, escrita i treball) per superar aquesta assig-

natura.

BIBLIOGRAFIA:

Kaltenborn, EM. Movilizacién manual de las articulaciones de las extremidades. Noruega: Olaf norlis bok-
handel. Universitetsgaten, 24,0162 Oslo 1,1986.

Genot; Neiger; Leroy; Dufourt; Péninou; Dupré; Pierron. Kinesioterapia LILIILIV. Madrid: Médica
Panamericana, 1988.

Schneider, W; Dvorik, J; Tritschler, T. Medicina manual. Terapéutica. Barcelona: Ediciones Scriba SA,
1989.

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

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

Knott, M; Voss, D. Facilitacion neuromuscular propioceptiva, patrones y téenica. Madrid: Médica Pana-
mericana, 1992.

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

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

Varios autores. Enciclopedia médicoquiriirgica. Madrid: Praxis Médica, 1998.

Kahn, J. Principiosy prictica de electroterapia. Barcelona: Jims, 1986.
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Farmacologia

PROFESSOR: Angel TORRES SANCHO

Credits: 4,5
Quadrimestre: 3ri 4t

OBJECTIUS:

Que lestudiant:

1. Comprengui els conceptes generals de farmacologia.

2. Conegui les diferents vies d’administracié dels medicaments.

3. Conegui les diferents formes farmactutiques en qué es poden trobar els medicaments i relacionar-les
amb les diferents vies d’administracié.

4. Conegui les diferents etapes que segueix el medicament en l'organisme viu.

5. Conegui i identifiqui les possibles reaccions adverses del medicament.

6. Relacioni els medicaments estudiats amb el grup anatdmic i terapéutic corresponent.

7. Sigui capag d'instruir el pacient, familia i/o cuidadors, per al'ts racional de la farmacoterapia.

CONTINGUTS:
1. Farmacologia general.
1.1. Concepres, historia, classificacié i regulacié legal de I'is dels medicaments.
1.2. Formes farmaceutiques i vies d’administracié.
1.3. La farmacocinetica i les seves fases.
1.4. Farmacodinimia: Reaccions adverses dels medicaments (RAM), sistemes de notificacié de RAM.
1.5. Gestié de medicaments com a residus: emmagarzamarge i recollida.
2. Farmacologia clinica
2.1. Medicaments del sistema nervids.
2.2. Medicaments del sistema respiratori
2.3. Medicaments del sistema cardiocirculatori.
2.4. Medicaments del sistema digestiu.
2.5. Medicaments del sistema musculoesquelétic:
2.5.1. Antiinflamaroris
2.5.2. Relaxants musculars
2.6. Medicaments utilitzats en el tractament i la prevencié de les malalties infeccioses.
2.7. Medicaments utilitzats en endocrinologia
2.8. Medicaments utilitzats en oncologia.
2.9. Medicaments utilitzats en oftalmologia
2.10. Medicaments utilitzats en otorinolaringologia
2.11. Medicaments utilitzats en dermatologia

AVALUACIO:

Lavaluacié deI'assignatura es fari d’acord amb els segiients criteris:

- Un prova escrita que representara el 80% de la nota.

- Un treball individual que representara el 20% restant.

Per poder fer mitjana caldra que la provaescrita i el treball se superin, per separat, amb una nota igual o su-

perioras.
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BIBLIOGRAFIA:

Mata Rodriguez, C. i col. Farmacologia Clinica. Barcelona: Masson S.A.,1997

Velasco Martin, A. i col. Introduccion a la Farmacologia Clinica. Barcelona: Menarini, 1997 .
Goth. Farmacologia Médica. 13a edicié. Madrid: Mosby, 1993.

Goodman, A. Farmacologia experimental y clinica. Buenos Aires: Panamericana, 1986.
Elghozi, ].L. Aide memoire de pharmacologie. Paris: Flammarion, 1987.
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Practiques Cliniques Il

PROFESSORS: Sebastit CANAMASAS i IBANEZ
Ricard CASTRO i PRAT
Carme GAROLERA i VERDAGUER
Montse GIRBAU i POUS
Manuel GOMEZ i SANCHEZ
Xavier JAILEi BENITEZ
Daniel IMENEZ i HERNANDEZ
Carles PARES i MARTINEZ
Roser PICAS i BALTANAS
Jordi RICART i BARNIOL
Montserrat RIZO 1 MARCOS
Mbnica ROURA i CRESPI
Marta SOLA i SERRABOU
Josefina SOLER i LAHOSA
Marc VIDAL i FALGUERA

Credics: 6

Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que lestudiant:

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

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

3. Apliqui les etapes de valoracié i planificacié.

4. Adopri un compromis en relacié a les normes de I'escola i del centre on realitza 'experiencia pracrica.

5. Dugui a terme les activirars que se li assignin, integrant els coneixements adquirits a 'escola i les indica-
cions del fisioterapeuta.

6. Adquireixi habilitats assistencials i de comunicacié.

CONTINGUTS: :

Lestudiant realitzard un periode de practiques en un centre o servei de rehabilitacié.

Aquestes practiques seran tutoritzades per un fisioterapeuta-tutor del servei i per un professor de "TEUCS.
AT'inici de I'assignarura, es lliurara a I'estudiant un dossier de prictiques amb la documentacié especifica

que haurd d’utilitzar durantI'experiéncia practica.

AVALUACIO:

L'avaluaci6 de I'assignatura es farh d’acord amb els segiients criteris:

- Valoraci6 de practiques realitzada pel professional del servei.

- Treball de practiques segons s’especifica en el dossier de I’assignatura.
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Assignatures Troncals i Obligatories de 3r curs
Patologia Medicoquirdrgica Il

PROFESSORS: Xavier DE CASTRO i GUTIERREZ
i Amadeu GODAYOL i VILA
Josep M. MAURI i PUIG
Ndria ROGER i CASALS
Miquel YLLA i BORE

Credits: 10’5
Anual

OBJECTIUS:

Que l'estudianc:

1. Conegui les diferents malalties i les alteracions i discapacirats que ocasionen en la persona.
2. Es familiaritzi amb les diferents malalties i les seves problematiques.

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

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

5. Integri la terminologia medicoquirtirgica.

CONTINGUTS:
1. Patologia de 'aparell respiratori
1.1. Record anatomofisiologic de I’aparell respiratori.
1.2. Valoracié de la persona amb patologia respiratdria. Semiologia respiratoria.
1.3. Procediments diagnéstics en neumologia. Proves d’imarge, proves de funcié pulmonar, broncosco-
pia, toracocentesi.
1.4. Insuficiéncia respiratdria aguda i cronica. Gasometria. Pulsioximetria.
1.5. Malaltia pulmonar obstructiva cronica . Asma bronquial.
1.6. Infeccions del tracte respiratori superior i inferior. Pneumonia. Tuberculosi.
1.7. Bronquiectasies. Fibrosi quistica.
1.8. Patologia vascular pulmonar.
1.9. Cancer de pulmé. Cirurgia.
1.10. Parologia pleural. Neumotorax. Drenatge toricic.
1.11. Traumatisme toracic.
1.12. Ventilacié mecanica. Sistemes de ventilacié. Intubacié orotraqueal.
1.13. Trastorns de la respiracié durantel son.
2. Patologia de I'aparell cardiocirculatori.
2.1. Record anatomofisioldgic de I'aparell cardiocirculatori.
2.2. Valoraci6 de la persona amb patologia cardfaca i vascular.
2.3. Procediments diagnostics en cardiologia i angiologia.
2.4.Parologia del pericardi i del miocardi.
2.5. Endocarditis. Valvulopaties. Cirurgia valvalar.
2.6. Arterioesclerosi. Cardiopatia isquémica. Angor. Infart. Cirurgia.
2.7. Aritmies cardfaques. Cardioversié. Marcapases.
2.8. Insuficiéncia cardiaca.
2.9. Malaltia hipertensiva.
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2.10. Parologia de 'aoria. Coartacié. Aneurisme. Diseccié adrrica. Cirurgia.

2.11. Parologia arterial periftrica. Cardtida. Extremirats inferiors.
2.12. Parologia venosa i limfarica. Varices.
3. Parologia del sistema endocri.
3.1. Record anatomofisiologic del sistema endocri.
3.2. Semiologia endocrina.
3.3. Alteracions de I'hipotalam i I'hipofisi.
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. Obesiar,
3.9. Trastorns del metabolisme.
4. Patologia renal i urinaria.
4.1. Record anatomofisiologic de 'aparell urinari.
4.2. Valoracié de la persona amb patologia renal i urinria. Procediments diagnostics.
4.3. Insuficiéncia renal (aguda i cronica)
4.4. Alteracions de l'equilibri hidroelectrolitic i acid-base.
4.5. Glomerulonefritis. Sindrome nefrotica, Necrosi tubular.
4.6. Infeccions de I'aparell urinari.
4.7. Lidiasi renal i urinaria.
4.8. Tumors del'aparell urinari. Cancer de prostata.
4.9. Hemodialisi. Dialisi peritoneal. Transplantament renal.
5. Patologia del sistema immunicari. Malalties infeccioses.
5.1. Record anatomofisioldgic del sistema immunitari.
5.2. Immunodeficiéncies.
5.3. Malaties autoimmunitiries. Xoc anafilictic.
5.4. Malalties infeccioses. Procés infecciés. Procediments diagnostics.
5.5. Infeccions bacterianes.
5.6. Infeccions per virus.
5.7. Infeccions per espiroquetes i micoplasmes.
5.8. Infeccions per fongs, protozoos i cucs.
5.9. Infeccié nosocomial. Mesures de prevencié
5.10. Aillament en persones immunodeprimides i infectades.
6. Patologia oncologica.
6.1. Carcinogenesi. Biologia del cincer.
6.2. Manifestacions cliniques dels tumors. Sindromes parancoplasiques.
6.3. Tipus histoldgics. Factors prondstics. Estadis TNM.
6.4. Tractament del cincer. Estratégia general.
6.5. Tractament local. Cirurgia. Radioterapia.
6.6. Tractament sistémic. Quimioteripia. Hormonoterapia. Immunoterapia.
6.7. Tractament pal-liatiu. Malaltia terminal.
7. Parologia del sistema tegumentari.
7.1. Record anatomofisiologic de la pell.
7.2. Al-lopécies.
7.3. Infeccions cutanies: pidgenes, viriques, parasitiriesi micotiques.
7.4. Dermatitis excematoses i atopia.
7.5. Psoriasi. Urticaries. Toxicodérmies
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7.6. Tumors cutanis benignes.
7.7. Cancerdela pell.
7.8. Malalties de transmissié sexual,
7.9. Cremades.
7.10. Congelacionsi hipotérmia.
8. Patologia ginecoldgica.
8.1. Record anaromofisioldgic de I'aparell genital fement.
8.2. Semiologia ginecoldgica. Exploracions ginecoldgiques.
8.3. Trastorns funcionals de 'aparell genital femeni.
8.4. Infeccions vulvovaginals. Fistules vaginals.
8.5. Prolapse geniral.
8.6. Incontinéncia urinaria.
8.7. Endometriosi. Patologia benigna de I'dter.
8.8. Parologia maligna de I'Gter. Cirurgia uterina.
8.9. Patologia de les crompes.
8.10. Tumors de I'ovari.
9. Patologia pediatrica.
9.1. Creixement fisic i desenvolupament psicomotor.
9.2. Desenvolupament neuroldgic.
9.3, Malalties neuromusculars (I). Parilisi cerebral infancil. Hidrocefilia.
9.4. Malalties neuromusculars (II). Distrofies musculars. Miopaties. Espina bifida. Sindrome de Gui-
llain-Barré. Polineuropaties.
9.5. Anomalies cromosdmiques. Errors innats del metabolisme.
9.6. Enuresi i encopresi.
9.7.Trastorns paroxistics no epiléptics.
9.8. Poliomielitis. Meningoencefalitis. Osteomielitis
9.9. Altres malalties pediatriques. Cardiopaties. Asma. Fibrosi quistica.
9.10. Accidents pediatrics. Cremades. Traumatismes. Ferides.
10. Patologia de l'ull.
10.1. Record anatomofisioldgic de ull.
10.2. Alteracions de la refraccié.
10.3. Malalties oculars.
11. Patologia de 'oida.
11.1. Record anatomofisioldgic de 'oida.
11.2. Malalties de I'oida.

