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Prerequisitos

No hay prerrequisitos pero va bien tener conocimientos de inglés a nivel de lectura y haber aprobado la
asignatura "Introduccion a la metodologia cientifica y los procesos psicoldgicos" de primer curso.

Objetivos y contextualizacion

Esta asignatura profundiza sobre el conocimiento de una de las funciones cognitivas mas importantes como
es el pensamiento humano y la influencia que éste puede tener sobre el lenguaje tanto en situaciones
cotidianas como en situaciones especiales (estrés, accidentes, etc.). Asimismo, se presentan procedimientos
de potenciacion cognitiva y sus posibles efectos en la reeducacion de logopedia.

Al finalizar la asignatura el estudiante deberia ser capaz de:

- Conocer y describir los principales procesos implicados en el pensamiento.

- Identificar y analizar los efectos de los factores emocionales y cognitivos en los procesos de razonamiento y
toma de decisiones.

- Conocer los efectos que pueden tener determinadas enfermedades o accidentes en los procesos de
pensamiento y su influencia en el lenguaje.

- Describir y aplicar diferentes estrategias para potenciar las funciones cognitivas en general, y el lenguaje en
particular. Se analizan el rol del logopeda en estos aspectos.

- Interpretar de manera critica los resultados de las investigaciones sobre los procesos implicados en el
pensamiento y su influencia en el lenguaje.

Competencias

® Analizar y sintetizar informacién.
® Comprender, integrar y relacionar nuevos conocimientos fruto de un aprendizaje auténomo.



® Demostrar que comprende y emplear correctamente la terminologia y la metodologia propias de la
investigacion logopédica.

® Expresarse de forma fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto de forma oral como

por escrito.

Integrar los fundamentos bioldgicos (anatomia y fisiologia), psicologicos (procesos y desarrollo

evolutivo), linglisticos y pedagogicos de la intervencion logopédica en la comunicacion, el lenguaje, el

habla, la audicion, la voz y las funciones orales no verbales.

Organizar y planificar con el objetivo de establecer un plan a desarrollar en un periodo establecido.

Usar las técnicas e instrumentos de exploracion propios de la profesion y registrar, sintetizar e

interpretar los datos aportados integrandolos en el conjunto de la informacion.

® Valorar las producciones cientificas que sustentan el desarrollo profesional del logopeda.

Resultados de aprendizaje

Analizar y sintetizar.
Comprender, integrar y relacionar nuevos conocimientos fruto de un aprendizaje auténomo.
Describir las principales técnicas e instrumentos de evaluacion del pensamiento y de la memoria.
Describir los diferentes procesos de razonamiento implicados en el pensamiento.
Describir los principales procesos y sistemas implicados en la memoria y en el pensamiento.
Elaborar y redactar informes a partir de los resultados obtenidos en experimentos sobre pensamiento y
sobre memoria.
7. Emplear correctamente la terminologia y la metodologia propias de la investigacion sobre las funciones
cognitivas superiores en el ambito de la logopedia
8. Explicar los efectos de determinadas enfermedades o traumatismos craneoencefalicos en los procesos
de memoria y pensamiento.
9. Expresarse de forma fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto de forma oral como
por escrito.
10. Interpretar de manera critica los resultados de las evaluaciones realizadas relacionandolas con las
alteraciones del pensamiento y la memoria y sus efectos sobre el lenguaje.
11. Interpretar de manera critica los resultados de las investigaciones sobre los procesos implicados en el
pensamiento y en la memoria.
12. Organizar y planificar con el objetivo de establecer un plan a desarrollar en un periodo establecido.
13. Plantear disefios adecuados para las practicas sobre los distintos procesos y fenomenos implicados en
la memoria y el pensamiento.
14. Relacionar los factores emocionales y racionales con los procesos de razonamiento y toma de
decisiones.
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Contenido

El programa de la asignatura se estructura en los siguientes temas que se imparten a través de Conferencias,
Semirarios y Clases Practicas

Tema 1: Aspectos conceptuales del pensamiento
Qué es el pensamiento. Como funciona y se integra con el resto de procesos cognitivos superiores.