AVALUACIO

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

- Una prova parcial alliberadora durant el curs.

- Un examen ordinari 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 setembre amb tots els continguts de I'assig-
natura.

- Assisténciaa classe, participacié activa, treballs, lectures i altres.

BIBLIOGRAFIA.

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

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

55




Fisioterapia General Basica Ili

PROFESSORS: Montserrat RIZO i MARCOS
Manuel GOMEZ i SANCHEZ
Ricard CASTRO i PRAT
Sebastia CANAMASAS i IBANEZ

Credits: 10’5
Anual

OBJECTIUS:

Que Pestudiant:

1. Conegui les bases del desenvolupament motriu de l'infant dins la normalicar, la influgncia de la familia i
del'entorn pera un creixement harmonic.

2. Sapiga recontixer les diferéncies entre normalitat, variant de la normalitat, alteracions del desenvolupa-
mentisimpromes de patologia encara no instaurada a la primera infancia.

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

4. Conegui les propostes terapeutiques actuals especifiques per a infants.

5. Coneguilactitud personal del professional en relacié al'infant amb parologia, a la familia i a lescola.

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

7. Integri els fonaments tedrics i practics de fisioterdpia en I'atencié a una persona amb una patologia d’ori-
gen neurologic, cardiorespiratori, circulatori, renal i/o digestiu.

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

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

10. Comprengui el problema social i sanitari de la persona incontinent.

11. Sapiga els diferents tipus i clinica de la incontinencia uriniria i fecal.

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

CONTINGUTS:
1. Fisioterapia en Pediatria:
1.1.El desenvolupament motriu, psiquic, emocional, relacional i liddic des del naixement fins als tres
anys.
1.2.Variants i alteracions en el desenvolupament.
1.3.Valoracié i objectius de fisioterapia en infants prematurs.
1.3.1. Diferéncies entre prematur i gran prematur.
1.3.2. Desenvolupament psicomotriu i emocional en infants prematurs.
1.3.3. Patologies més freqiients de I'infant prematur.
1.3.4. Avaluacié i proposta terapéutica.
1.4.Valoracié, objectius i tractament de fisioteripia en les patologies més freqiients en la infancia:
1.4.1. Per afectaci del sistema nerviés central.
1.4.2. Per afectacid del sistema nerviés periferic.
1.4.3. Lesions medul.lars.
1.4.4. Alteracions dels nervis periferics.
1.4.5. Alteracions musculars.
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1.4.6.Aleres.
1.5. Sintesi de:
1.5.1.Bases fonamentals, indicacions i limitacions.
1.5.2 Intervencié analitica i métodes especifics: Petd, Votja, Bobath, Doman i Delacaro.
1.6. Avaluacié i propostes terapeutiques adients a cada situacié. Materials d’ajuda, ortopedics, Iudics. ..
2.Fisioterapia neurologica:
2.1. Introduccié anatomofisioldgica a les estructures del sistema nerviés:
2.2. Patologies més freqiients del sistema nerviés central en adults.
2.2.1. Repercussions a nivell motriu, psiquic, caracterial i social.
2.2.2. Transtorns associats: afasies, apraxies, disartries, sensitius i sensorials.
2.2.3. Avaluacié global i proposta terapeutica de les patologies més freqiients.
2.3. Parologies medul-lars més freqgiients:
2.3.1. Repercussions a nivell motriu, psiquic, caracterial i social.
2.3.2. Trastorns associats: control d’esfinters, sensibilitat i sexualitar.
2.3.3. Avaluacié global i proposta terapéutica de les patologies més freqiients.

2.4. Parologies més freqiients del sistema nerviés periferic:
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2.4.1. Repercussions a nivell motriu, psiquic, caracrerial i social.
2.4.2. Trastorns associats: sensibilitat, coordinacié i habilitar.
2.4.3.Avaluacié global i proposta terapéutica de les patologies més freqiients.
2.5. Patologies del nervis periferics, plexes i dels parells cranials:
2.6. Altres parologies comunes d’intervencié de la fisioterapia: miopaties, miaseénia, midlgies i neural-
gies.
3. Fisioterapia cardiorespiratoria
3.1. Valoracié, objectius de fisioteripia en les patologies respiratories.
3.2. Tractaments de fisioterapia respiratoria:
3.2.1. Tecniques de permeabilitzacié de la via aéria:
3.2.2. Utilitzant la forga de la gravetat.
3.2.2.1. Utilitzantles ones de xoc.

3.2.2.2. Utilirzant la compressié de gas.
3.2.2.3. Utilitzant la pressié positiva en la via atria.
3.2.3. Tecniques de control respiratori.

3.2.4. Reentrenament a I’exercici:

3.2.4.1. Musculatura respiratoria.

R o

3.2.4.2. Musculatura periferica.

3.2.5. Tecniques de relaxament.

3.2.6. Terapia inhalatoria:
3.2.6.1. Terapeutica, farmacoldgica.
3.2.6.2. Oxigenoterapia.
3.2.6.3. Ventilacié mecanica.
3.2.7. Tractament de fisioterapia en:
3.2.7.1. Paurd Obstructiu (EPOC).
3.2.7.2. Pau6 Restrictiu.
3.2.7.3. Cirurgia toracica i abdominal.
3.2.7.4. Pediatrica.
3.2.7.5. Malalt terminal.

3.3. Valoracid, objectius de fisioterapiaen les patologies cardiaques:
3.3.1. Anamnesi.
3.3.2. Provad’esforg.
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3.3.3. Escala de Mets.
3.3.4. Proves complementaries.
3.4. Rehabiliracié cardfaca:
3.4.1. Precaucions.
3.4.2. Fases dinsla rehabilitacié cardiaca (Fase I, I11 I1).
3.4.3. Prevencié.
4. Fisioterapia en problemes d’eliminacié renal i digestiva.
4.1. Lesincontinéncies urinaria i fecal. Tipus. Clinica.
4.2. Prevenci6 de les incontinéncies.
4.3. Principis de tractament de reeducacié per ales incontinéncies urinaries i fecals.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 de Passignatura es fara d’acord amb els segiients criteris:
- Dues proves parcials objectives alliberadores, que constaran de preguntes curtes. Les proves s’hauran
de superar amb una puntuacié igual o superior a 7. En cas de no arriba-hi, es passari a la convocatdria de
juny amb aquelles parts que no s’hagin alliberat; aquesta convocatdria saprovard amb una puntuacié
igual o superiora5.
- En la convocacoria de setembre caldra examinar-se de tots els continguts de Iassignatura i saprovara
amb una puntuacié igual o superiora 5.

L'avaluacié de les practiques es fara de forma continuada, tenint en compre la participacié activa de Pestu-

diant, assisténcia, treballs, habilitats, coneixements, etc.

BIBLIOGRAFIA:

Ajurriaguerra, J. Manual de Psiguiatria infantil. Barcelona: Masson Salvat, 1990.

Bobath, B; Bobath, K. Desarrollo motor en distintos tipos de Pardlisis Cerebral. Madrid: Panamericana, 1995.

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

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

Cash, J. Neurologia para fisioterapeutas. Buenos Aires: Panamericana, 1992.

Castro Diaz, D; Gonzdlez, R. fncontinencia urinaria. Acualizaciones uroldgicas. Sant Cugar del Valles: Pulso
Ediciones, 1993.

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

Chanussot,]. Dossiers de Kinésithérapie. 3 Kinésitherapie Respiratorie. Pathologie pulmonaire. Paris: Masson,
1988.

Giiell, R; De Lucas, P Rehabilitacién respiratoria. Madrid: Boehringer Ingelheim, 1999.

Diversos autors. [ncontinencia y alteraciones de la miccidn. Laboratorios Ausonia, 1995,

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

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

PROFESSORS: Xavier JAILEiBENITEZ
Dolors COLLELL i FONTSERE

Manuel GOMEZ i SANCHEZ
Daniel IMENEZ i HERNANDEZ
- Mbnica ROURA i CRESPI
Xavier VALERI i JUNCA
Credits: 15
Anual
OBJECTIUS:;

Quelestudiant:

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

vertebral.
2. Coneguilaclinica, Pexploracié i el tractament per fer front a les deformitats de la columna.

3. Conegui les técniques especifiques de tractament pel Metode de Bobath i a l'exercici terapéutic cognos-

citiu,
4. Apliqui les diferents técniques per tractar les desviacions patologiques del raquis.
5. Conegui les técniques propioceptives i de reprogramacié neuromotriu.
6. Adquireixi els coneixements tedrics i practics de I'is dels embenats funcionals (Taping).

7. Adquireixi els coneixements basics i técnics per a lestimul i treball propioceptiu en I'anilisi articular i del

moviment.
8. Aprengui técniques de propiocepcié segons les diferents escoles.

CONTINGUTS:
1. Terapia Manual II:
1.1. Cingsia de la columna vertebral, dels seus segments i de les vértebres més rellevants.
1.2. Biomecanicade lacolumna.
1.3. Tecniques 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. Parologies vertebrals que poden relacionar-se amb les deformacions de la columna.
2.4. Diferents tecniques per realitzar els tractaments de les deformitats dels raquis.
3. Tecnica de Bobath:
3.1. Definicié.
3.1.1. To normal:
3.1.1.1. Factors que influeixen en el to normal.
3.1.1.2. Inervacié reciproca normal.
3.1.2. Els punts clau:
3.1.2.1. Facilitaci6 del moviment a partir dels seus patrons.
3.1.2.2. Transferéncies.
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3.1.2.3. Patrons anormals.
3.1.2.4. Inhibicié.
3.1.3. Reaccions que tenen la funcié de balancejar el centre de graverar:
3.1.3.1. Reaccions de recolzament.
3.1.3.2. Reaccions d’equilibri.
3.1.3.3. Reaccions d’adrecament.
3.1.4. Tractament de I'espatlla en 'hemiparésia.
3.1.5. Tractament del peu.
3.1.6. Facilitacié de la marxa.
3.1.7. Vestir-se i desvestir-se.
3.1.8. La Paralisi Cerebral:
3.1.8.1. Classificacié i tipus.
3.1.8.2. Estudidels problemes i tractament de les persones amb espasticira.
3.1.8.3. Alteracions motores en ’hemiparésia infantil.
3.1.8.4. Problemes i necessitats. Tractament de I'ataxia i espasticitar.
4. Introduccid a I'exercici teraputic cognoscitiu:
4.1. Estrategies de la recuperacié de la persona amb lesions del SNC. Recorregut historic:
4.1.1. Teoria analftica.
4.1.2. Teoria neuromotora.
4.1.3. Teoria psicomotricista.
4.1.4. Teoria cognitiva.
4.2. Organitzacié motora del SNC:
4.2.1. Concepte de moviment en I'Exercici Terapeutic Cognoscitiu.
4.2.2. Bases neurofisioldgiques i neuropsicolodgiques.
4.2.3. Larepresentacié mdltiple en el cortex somatosensorial.
4.3. Reorganirtzacié motora del SNC en situacié patologica:
4.3.1. Diasquisi.
4.3.2. Hipersensibilita.
4.3.3. Regeneracié del SNC.
4.4. El malalt 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 terapéutic cognoscitiu.
4.5.1. Exercici de ler grau.
4.5.2. Exercici de 2on grau.
4.5.3. Exercici de 3er grau.
4.6. Pracrica d’exercicis (supf, sedestacié, bipedestacié)
5. Embenats funcionals:
5.1. Introduccié tedrica dels embenats funcionals:
5.1.1. Definicié.
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.
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5.1.3.3. Indicacions musculars.
5.1.3.4. Indicacions liquides.
5.1.3.5. Indicacions ortopédiques, reumatologiques i neuroldgiques.
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’aplicacié.
5.2. Aplicacions prictiques d’embenats en traumatologia de 'esport i en reeducacis.
5.2.1. Embenats d’extremitats superiors.
5.2.1.1. Ma.
5.2.1.2. Canell.
5.2.1.3. Colze.
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 tronci raquis.
6. Tecniques propioceptives:
6.1. Sistemna Nerviés:
6.1.1. Receptors sensorials. Circuit Neuronal.
6.1.2. Sensacions somatiques. Sentitdel tacte i de la posicié. -
6.1.3. Reflexos medul-lars. Receprors musculars i drgans rendinosos de Golgi i Reflexos d’estira-
ment.
6.1.4. Control de la funcié motora. Sensacié vestibular i equilibri.
6.2. Objectius de les tzcniques propioceptives.
6.3. Tipus de moviment:
6.3.1. Motilitat reflexa.
6.3.2. Motilitat automatica.
6.3.3. Motilitat voluntaria.
6.4. Desplagament i trajectoria:
6.4.1. Lineal.
6.4.2. Angular.
6.5. Cadenes cingtiques musculars:
6.5.1. Tancada.
6.5.2. Oberta.
6.6. Metodes 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. Cap i tronc.
6.8.1. Columna cervical.
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6.8.2. Columna dorsolumbar.

6.8.3. Exercicis en cadenes facilitadores a partir del trone, EEIT i EESS.
6.8.4. Exercicis selectius.

6.9. Introduccié. Extremitat inferior:

6.9.1. Articulacions: maluc, turmell i peu.

6.9.2. Exercicis de cadenes facilitadores homolaterals i contralaterals.

6.9.3. Exercicis selectius.

AVALUACIO:
‘avaluacié es fard d’acord amb els segiients criceris:

Lavaluacié es fard d’acord amb els segiients crit

- Avaluacié continuada, amb una convocartéria al juny que constard d’una prova prictica, oral i escrita
J p P
que s'aprovara amb una puntuacié igual o superior a 5. En cas de no arribar-hi, es passari a la convo-
catdriade setembre,
- Treball escrit segons la normativa que especificaran els professors de 'assignatura.
g g

- Sera imprescindible aprovar totes les parts (prova prictica, oral, escrita i treball) per superar aquesta as-

signatura.

BIBLIOGRAFIA:

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

Liebenson, C. Manualde rehabilitacion de la columna vertebral Barcelona: Paido Tribo, 1999,

Perferti, C. El gjercicio terapéutico cognoscitivo para la reeducacién motora del hemipléjico adulto. Barcelona:
Edikamed, 1999.

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

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

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

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

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

Bobath, B. La hemiplejia en el adulto. Barcelona: Masson, 1994.

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

Bové, Toni. Elvendaje funcional. Madrid: Mosby-Doyma, 1995.
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Practiques Cliniques [l

PROFESSORS: Sebastia CANAMASAS i IBANEZ Roser PICAS i BALTANAS
Ricard CASTRO i PRAT Jordi RICART i BARNIOL
Carme GAROLERA 1 VERDAGUER Montserrat RIZO i MARCOS
Montserrat GIRBAU i POUS MonicaROURA i CRESPI
Manuel GOMEZ i SANCHEZ Marta SOLA i SERRABOU
Xavier JAILEi BENITEZ JosefinaSOLER i LAHOSA
Daniel JIMENEZ i HERNANDEZ Marc VIDAL i FALGUERA
Carles PARES i MARTINEZ

Credics: 10,5
Anual

OBJECTIUS:

Quel'estudiant:

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

2. Planifiqui la intervencié de fisioteripia, en diferents situacions que es plantegin en el centre o servel.

3. Col-labori | participi en el procés d’intervencié en fisioterapia que es realitzi en el centre o servel.

4. Adopti un compromis en relacié a les normes de I'escola i del centre on realitza 'experieéncia pracrica.

5. Dugui a terme les activitats que se li assignin, integrant els coneixements adquirits a Pescola i les indica-
cions del fisioterapeuta.

6. Asseguri una comunicacié eficag a ’hora de prestar atencions ala persona i/o familia.

CONTINGUTS:

Lestudiant realitzard dos periodes de practiques en un centre o servei de rehabilitacié.

Aquestes pracriques seran tutoritzades per un fisioterapeuta-tutor del servei i per un professor de 'TEUCS.
A Pinici de I'assignartura, s'entregara a lestudiant un dossier de practiques amb la documentacié especifica

que haurd d’utilitzar durant 'experiéncia pracrica.

AVALUACIO:

Lavaluacié de P'assignatura es fard d’acord amb els segiients criteris (en cada periode de practiques):
- Valoracié de practiques realitzada pel professional del servei.
- Treball de practiques segons s’especifica en el dossier de I'assignatura.

*Per a aprobar I'assignatura s haura d’obtenir una puntuacié igual o superior a 5 en ambdés criteris i en ca-

dascun dels periodes de practiques.
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Assignatures Optatives

Idioma: Anglés

PROFESSORA : M. Carme CRIVILLES i GRAU

Creédits: 4’5

Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Desenvolupi els coneixements de gramética necessaris per a I'adquisicié d’un ds precis i correcte de la
llengua anglesa, tant oral com escrita.

2. Adquireixi el vocabulari i les frases fetes propies d’un context de Fisioterapia.

3. Desenvolupi la capacitat de comprensié de textos escrits, videos i gravacions.

CONTINGUTS:
1. Language:
1.1 Some writing and spelling rules
1.2 Review and contrasting tenses (active and passive)
1.3 Narrating and linking past, presentand future events
1.4 Hypothetical situations and the conditionals
1.5 Reporting statements, questions and commands
1.6 Describing, defining and the relative clauses
1.7 Useful phrases and vocabulary
2. Physiotherapy and Occupational Therapy
2.1 Parts of the body
2.2 Body position and body mechanics (patientand therapist)
2.3 Anamnesis
2.3.1 Learning to walk again
2.3.2 Beingan in-patient
2.3.3 I thought I would never walk again
2.3.4 The Tiny gap between Life and Death
2.3.5 Sick kids
2.3.6 Robo.doc
2.3.7 Mind your health
2.4 Manual and other therapies
3. New approaches to Physiotherapy and Occupational Therapy through the Internet

AVALUACIO:
L'avaluacié de I'assignatura es fard d’acord amb els segiients criteris:

-Una prova escrita en acabar I'assignatura que representara el 80% de la nota.

-El 20% restant s'obtindr a partir d’un treball utilitzant Interner i altres métodes multimedia
(CD Roms al’Aula d’Autoaprenentatge) que es detallaran a comencament de curs.
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BIBLIOGRAFIA

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

Bolton, D; Goodey, N. English Grammar in Steps. London: Richmond Publishing, 1996.
Cambridge Word Selecror Anglés - Catals. Cambridge: Cambridge University Press, 1995

Collins Todays English Dictionary. Collins, 1995

James, D.V. Medicine. English for Academic Purposes Series. Hempstead: Phoenix ELT, 1989
Longman Language Activator. Harlow: Longman, 1994

McCArthy, M; O’Deli, E English Vocabulary in Use. Cambridge: Cambridge University Press, 1994
Murphy, R. English Grammar in Use. Cambridge: Cambridge University Press, 1994.