Adquisicién y desarrollo de funciones cognitivas (pensamiento) a lo largo del ciclo vital: Situaciones
especiales: prematurietat, envejecimiento normal y patolégico.

Cémo funciona el pensamiento. Representacion del conocimiento: conceptos, esquemas, guiones y mapas
cognitivos.

Aspectos a tener en cuenta en la entrevista clinica.
Tema 2. Funciones cognitivas en situaciones especificas

Tipos de pensamiento. Solucion de problemas y toma de decisiones en situaciones de incertidumbre
(conflictos motivacionales,situaciones de estrés).



Efecto de los estados de animo (positivo y negativo) sobre las funciones cognitivas.
Efectos de la prematurietat en el desarrollo en general y en las funciones cognitivas en particular.

Enfermedades cerebrales: accidentes cerebrovasculares, Alzheimer, Accidentes y traumatismos
craneoencefalicos.

Aspectos a tener en cuenta en la entrevista clinica.
Tema 3. Potenciacion cognitiva y logopédica
Facilitacion del pensamiento (Método de De Bono) y creatividad

Estimulacién cognitiva y reeducacion: objetivos generales y especificos, consideraciones generales. El rol del
logopeda. Rehabilitacién cognitva y logopédica.

Aspectos a tener en cuenta en la entrevista clinica.

Metodologia
En esta asignatura los estudiantes desarrollaran diferentes tipos de activades:

Actividad dirigida

Clases tedricas, practicas y seminarios

Clases magistrales con soporte de TIC y debate en gran grupo.

Clases practicas de discusion de conceptos basicos a través de pequefios ejercicios y de gamificacion.
Seminarios de discusién de casos o articulos en pequefios grupos.

Talleres de propuestas de intervencion o rehabilitacion.

A lo largo del curso se potenciara la participacion igualitaria en clase.

Actividad supervisada

Tutorias individuales con el profesorado.

Tutorias de seguimiento con el profesorado en grupo pequeno

Redaccion y elaboracion de trabajos individuales y en grupo.

Tutorizacién de trabajos (individuales o grupales) de forma presencial y / o virtual.

Actividad auténoma

Busqueda, lectura y sintesis de documentacion.

Definicion de estrategia de busqueda en bases de datos, lectura comprensiva y elaboracion de sinopsis del
material leido.

Elaboracion de informes y presentacion publica de trabajos

Realizacion de informes de practicas o individuales o grupales.

Estudio
Realizacion de esquemas, mapas conceptuales y resumenes.

"Nota: La metodologia docente y la evaluaciéon propuestas pueden experimentar alguna modificacion en
funcion de las restricciones a la presencialidad que impongan las autoridades sanitarias. El equipo docente
detallara a través del aula moodle o el medio de comunicacién habitual el formato presencial o virtual / on-line
de las diferentes actividades dirigidas y de evaluacion, teniendo encompte las indicaciones de la facultad en
funcion de lo que permita la situacion sanitaria ".

Nota: se reservaran 15 minutos de una clase dentro del calendario establecido por el centro o por la titulacion
para que el alumnado rellene las encuestas de evaluacion de la actuacion del profesorado y de evaluacion de
la asignatura o modulo.

Actividades



Titulo Horas ECTS

Resultados de aprendizaje

Tipo: Dirigidas
Clases magistrales 24 0,96 4,5,6,7,8,13, 14
Clases practicas 12 0,48 1,2,4,5,3,6,7,9,10, 11,12, 13

Tipo: Supervisadas

Tutorias individualizadas 8 0,32

1,2,6,9,12

Tutorias seguimiento de grupo 8 0,32

1,2,9,11,12

Tipo: Auténomas

Trabajo auténomo 98 3,92

2,3,6,7,9,10,11,12,13

Evaluacién

Las competencias de esta materia seran evaluadas mediante diferentes evidencias que presentan diferente

peso.