Oxford Diccionari Visual, Oxford: Oxford University Press,1992.

Willis, D. Collins Cobuid Student’s Grammar. Harper Collins,1991.

Dossier de lectura i glossari.
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Terapies Complementaries en Fisioterapia

PROFESSORES: Queralt ARGERICH i FORNELL
MoénicaROURA 1 CRESPI

Credits: 4,5

Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que Pestudiant:

1. Comprengui 'aplicacié del Métode Dicke i els seus efectes en 'organisme.

2. Conegui la utilitzacié d’aquest metode i els seus objecrius (ranten el diagndstic, com al tractament.).
3. Sapiga distingir, especificament, entre un teixit sa i un teixit pertorbat a través de la palpacié.

4. Conegui la reflexologia com a recurs terapeutic que pot utilitzar el fisioterapeuta.

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

CONTINGUTS:
1. Métode Dicke.
1.1. Historia del Mérode Dicke.
1.2. Generalitats anatomofisiologiques:
1.2.1. Teixit cel-lular subcurani: Anatomia, fisiologia, fisioparologia.
1.2.1.1. Teixit subcutani fibrés.
1.2.1.2. Teixit subcutani en els drgans.
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 metamériques patoldgiques.
1.2.3. Sisterna nervids autdnom:
1.2.3.1. Sistema nervids simpatic.
1.2.3.2. Sisterna nerviés parasimpatic.
1.2.3.3. Efectes de I'estimulaci6 simpatica i parasimpatica sobre drgans especifics.
1.3. Aspectes clinics: -
1.3.1. Transformacié de la regié cutania i subcutinia.
1.3.2. Examen visual.
1.3.3. Palpacié. -
1.4. Generalitats de la técnica del massatge reflex del teixit conjuntiu:
1.4.1. Caracteristiques del trag.
1.4.2. Conduccié del trag.
1.4.3. Tractament de base: tedric i practic.
- Posicié en sedestacid.
- Posicié en dectibit-supi.
- Posicié en dectibit-lateral.
1.5. Efectes del massatge (tractament de base).
1.6. Indicacions i contradiccions.
2. Reflexologia:
2.1. Introduccié.
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2.2. Historia,
2.3. Zones reflexes del cos:
2.3.1. Causes de les zones doloroses.
2.4. Objectiu.
2.5. Consideracions en un massatge reflexoldgic:
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. Observacié del recepror.
2.7.2. Reaccions durant i entre sessions.
2.8. Freqiiénciaidurada.
2.9. Indicacions. Conrraindicacions.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 de l'assigantura es fard d’acord amb els segiients criteris:

- Examen tedric sobre el contingut del programa.

- Valoracié6 continuada durant les sessions practiques que es realitzaran en les classe.

BIBLIOGRAFIA:

Arthur Guyton, C. Tratado de fisiologia médica. Madrid: Interamericana McGraw-Hill, 1991.

Dicke, E; Schiliack, H; Wolf, A. Therdpie manuelles des zones réflexces du tissu conjonctif Bindegewebs-
massage. Parfs: Librairie Maloine, 1972.

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

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

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

Marquardr, Hanne. Terapia de las zonas reflejas. Barcelona: Urano, 1989.

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

Dobbs, B; Pararte, D; Polett, R. Reflexologia. Barcelona: Rol, 1990

Vifas, Frederic. La respuesta estd en los pies: tratado completo de Reflejoterapia. Barcelona: Integral, 1986.
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Protesis, Ortesis i Ajudes Técniques

PROFESSORS: Sebastia CANAMASAS i IBANEZ
Alfred VERDAGUER i PAIRO
Tamara GASTELAARS

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

OBJECTIUS:
) .

Que Pestudiant:

1. Adquireixi els coneixements tedrics i pracrics de I'ds de protesis, ortesis i/o ajudes recniques.

2. Conegui els diferents tipus de protesis, ortesis i ajudes t2cniques segons les deficiencies i discapacitats de
la persona.

3. Promogui intervencions d’informacié i cura a les persones que utilitzin protesis, ortesis i/o ajudes técni-
ques.

CONTINGUTS:
1. Proresis, Ortesis i Ajudes técniques.
1.1. Definicié.
1.2. Diferenciacié i ds segons les patologies.
2. Protests.
2.1. Classificacié.
2.2. Prescripcié.
2.3. Tractament protésic.
2.4. Protesis de I'extremitat superior.
2.5. Protesis de extremirtat inferior.
3. Ortesis.
3.1. Classificacié.
3.2. Prescripcid.
3.3. Tractament amb ortesis.
3.4. Ortesis de I'extremitat superior.
3.5. Ortesis de 'extremitat inferior.
3.6. Ortesis en tronci columna.
4. Ajudes técniques:
4.1. En persones Qlicades.
4.2.En les activitats de la vida diiria.
4.2.1. Cadires.
4.2.2. Bany. Higiene.
4.2.3. Vestit.
4.2.4, Marxa, deambulacié.
4.2.5. Menjar, cuinar i altres activiats domeéstiques.

4.2.6. Qci.
AVALUACIO:

Lavaluacié del'assignatura es fard d’acord amb els segiients criteris:
- Una prova escrita que es realitzara a la convocatoria de juny i que caldra superar amb una puntuacié igual
o superiora 5. En cas de no arribar-hi, es passara a la convocatoria de setembre.
BIBLIOGRAFIA:
Viladot, R; Cohi, O; Clavell, S. Ortesis y protesis del aparato locomotor (toms 1, 2 i 3). Barcelona: Masson,
1992.
Diversos autors. Enciclopedia Médico Quirirgica (EMQ). Madrid: Praxis Médica, 1997.
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Diagnostic per la Imatge Aplicat a la Fisioterdpia

PROFESSOR: Pere SOLE i PUSO

Credits: 4,5

Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els criteris basics pera la interpretacié de les diferents técniques del diagnastic per la imatge.

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

3. Conegui la semiologia radiologica.

4. Tinguila capacitat de fer una descripcié i interpretacié elemental de les plaques radiografiques.

CONTINGUTS:

1. Cronologia del radiodiagnastic. Bases de la técnica radiologica. Projeccions radiogrifiques.

2. Introduccié ala semiologia radiologica dssiai de la partologia articular.

3. Generalitats sobre fractures. Tipus de fractures, evolucid, trastorns de la consolidacié i altres complica-
cions.

4. Radiologia basica de les malalries articulars.

5. Radiologia basica de les lesions solitaries elementals de esquelet.

6. Extremitat superior: posicions i anatomia radiografiques. Traumarologia, patologia articular i juxtaarti-
cular,

7. Extremitar inferior: posicions i anatomia radiografiques. Traumarologia, patologia arricular i juxcaarti-
cular.

8. Columna vertebral i pelvis: posicions i anatomia radiografiques. Traumarologia, patologia articular i jux-
taarticular. Desviacions vertebrals. Mides angulars.

9. Pulmons: anatomia radiologica normal. Semiologia radioldgica pulmonar: sindromes parietal, pleural i
pulmonar.

10. Introduccié a les noves técniques de diagnostic per la imartge: T.A.C., Ressonancia Nuclear Magnetica,

Gammagrafia, Ecografia.

AVALUACIO:

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

- Un examen final de 20 preguntes en el que el 50% correspondri als coneixements tedrics de Passignatura i
Paltre 50% correspondria la interpreracié de plaques radiografiques.

BIBLIOGRAFIA:

Monnier, ].P; Tubiana, ].M. Radiodiagnéstico. Barcelona: Mason, 1994.

Markisz, John A. Diagnéstico 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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Educacié Fisica i Esportiva

PROFESSORA: Marta SOLA i SERRABOU

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

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Dissenyi un programa d’exercicis amb un objectiu concret.

2. Coneguila histdria de 'educacis fisica.

3. Prengui consciencia del seu estat fisic per poder valorar millor els altres.
4. Reconegui la intima relacié entre educacié fisica i fisioterapia.

5. Coneguiiautocorregeixi les normes d’higiene postural.

CONTINGUTS:
1. Historia de 'educacié fisica:
1.1. Pobles primitius.
1.2. Egipte.
1.3. Greécia.
1.4. Roma.
1.5. Edat Mitjana.
1.6. Renaixement.
1.7.Enel periode de les escoles gimnastiques.
1.8. Leducaci$ fisica avui.
2. Exercici fisic:
2.1. Definicié.
2.2. Caracter de I'exercici.
2.3. Fases.
2.4. Principis.
2.5.Tipus de moviment.
2.6. Localitzacid espacial de 'exercici.
3. Condici fisica: habilitats fisiques basiques:
3.1. Resisténcia.
3.1.1. Definicié.
3.1.2. Classificacié.
3.1.3. Evolucié.
3.1.4. Adapracions fisiologiques.
3.1.5. Sistemes per al desenvolupament de la resisténcia.
3.2. Forga.
3.2.1. Definicié.
3.2.2. Classificacis.
3.2.3. Evolucié.
3.2.4. Sistemes per al desenvolupament de la forca.
3.3. Velocitat.
3.3.1. Definicié.
3.3.2. Classificacid.
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3.3.3. Evolucié.
3.3.4. Sistemes per al desenvolupament de la velocitat,
3.4. Flexibilicac.
3.4.1. Definicié.
3.4.2. Classificacid.
3.4.3. Evolucié.
3.5. Coordinacié.
- 3.5.1. Definicié.
3.5.2. Classificacié.
3.5.3. Com millorar-la.
3.6. Equilibri.
3.6.1. Definicié.
3.6.2. Classificacié.
3.6.3. Com millorar-la.
4. Esquema Corporal:
4.1. Acritud-Postura.
4.1.1. Definicié.
4.1.2. Tipus de postures.
4.1.3. Factors que predisposen a la postura defectuosa.
4.1.4. Linia de graverat.
4.1.5. Posicions fonamentals.
4.2, Lateralitac.
4.2.1. Generalitars. Test.
4.3. Respiracié.
4.3.1. Volums i capacitats pulmonars.
4.3.2. Factors implicats en la mecinica respiratoria.
4.3.3. Ritmes respiratoris i acrivitar fisica.
4.3.4. Ritmes respiratoris i activirat fisica.
4.3.5. Com s’ha de respirar.
4.4, Relaxacid.
4.4.1. El to muscular. Técniques de relaxacid.
5. Els estiraments:
5.1. Definicié.
5.2.Tres modalitats d’estirament.
5.3. Convergéncia de les diferents modalitats.
5.4. Estiraments globals:
5.4.1. Misculs tonics i fasics.
5.4.2. Aproximacié a la tecnica de Méziéres:
5.4.2.1. Definicié.
5.4.2.2. Efectes mecanics.
5.4.2.3. Indicacions.
5.4.2.4. Postures i esquadres.
6. La postura pelvica.
6.1. Abdominals.
6.2. Gluti mig.
6.3. Paravertebrals lumbars.
6.4. Psoas-ilfac.

6.5. Quadriceps: recte anterior.
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6.6. Isquiotibials.
6.7. Avaniversig-retroversid.
7. Lahigiene postural:
7.1. Definicié.
7.2. Evolucié de la columna.
7.3. Resisténcia de la columna.
7.4. El tronc com una estructura inflable.
7.5. Consells per mantenir la columna en bon estat.
7.6. Exercicis d’automatitzacié en higiene postural.
8. Lescalfament:
8.1. Definicié.
8.2. Objectius.
8.3. Tipus.
8.4. Factors d’influéncia.
8.5. Components de la carrega.
8.6. Fases.
8.7. Simpromes.
8.8. Tipus de treball a realiczar.
9. Representacié grafica.
10. El treball en grup:
10.1. Caracteristiques.
10.2. Pautes basiques d’una sessié.
10.3. Analisi de la informacié donada.
11. Analisi de diferents activitars fisiques:
11.1. Activitats aquariques.
11.2. Analisi dels efectes de diversos esports.

11.3. Treballs gimnastics poc convenients.

AVALUACIO:

Lavaluaci6 de I'assigantura es fard d’acord amb els segiients criteris:

- Una prova escrita que tindrd com a maxim una puntuacié del 70% de la nota.

- Diferents treballs individuals o en grups, que tindran una puntuacié maxima del 30% de la nota.

- Lassisténciaila participacié activa de I'estudiant.

BIBLIOGRAFIA:

Arifio, J; Benabarre, R; Blanch, E Educacid Fisica. Barcelona: Serval, 1997.

Escola Balaguero, E Educacion de la respiracién. Barcelona: Inde, 1989.

Einsingbach, T. La recuperacion muscular. 1a ed. Barcelona: Paidotribo, 1994.
Souchard, PE. Stretching global activo (I1). 1a ed. Barcelona: Paidotribo, 1998.
Jardi Pinyol, C. Movernos en el agua. 1a ed. Barcelona: Paidotribo, 1996.
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Salut | Alimentacié

PROFESSOR: Esperanca DUDET i CALVO

Credits: 4,5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:

Quel'estudiant:

1. Valorilaimportancia d’'una alimentacié sana.

2. Identifiqui els contingurs nutritius dels aliments.

3. Reconegui les necessitats nutritives i alimentaries en funcié de 'edar, estat fisiologic i/o parolodgic.

CONTINGUTS:

1. Bases de I'alimentacié humana. Alimentacié i Salut. Alimentacié, nutricié i dietdtica.

2. Necessitats i recomanacions nutricionals. Concepte d’energia. Equilibri nutricional.

3. Elsaliments. Concepte. Caracterfstiques. Classificacions.
4. Grup delaller.
4.1. Composicié nurricional.
4.2, Digestié.
4.3. Conservacié.
4.4. Derivatsde lallet.
5. Grup de les carns, peixos i ous.
6. Grup dels cereals, tubercles i llegums.
7. Grup deles fruites i les verdures.

8. Grup dels aliments greixosos: olis, margarines, greixos animals, fruits secs greixosos.

9. Alrres aliments: sucre, mel. ..

10. Laigua i les begudes estimulants, alcohdliques i refrescants.
11. Lalimentacié equilibrada de 'adulr.

12. Lalimentacié durant Pembaris i la lactancia.

13. Lalimentacié del lactant i en la primera infincia.
14. Lalimentacié dels escolars i adolescents.

15. Lalimentacié en 'envelliment.

16. Lalimentacié i 'esport.

17. Alimentacié en la diabetis.

18. Alimentacié en la hipertensié arrerial.

19. Alimentacié i obesitar.

20. Alimentacié i dislipemies.

21. Higiene alimentaria.

22. Conservacié i manipulacié dels aliments.

AVALUACIO:

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

- Prova tipus test i/o preguntes curtes.
- Presentacié6 dels treballs indicats.
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BIBLIOGRAFIA:

Cervera; Clapés; Rigolfas. Alimentacion y dietoterapia. Nutricidn aplicada en la salud y en la enfermedad. 3a
ed. Madrid: McGraw-Hill Interamericana, 1994.

Linder, M. C. Nutricidn: aspectos bioquimicos, metabélicos y clinicos. Pamplona: Eunsa, 1988.

La professora recomanar al llarg del curs bibliografia especifica
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Fisioterapia i Esport

PROFESSORS: Carles PARES i MARTINEZ
Josep A. MELLADO i NAVAS

Credits: 4.5

Quadrimestre: 5¢

OBJECTIUS:
Que lestudiant:
1. Adquireixi els coneixements basics per a 'actuacié en I'ambit esportiu, ja sigui dirigit a la prevencié com

al tractament de les lesions.

CONTINGUTS:
1. Descripci6 de les lesions esportives més freqiients:
1.1. Lesions musculars.
1.2. Lesions tendinolligamentoses.
1.3. Lesions ossies.
2. Prevencié i tractament de les lesions.
3. Recuperacié després de 'acrivitat fisica:
3.1. Mérodes actius. -
3.2. Metodes passius.
4. Protocol d’actuacié davant el lesionat. Tecniques de reeducacié propioceptiva. Readaptacié a I'entrena-
ment.
5. Massartge:
5.1. Esportiu.
5.2.Transvers de Cyriax.
6. Embenats funcionals en les principals lesions.
7. Electroterapiaen I'esport.

8.Tecniques manipulatives de la columna vertebral.

AVALUACIO:
Lavaluacié consistiri en:
- Prova escrita en finalitzar assignatura.
- Avaluacié continuada de la part practica.

BIBLIOGRAFIA:

Per Renstrdm. Prdcticas clinicas sobre asistencia y prevencién de lesiones deportivas. Edirorial Paidotribo,
1999.

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

DePedro 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: Librerfa Editorial Marban, 1999.

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.D. Atlas de color sobre lesiones en el deporte. Editorial Ciba-geigy, 1989.

Muckle, D.S. Injuries in Sport. Bristol: John Wrighty Sons, 1990.
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Comunicacié i Llenguatge

PROFESSORA: Mireia TORRALBA i ROSSELLO

Credits: 4.5
Quadrimestre: 3r

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Adquireixi els coneixements generals sobre la comunicacié com a capacirat humanai el seu significat so-
cial. '

2. Adquireixi els coneixements generals sobre el llenguartge entes en tota la seva complexitat com a instru-
ment de comunicacié i inscrument de la intel-ligéncia humana.

3. Conegui les diferents alteracions comunicarives i lingiifstiques de determinades patologies.

4. Millori en la seva comunicacié i tracte amb els pacients afectats per aquestes alteracions.

CONTINGUTS:
1. Introduccié:
1.1. Lainterdisciplinarietat.
1.2. Unaintroduccié ala comunicacié. Qué vol dir comunicar-se?
1.3. La comunicacid no verbal:
1.3.1. Laseva utilitzaci6 conscient en el tracte amb el pacient.
1.4. Unaaproximacid a la complexitat del llenguarge. Qué és el llenguarge?
1.4.1. Elllenguatge com a instrument.
1.4.2. Teories sobre I'adquisicié lingiifstica.
1.4.3. Evolucié lingiifstica.
1.4.4. En perfode d’adquisicié, en adults i en la vellesa.
1.5. Sistemes de comunicacié alternativa i augmentariva:
1.5.1. Diferents tipus de sistemes de comunicacié.
1.5.2. Laseva utilitzacié.
2. Descripci6 de diferents tipus d’alteracions lingiifstiques:
2.1. Pacients que tenen alterat s lingiiistic i/o contingut lingiifstic.
2.1.1. Descripci6 de les caracteristiques lingiifstiques propies del pacient (dement, psicortic, autis-
me...)
2.1.2. Com comunicar-se.
2.2. Pacients que tenen alterada la forma lingiiistica (Uestructura del llenguarge):
2.2.1. Descripci6 de les caracteristiques lingiiistiques propies del pacient.
2.2.1.1. En periode d’adquisicié (Sindrome de Down, paralitic cerebral. ..)
2.2.1.2. Enllenguatge ja adquirit (AVC, TCE...)
2.2.2. Com comunicar-se.
3.Lacomunicacié amb pacients amb alteracions de la parla i veu:
3.1. Descripcié de les caracteristiques lingiifstiques propies del pacient (parkinson, ELA, AVC cervellet,
traqueotomies, paralisis cerebral...).
3.2. Com comunicar-se.
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AVALUACIO:

Lavaluacié es farh d’acord amb els segiients criteris:

- Una prova escrita en acabar 'assignatura que representara el 80% de la nota final.

- E120% restant s'obtindra a partir de 'entrega d’exercicis que es realitzaran en les classes.

BIBLIOGRAFIA:

Belinchén, M.; Riviere, A. i Igoa, JM. Psicologia del lenguaje. Investigacion y teoria. Madrid: Trotta, 1992.

Boada, Humbert. El desarrollo de la comunicacion en el nisio. Barcelona: Anthropos, 1986.

Junqué, C.1Barroso, J. Neuropsicologia. Barcelona: Sintesis, 1995.

Basil, C. i Ruiz, R. Sistemes de comunicacié no vocal per a nens amb disminucions Jisiques. Generalitat de
Catalunya. Departament d’Ensenyament. Col-leccié: Infants impedits fisicament, 1984.
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Psicomotricitat

PROFESSORA: Montserrat RIZO i MARCOS

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5&/6¢

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Integri el marc basic i els concepres basics de la psicomotricitat.

2. Elabori estratégies d'intervencié especifiques en I'smbit de la fisioterapia.

CONTINGUT:
Cicle tedric:
1. Historia i fonaments de la psicomortricitat. Tend&ncies actuals.
2. El concepte de persona des d’una visi6 integradora.
3. La ronicitat corporal en relacid a la postura, el moviment, lemocié i el cardcrer.
4. Els aspectes técnics de I'aplicacié de les sessions de Psicomotricitat.
4.1. Diferéncies entre observacié, descripcié i hipotesis de les accions.
4.2. Distinci6 entre objectiu principal i objectius secundaris de la intervencié.
4.3. Materials i espais necessaris.
4.4. Acritud personal del terapeuta.
5. Situacions i patologies més adients per proposar la psicomotricitat com a técnica d’intervencié.
6. Ambits d"aplicaci6 de la psicomotricitar: serveis d’atencié precog, escoles especials i dispositius sociosa-

nitaris pera la gencgran

Cicle practic:

Lestudiant dura a terme classes practiques on podra experimentar amb el cos amb la finalicar de copsar les
seves diverses respostes corporals i emocionals, mitjancant el moviment, I'estimulacié sensorial i per-
ceptual i la comunicacié verbal i no verbal.

AVALUACIO:
Lavaluacié es fard d’acord amb els segiients criteris:
- La participacié de I'estudiant a classe.

- Els treballs que es duran a terme duranteel curs.
- Prova final.

BIBLIOGRAFIA:

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

Dolto, E La imagen insconsciente del cuerpo. Barcelona: Paidés, 1990.
Keleman, S. Anatomia emocional. Bilbao: Descle¢, 1997.
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Habilitats de Comunicacié Aplicades a PAmbit Assistencial

PROFESSORS: Pilar SOLER i CANUDAS
Joan LOPEZ i CAROL
Montserrat FARO i BASCO

Credits: 4’5

Quadrimestre: 6&

OBJECTIUS:

Que lestudiant:

1. Conegui els elements basics que intervenen en la comunicacié

2. Adquireixi els coneixements en les competéncies comunicatives necessaries per intervenir en les diferents
situacions que es poden presentar en 'ambit assistencial .

3. Demostri habilitats en el maneig de les eines que permeten donar una resposta professional en situacions

especifiques

CONTINGUTS:
1. Comunicacié de qualitat:
1.1. El parlar en puiblic.
1.2. Amb I'equip.
1.3. Professional salut / usuari.
1.4. Professional salut/ familia.
2. Lentrevista per a professionals de la salut.
3. Comunicacié Terapéutica:
3.1. Elements principals de la Comunicacié Terapeurica.
3.2. Lempatia.
3.3. Escolta receptiva.
4. Mecanismes d’adaptacié:
4.1. Models per al'analisi del procés adaptatiu.
4.2. Reaccions de 'usuari, de la familia i de 'equip.
4.3. Respostes a les reaccions de l'usuari, familia i equip.
5. Intervencié en situacions especifiques:
5.1. Trastorns esquizofrénics.
5.2.Trastorns paranoics.
5.3. Trastorns de personalitat.
5.4.Trastorns afectius.
5.5.Trastorns de 'alimentacid.
5.6. Toxicomanies.
5.7. Ampuracions.
5.8. Intents d’autolisi.
5.9. Accidents traumatics
5.10. Cronicitat: Patologia Vascular Cerebral, malalties degeneratives neuroldgiques, altres.
5.11. Ceguesa
5.12. Malaltia en fase terminal
5.13.Sida
5.14. D’altres
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AVALUACIO:
Lavaluacié de I'assignatura seri continuada i es fari d’acord amb els segiients criteris:;
- Assisténcia i participacié activa de 'alumne a classe.
- Exercicis individuals i en grup proposats al llarg de I'assignatura
- Resoluci6 de casos prictics
- Prova escrita en finalitzar 'assignacura

BIBLIOGRAFIA:

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

Buckman, R. Com donar les males noticies. Vic: Fumo, 1998

Janner, G. Como hablar en pitblico. Bilbao: Deusto, 1993.

Pablo Rabasso, J. Tecniques d'entrevista per a professionals de la Salut. Vic: Eumo, 1997

Valverde , C. Counselling sobre 'HIV: Supors psicosocial i relacid d ajuda a la persona seropositiva: manual per
a professionals. Barcelona: Generalitar de Catalunya, 1999.

Els professors recomanaran bibliografia especifica i complementaria durantel curs.
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Introduccid a 'Osteopatia

PROFESSOR: Xavier JAILE i BENITEZ

Credits: 4.5
Quadrimestre: 5&/6&

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

CONTINGUTS:

1. Historia de 'osteopatia.

2. Filosofia dela globalitat.

3. Parts del'osteopatia.

4. Diferents técniques osteopiriques.

AVALUACIO:
L'avaluacié es fard d’acord amb els segiients criteris:
- Una prova practica i oral, en acabar l'assignatura, que caldrd superar amb una puntuacié igual o supe-
riora5.
- Treballs proposats al llarg de I'assignatura.

- Peraprovar I'assignatura caldra superar les dues parts per separar.

BIBLIOGRAFIA:
Dvordk, Tritschler. T, Schneider. W. Medicina Manual, Térapeutica i Diagnostica. Barcelona: Scriba, 1989.
Léopold Busquet. La osteopatia craneal. Barcelona: Paidotribo, 1999,
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Disseny i Gestié de Serveis de Rehabilitacié

PROFESSORS: Manuel GOMEZ i SANCHEZ
Josep Oriol ALARGE i MARTT

Credits: 4.5
Quadrimestre: 4t

OBJECTIUS:
) .
Que estudiant:
1. Adquireixi els coneixements basics i técnics del treball directiu i les seves estratégies i estils en el rendi-
mentde l'organitzacié perala creacié de Centres Assistencials Sanicaris.
2. EstudiiPanalisi i les tendéncies evolutives del servei.
3. Aprengui tecniques de treball en equip, formacid i projeccié assistencial per a la qualitat del servei.

CONTINGUTS:
1. Introduccié.
2. Com desenvolupar una idea,
3. Métodes de gestié:
3.1. Descripcid del treball directiu.
3.2. Lactivitat:
3.2.1. Laidea: caracteristiques, informacié, opinions, necessitats.
3.2.2. Descripcié breu del servei.
3.2.3. Procés d’elaboracié dels serveis.
3.2.4. Novetar, avantatges del servei.
3.2.5. Potenciacié amb productes o serveis competidors.
3.2.6. Nom del servei.
3.2.7. Costdel servei.
3.2.8. Volum de serveis anuals.
3.2.9. Desenvolupament futur del servei.
3.3. Anilisi de la competéncia:
3.3.1. Volum i caracteristiques del mercat en el qual es troba el sector d’activitar de Iempresa.
3.3.2. Perfil dels clients a qui va dirigit el servei.
3.3.3. La competéncia, caracteristiques dels competidors.
3.3.4. Punts debils i forts respecte dels competidors.
3.4. Placomercial:
3.4.1. Sistemes de promocié i publicita.
3.4.2. Politica de marqueting de empresa.
3.4.3. Previsié del volum de vendes anuals a tres anys.
3.5. Proveidors.
3.6. Recursos:
3.6.1. Infraestructuracié: descripcié, quantificacis, sistemes de pagament.
3.6.2. Materials: maquinaria, utensilis, eines, mobiliari, vehicles. ..
3.6.3. Humans:
3.6.3.1. Organirtzaci6 de 'empresa. Distribucié de funcions. Organigrama.
3.6.3.2. Nombre de persones. Forma de contractacié, formacié i seleccid.
3.6.3.3. Assessors externs. '
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3.7. Legalitzacions.
4. La formacié com a eina de gestié.

AVALUACIO:
- S’urilitzara una metodologia activa i participativa que afavoreixi la implicaci6 dels estudiant, en el sey
procés tant a nivell de grup com individual.
- Es treballard amb resolucié de casos i situacions practiques reals experimentals.
"~ Laprenentatge de tecniques realitzades dins les hores formatives es plasmara en un Treball Model que
justificara 'avaluacié i 'aprenentatge de l'assignatura d’una manera continua i global.

BIBLIOGRAFIA:
-Esdonaradurantel curs.

- Orientacié metodoldgica d’avaluacié continua.
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Métodes d’Intervencié en les Incontinéncies Urindries

PROFESSOR: Sebastia CANAMASAS i IBANEZ

Credits: 4.5

Quadrimestre: Gé

OBJECTIUS:

Que Pestudiant:

1. Coneguilaclinicaiels tipus d’incontinéncia uriniria.

2. Elabori un programa de reeducacié dels diferents tipus d’incontinéncia urinaria.

3. Adopti una actitud de comprensié i respecte davant la persona que pateix incontinéncia urinaria.

CONTINGUTS:

1. Anatomia i fisiologia de la miccié.

2. Incontinéncia urinaria. Classificacié i tipus.

3. Tractament de reeducacié segons el tipus d’incontinéncia urinria.
4. Lincontingncia uriniria en les persones grans.

5. Enuresis.

6. Prevencié de laincontinéncia uriniria i el restrenyiment.

AVALUACIO:

Lavaluacié consistiri en:
- Examen tipus test sobre un cas clinic d’incontinéncia urinaria i restrenyiment (80% de la nota final).
- Treball individual sobre la fisiologia de la miccié (20% de la nota final).

BIBLIOGRAFIA:

Guyton, A. Tratado de fisiologia médica. Interamericana, 1990. 82 edicié.

Vander, A.]. Re;zﬂ/P/Jy:z'o/ogy. New York: McGrawHill, 1989.

Enciclopedia Médico Quirtirgica, Kinesiterapia Medicina Fisica. Patis: Elvesier, 1999. Tomo IV.

Lépez, EM; Guilhermier, P; Prat-Pradal, D; Costa, P. Anatomie du pelvis et du périnée. Rééducation. Paris:
Masson, 1992.
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gnatures de Lliure Elecci6
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Actuacio en Situacions d’Emergéncia Extrahospitalaria

PROFESSORES: Elisenda JAUMIRA i ARENAS
OlgaISERN i FARRES

Credits: 4,5
Quadrimestre: 4¢

OBJECTIUS:

Que l'estudiant:

1. Prengui consciencia de la necessitat d’organitzar-se davant d’una sicuacié d’emergéncia.
2. Conegui els principis d’intervencié davant d’una sicuacié d’emergéncia.

3. Actui correctament davant d’emergéncies extrahospitalaries.

CONTINGUTS:

1. Acruacions en situacions d’emergéncia extrahospitalaria:
1.1. Introduccié.
1.2. Acruacié general davant d’'una emergéncia.
1.3. Obstruccié de la via agria i suport vital basic.
1.4. Hemorragies i xoc.
1.5. Traumatismes.
1.6. Immobilitzacié i mobilitzacié d’accidentats.
1.7. Cremades.
1.8. Lesions per electricitat.
1.9. Trastorns provocats per la calor i el fred.
1.10. Alteracions de la consciéncia.

.11. Atacde cor.

.12. Reaccions al-lergiques i anafilactiques.

.13. Intoxicacions.

.14. Trastorns per consum de drogues.

.15. Picades i mossegades d’animal.

.16. Urgencies neurologiques.

.17. Alteracions de la conducta.

.18. Part.

1.19. Accidents en el medi aquatic.

bt b et pemd et b pd pamat

1.20. Farmaciola.
1.21. Legislacié.

AVALUACIO:

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

* Realitzacié d’un treball que el professor indicara al principi del curs.
* Parricipacid i assisténcia de I'estudiant a classe.

* Una provaescrita.

e Participaci6 en seminaris.
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BIBLIOGRAFIA:

Gelonch, A. Manuald emergéncies i primeres cures. Barcelona: Generalitar de Caralunya, 1992.

Jiménez, L; Montero, EJ. Protocolos de actuacidn en medicina de urgencias. Barcelona: Mosby/Doyma
Libros, 1995.

Manual Cruz Roja de primeros auxilios. El Pais-Aguilar, 1999.

Manual de primeros auxilios en el hogar, trabajo y tiempo libre. Cruz Roja Espafiola-Grijalbo, 1986.

Moreno, E i altres Manual de soporte vital basico. Madrid: Aran, 1990

Net, A. ialtres Aprén a salvar una vida. Curs intensiu de suport vital basic. CD Rom.

Seiler, T. Primeros auxilios para nifios y bebés. Madrid: Edaf, 1996.

Socorrisme. Técniques de suporta latencid sanitiria immediasa. Creu Rojade Caralunya, 1998.
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Francés per a Professionals de la Salut

PROFESSORA: Gemma DELGAR i FARRES

Credits: 9
Anual

OBJECTIUS:
; .
Que l'estudiant:
1.Adquireixi les habilitats necessaries per a comunicar-se (expressié oral i escrita) en llengua francesa tant
enun entorn hospitalari com en situacions de la vida quotidiana.
2.Activilaseva comprensié auditiva i lectora de lallengua francesa.
3.Conegui el vocabulari propi de I'ambit de les Ciéncies de la Salu.

CONTINGUTS:
1.Conringut gramarical:
L.1. Arcicle definit, indefinic, partitiu i contracte.
1.2. Génere i nombre del nom i de I’adjectiu.
1.3. Negacié i interrogacié .
1.4. Adjecrius demostratius i adjectius possessius.
1.5. Situaci6 en el temps i situacié en I'espai. B}
1.6. Lexpressié de la quantirtat.
1.7. Pronoms personals.
1.8. Comparatiu i superlatiu.
1.9. Temps verbals: present, imperatiu, passé composé, imperfet, futur i construccions perifrastiques.
1.10. Pronoms relatius: qui, que, ol1.
2.Contingut tematic:
2.1. Elcoshuma.
2.2. L'hospital i el personal hospitalari.
2.3. Instruments.
2.4. Malalties.
2.5. Tractaments i teripies.
2.6. Documents sanitaris (cartes, full d'admissi6, consentiment...)
2.7. El sistema sanitari frances.
2.8. Situacions comunicatives quotidianes: presentacions, telefon, direccions, a la farmacia, al restau-

rang, al'hotel...

AVALUACIO: :
Lavaluacié es fara d’acord amb els segiients criteris:

- Seguiment de les tasques realitzades a classe que representara en 30% de la nota.

- Prova oral i escrita al final del curs on es posi de manifest que s’han assolit els objectius de I'assig-
natura. Representara un 70% de la nota final.

BIBLIOGRAFIA:

La professora recomanara la bibliografia especifica a inici del curs.
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Aula de Cant Coral |

PROFESSOR: Sebastia BARDOLET i MAYOLA

DURADA: del 30 de setembre al 18 de novembre i del 24 de febrer al 8 de juny
HORARI: Els dijous de 20.00 2 21.30h.

CARACTERISTIQUES DE UASSIGNATURA: Lliure eleccié. 3 crédits.

INTRODUCCIO:

La inclusié 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 normalirar cultural i académica en aquest camp i, per l'altra, pretén
oferir als estudiants la possibilitat d’accedir amb comoditac i profit a la prictica d’aquesta disciplina que els
pot proporcionar una peculiar i activa formacié i educacié en la creativitat i en el compromis interpretatiu,
en el bon gust individual i compartit, en el gaudi esceric de I'experiencia prictica i vivencial de l'art de la
musica vocal, en el coneixement, desenvolupament i acreixement de la veu propia i del conjunt de veus, i de

les més altes i més subtils capacitats auditives.

OBJECTIUS:

* Lexperi¢ncia vivencial i compartida del bon gust i el desenvolupament de les capacitats de percepci, in-
tervencio i creacié estétiques, per mitja del Cant Coral.

* El coneixement analftic i practic del llenguatge coral per mitja de P'estudi i de la interpretacié d’un reper-
tori significatiu, gradual i seleccionat, d’obres d’art corals de diverses époques que formen part de la nostra
cultura.

* El coneixement i I'ds reflexiu de I'aparell fonador. El perfeccionament —individual i com a membre d’un
grup—de les aptituds i facultats audirives i atentives.

*Lalecturaila interpretacié empiriques dels codis del llenguatge musical integrats en les parritures corals.

CONTINGUTS:
1. Lacangéaunaveuiengrup.
1.1. Formacié del grup. Coneixement de la propia veu. Principis elementals de respiracié i articulacié.
Actitud corporal. Consells i practica.
1.2. Lectura del gest de direcci6. Coneixement elemental de la partitura. El fraseig, Lexpressivitati la in-
tencié. Moviments i matisos.
1.3. Vers 'autonomia de la propia veu dins el conjunt de veus: saber cantar, saber-se escoltar, saber escol-
tar.
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. La melodia canonica. El canon a l'unison: cinons perpetus i cinons tancats (a 2 veus, a 3 veus, 2 4 i
més veus [iguals / mixtes]).
2.3. La cang6 a veus iguals (2 veus, 3 veus).
3. Coneixement i treball de repertori.
3.1. El repertori populara cor.
3.2. La cang6 tradicional harmonitzada.
3.3. Coneixementi interpretaci6 —gradual i dintre de les possibilitats i limitacions técniques a qué ens ve-
gem obligats— d’obres corals i polifoniques representatives tant per llur situacié historica com pels
generes i els autors.

3.4. Audicié especificai exemplar, comentada.
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AVALUACIO:

LAulade Cant Coral es fara durantel totel curs amb una classe seemanal d’una hora i mitjade duracié.

Les classes seran sempre pracriques i actives, sense excepcié. Els aspecres tedrics sempre seran donars i co-
mentats de cara a [a praxis interpretativa. Lassimilacid individual, promoguda, experimentada i conrrolada
pel propi interessat, progressiva i constant, és indispensable per al profic global de I'assignarura. Per tan, és
imprescindible una assisténcia sense interrupcions, interessada i activa, per superar 'assignatura.

BIBLIOGRAFIA:

Es facilitard un dossier 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 treball i les caracteristi-
ques del grup.

Nota important:

Abans de materialiczar la matricula d’aquesta assignatura, alumne ha d’entrevistar-se amb el professor per
a obtenir-ne I'acceptacié explicita. Lordre amb que es donaran els continguts descrits no és seqiiencial ni
necessariament completiu, ni 'adquisicié o treball d'un contingutr mai no podra significar 'abandonament

d’un de suposadament previ.

Tot i que s'observard un ordre estricte i controlat en el cami cap a ulteriors assoliments o dificulrars —de-
pendrade les caracteristiques i de 'impuls que porti el grup—, tots els continguts referents a repertori en ge-
neral poden ser presents en cada classe, i els que fan referéncia als aspectes fonétics, expressius, estétics,

morfologics, etc. es treballaran, amb més o menys intensitat, en tores les classes.
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Curs d’Iniciaci al Teatra

PROFESSORA: Dolors RUSINOL i CIRERA

DURADA: 18 d’octubre al 15 de desembre

HORARI: dilluns i dimecres de 9a 11 del vespre,
CARACTERISTIQUES DE LASSIGNATURA: Lliure elecci. 3 crédits

INTRODUCCIO:

L'Aula de Teatre Experimental de la Universicat de Vic neix el curs 1993-94 i pretén contribuir a la dinamit-
zaci cultural de la nostra Universitat i servir de plataforma d’introduccié al tearre i les ares esceniques en
general.

LAula de Teacre es un espai on, d’una banda, els estudiants de diferents carreres es poden trobar amb la fi-
nalitat de crear lliuremenc i relaxada, sense condicionants. De l'altra, aquest espai serveix també com a re-
flexi6 col lectiva i d’experimentaci6 teatral.

Per fer tot aixd es compra amb un professor que guia tot el projecte; amb espais d’assaig, que cedeix
PInstituc del Teatre de Vic; amb col'laboracions externes de professionalsen les rasques de direcci, drama-
tirgia, escenografia il luminacié, i també s’urilitzen espais externs per a les representacions.

Per formar part de Aula de Teatre sha de passar necessariament pel curs d’iniciacié al teatre o tenir expe-
riéncia demostrada en altres centres o grups.

OBJECTIU GENERAL:

Aproximacié al teatre i en concret al treball actoral de base.

CONTINGUTS:
Desinhibicié
Preséncia escénica
Respiracié
Seguretat
Relaxament
Percepcié interior
Percepcié exterior
Descoberta de la teatralitat propia
Diccié i preséncia de laveu
Lactor i I'espai
Moviments significants
Elgest
Laccié -
Construccid del personatge

METODOLOGIA:

Les classes seran totalment prictiques, els alumnes experimentaran amb el cos, les sensacions i els senti-
ments. Es treballari individualment i en grup. '

El treball es desenvolupari a pair de tecniques d'improvisacié i técniques de grup, utilitzant textos d’esce-

nes teatrals, elements de vestuari, escenografia i elements musicals com a suport.

AVALUACIO:

Esvalorari la participacid i esfore, I'actitud i 'assistencia, que es imprescindible atés que el compromis es

indispensable en qualsevol treball de teatre.
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Aproximacié Interdisciplinaria als Estudis de les Dones:
'Economia, la Cultura, PEducacié i la Salut

PROFESSORA: Niria SENSAT
CREDITS: 4,5
QUADRIMESTRE: 2n

OBJECTIU:

Lobjectiu d’aquesta assignatura és apropar-nos a la realitat del mén actual a partir de diverses aportacions
académiques: salut, economia, treball, sociologia, dret, politica..., prenent el génere com a fil conductor. Es
treballara des de I'especialitzaci6 i la singularitat de cadascuna de les nostres facultats per tal de compartir

tots aquells concepres i elements d’analisi que ens sén comuns en 'ambit dels estudis del génere.

METODOLOGIA:

Lassignatura s'impartird, d’'una banda, a partir de classes magistrals, tot i que es considera fonamental la
participacié dels i les estudiants, per aix6 les classes buscaran sempre aconseguir la maxima participacis.
Paral-lelament, en aquest curs hi participaran persones professionals expertes en la matéria que ens aporra-
ran la seva experiéncia i coneixements en aquest camp. Per aixd I'assignatura combinara I'explicacié i el de-
bat, el treball en grup, la discussié de materials i procurard, fonamentalment, que s'estableixi un intercanvi

fructifer entre totes les persones que cursin 'assignacura.

PROGRAMA:
Tema 1. La histdria del moviment feminista
1.1. Origens del feminisme. El sufragisme: la llibertat politica i la ciutadania
1.2. Laparicié dels diferents moviments feministes.
1.2.1. Feminisme liberal
1.2.2. Feminisme socialista
1.2.3. Feminisme radical
1.2. Els debats del moviment feminista. «El personal és politic»
1.2.1. Familia: treball domestic, violéncia doméstica
1.2.2. Alliberament sexual: control de la reproduccié
1.2.3. El moviment feminista a Catalunya: I Jornades a Catalunya
Tema 2. Les dones en I'ambit de les ciencies socials i humanes: concepres basics
2.1. Divisié sexual del treball
2.2. Sistema sexe/genere
2.3. Patriarcat
2.4. Génere
2.5. Model productiu/reproductiu.
Tema 3. Del'estudi a la concrecié: accions politiques dirigides a les dones.
3.1. Les politiques impulsades des de la U.E.
3.2. Tipologia de politiques
3.2.1. Igualtat formal
3.2.2.Igualtat d’oportunitats
3.2.3. Accié positiva
3.2.4. Politiques de génere
Tema 4. Ambits de concrecid de les politiques
4.1. El Mercat de treball: ocupacié i atur

91




4.1.1. Segregaci6 ocupacional
4.1.2. Discriminacié salarial
4.1.3.Tecnologia
4.2. Educacié: el génere dins del sistema educariu
4.2.1. Coeducacié
4.2.2. Rolsde nois i de noies dins de les aules
4.2.3. Aprenantatges masculins?, aprenantatges femenins?
4.3, Salut: el mén dela cura, un mén femenf?
4.3.1. Latencié ales persones
4.3.2. Malalties d’homes i dones?
4.4. Cultura: produccié i recepcié
4.4.1. Politiques que fomenten la participacié de les dones en 'ambit de la cultura.
4.4.2.Ladonacom aconsumidora de cultura.
4.4.3.Ladonaen el mén delaliteratura i el cinema,

AVALUACIO:
Duranttotel curs caldra dur a terme un treball individual. En el marc de les classes se’'n durk a terme el con-
trol i seguiment. Paral-lelament serd molt important I'assisténcia a classe aix{ com la participacié en els de-

bats que s'organitzin.

BIBLIOGRAFIA:

Acker, S. Género y Educacidn. Reflexiones socioldgicas sobre mujeres, ensefianza y feminismo. Madrid: Narcea,
1995.

Alemany, C. Yo 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 I 111

Beneria, L. Reproduccion, produccidn y division sexual del trabajo a la Revista Mientrastanto, n. 6, Barcelona,
1981.

Beneria, L. La globalizacion de la economia y el trabajo de las mujeres a la Revista Economia y Sociologia del
Trabajo, n. 13-14, Madrid, 1991.

Borderfas, C; Carrasco, C; Alemany, C. Las mijeres y el tnzbzzjo: rupturas concep}‘uales. Barcelona: Icaria,
1994,

Budler, J. Gender Trouble. New York: Routledge, 1990.

Camps, C. Elsiglo de las mujeres. Madrid: Cdtedra, 1998.

Dahlerup, D. (Ed.) The New Women’s Movement. Feminism and political in Europe and the USA. Sage
Publications. Forthcoming, 1986.

Duran, M. A. La jornada interminable. Barcelona: Icaria, 1987.

Duran, M. A. Mujer, trabajo y salud. Madrid: Trotta, 1992.

Einsenstein, Z. Patriarcado capitalista y feminismo socialista. Méxic: Siglo XX1, 1980.

Evans, M. Introduccion al pensamiento feminista contempordneo. Madrid: Minerva, 1997.

Friedan, B. La fuente de la edad. Barcelona: Planeta, 1994.

Fuss, D. En esséncia. feminisme, naturalesa i diferéncia. Vic: Eumo Editorial, 2000.

Hernes, H. El poder de las mujeres y el Estado del Bienestar. Madrid: Vindicacién Feminista, 1990.

Lewis, J. The debate on sex and classa New Left Review, 1985. n. 149.

Mackinon, C. Hacia una teoria feminista del Estado. Madrid: Ediciones C4tedra. Universitat de Valéncia.
Instituro de la Mujer, 1995.

Moreno, M. Del silencio a la palabra. Madrid: Instituto de la Mujer, 1991,

Nash, M. Mujer, familiay trabajo en Espasia. Barcelona: Anthropos, 1983.

Pateman, C. £/ contrato sexual. Barcelona: Anthropos. Serie de filosofia politica, 1995.
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Rambla, X; Tome, A. Una gportunidad para la coeducacién: las relaciones entre Jamilias y escuelasa Quaderns
de Coeducacié. Barcelona: ICE. UAB, 1998. n. 14.

Showstack, A (Ed.). Las mujeres y el Estado. Madrid: Vindicacién Feminista, 1987.

Swann, A. A cargo del Estado. Barcelona: Ediciones Pomares-Corredor, 1992.

Toro, J. Elcuerpo como delito. Anorexia, bulimia, cultura ysociedad, Barcelona: Ariel, 1996.

Tubert, S. Mugeres sin sombra. Maternidad y teconologia. Madrid: Siglo XXI, 1991.

Varis, El feminisme com a mirall a l'escola. Barcelona: Institur ' Educacié. Ajuntamentde Barcelona, 1999,
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Gesti6 Turistica i del Patrimoni Cultural per a un Desenvolupament Sostenible

CREDITS: 6
QUATRIMESTRE: 1¢

COORDINACIO DE LASSIGNATURA:
Joan BOU GELI (Catedra UNESCO UV-UH «Desenvolupament Huma Sostenible, Equitat, Partici-

pacié i Educacié Interculcural»)

OBJECTIUS:

Analitzar les iniciatives pibliques de planificacié democratica que han de permetre I'evolucié d’un espai
rural cap a un desenvolupament sostenible, mitjancant la construccié i la conservacié d’un patrimoni rural
enelsi d’una politica ruristica integral. Aquestes inciatives han de contemplar la potenciacié de la identitat
i ladiversitac cultural dels diferents pobles que han integrat i integren aquest espai.

PROGRAMA:
1) Planificacié democratica en la gestié del patrimoni natural i cultural
a) Sintérica evoluci6 historica del paper del sector pablic en 'ambit de les politiques d’intervencié publi-
ca.
b) Situacid de canvi actual en les estructures i les funcions de 'Estat i les seves conseqiiéncies en [ambit
de les politiques puibliques.
c) El mercar social i les estructures «non profie» com a alternatives d’iniciatives publiques en la prestacié
de serveis i particularment en el turisme.
d) Diferents fases en el procés de presa de decisions publiques.
e) Elaboracié d’un programa de politica per a un turisme cultural i ecoldgic com a motor d’un desenvo-
lupamentsostenible.
2) Patrimoni, gesti6 social i cultural.
a) Manifestacié i suport de la identitat culeural
b) La diversitat cultural com a instrument turistic per a un desenvolupament sostenible
¢) Tractament de la identitat i la diversitat cultural
d) El testimoni dels jesuites: les reduccions, «la provincia dins de I'altra provincian, Parquitectura jesufti-
ca. Regionalitzacié turistica. Els 30 pobles.
3) Desenvolupament sostenible en un espai rural
a) Lespai rural com a Ambit de desenvolupament sostenible
b) El cas de Misiones: la selva, la chacrailes plantacions.

c) Desenvolupament sostenible, gesti6 ambiental i ecoturisme en rees protegides de Misiones: parc na-

cional de Iguazd, parcs provincials i la reserva de la biosfera de Yabory.

d) Meétodes i técniques d'investigacié de les potencialitats turistiques en I'espai rural.

e) Construccié d’un patrimoni rural integrat per al desenvolupament sostenible. Ecoturisme i desenvo-
lupament rural integrat. Conservacié del patrimoni rural.

METODOLOGIA:
El programa de I'assignatura es dur2 a terme mitjangant lexposicié de diferents temes per part del professo-
rat d’Ameérica Llatina:
—Universidad Columbia del Paraguay
. Prof. Arq. Luis Herndez
— Universidad Nacional de Misiones (UNaM) - Argentina
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. Prof. Lic. Emilce Cammarata
. Prof. Lic. Beatriz Rivero

—Universidade Regional do Noroeste do Estado do Ric Grande do Sul (UNTJUI) - Brasil
. Prof. Lic. Emir Limana
Els estudiants hauran de preparar una memoria de la macria creballada a classe.,

AVALUACIO:

Els estudiants hauran de presentar una memoria de les materies treballades a classe. Per poder ser avaluat
Pestudiant haura d’haver assistit, com a minim, a un 80% de les classes impartides.

BIBLIOGRAFIA:

Alinici del curs es distribuird a cada estudiant una relacié bibliografica necessaria per I'assignatura..

NOTA:

Aquesta assignatura correspon al Modul 4 - 2000 de la Xarxa Tematica de Docgncia ORTUDES-
Ordenacié Territorial: turisme, patrimoni cultural i desenvolupament sostenible, amb el financament de
I'’Agéncia Espanyola de Cooperacié Internacional del Ministeri d’Assumptes Exteriors del Govern

Espanyol.
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