De cada una de las evidencias se explica su peso y la semana de realizacién o entrega estimada:

Evidencia 1. Propuestas de Talleres de intervencion o rehabilitacion: 20% (semana 9)

Evidencia 2. Informe escrito de las lecturas / seminarios: 15% (semana 11)

Evidencia 3. Presentacion oral de trabajos: 15% (semana 15)

Evidencia 4. Informe escrito de trabajos expuestos: 10% (semana 16)

Evidencia 5. Una prueba escrita tipo test: 40% (Segundo periodo evaluativo)

Cddigo Evidencia Denominacion Peso Formato (oral, escrito Autorie
0 ambos) grupal

EV1 Informe Seminarios/discusion de lecturas 15 escrito

EV2 Talleres de intervencion 20 ambos

EV3 Informe escrito de la presentacion oral 10 escrito

EV4 Presentacion oral de trabajos 15 oral

EV5 Prueba escrita 40 escrito




Para poder realizar las evidencias 1-5 es necesario la presencia (asistencia) del alumnado a las actividades
propuestas.

Se considerara que un / a estudiante ha superado la asignatura si en el conjunto de las 5 evidencias obtiene
una puntuacién igual o superior a 5, y al menos en la evidencia 5 (prueba escrita tipo test) ha obtenido un 2.
Aquellos estudiantes que NO presenten todas las evidencias NO superaran la asignatura, aunque en el
cémputo global la nota sea igual o superior a 5.

Una vez superada la asignatura (nota > 5). No se pueden establecer sistemas para mejorar la calificacion
final, una vez superada la asignatura / médulo (basado en el arte 116, punto 5 de la Normativa UAB).

Un / a estudiante que haya entregado evidencias de aprendizaje con un peso igual o superior a 4 puntos
(40%) constara como "evaluable".

La prueba de recuperacion solo la podra hacer el alumnado que tenga una calificacion de evaluacién continua
minima de 3,5, pero inferior a 5. Para poder optar a esta prueba es necesario que elalumnado haya sido
previamente evaluado en un conjunto de actividades el peso de las que equivalga a un minimo de 2/3 partes
de la calificacion total de la asignatura o médulo.

Esta prueba de recuperacion consistira en preguntas escritas corresponentes a las evidencias no superadasy
no sirve para subir nota si un / a estudiante ya la ha aprobado.

La nota maxima que se puede obtener en la asignatura si se realiza la prueba de recuperacion es un 5.

No se prevé que el alumnado de 22 matriculao posterior se evaliie mediante una Gnica prueba de
sintesis no recuperable

COPIA O PLAGIO: Segun el Art 116, punto 10 Normativa UAB, en caso de que el estudiante realice cualquier
irregularidad (copia, plagio, suplantacién de identidad o falsificacion de firma en la lista de asistencia
presencial y / u otras conductas académicas deshonestas...) que pueda conducir a una variacion significativa
de la calificaciéon de un acto de evaluacion, se calificara con 0 este acto de evaluacion. En caso de que se
produzcan varias irregularidades en los actos de evaluacion de una misma asignatura / médulo, la calificacion
final sera 0.

Actividades de evaluacién

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje

Ev 1. Informe Seminarios/discusion de lecturas 15 0 0 1,2,6,7,9,10, 11,13

Ev 2. Taller de intervencién 20 0 0 3,7,9,10,12,13

Ev 3. Informe escrito de la presentacion oral 10 0 0 1,2,6,7,9,11,12, 13

Ev 4. Presentacion oral de trabajos 15 0 0 1,2,3,6,7,9,10, 11,12, 13

Ev 5. Prueba escrita 40 0 0 2,4,5,3,6,7,8,10,11,13, 14
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A lo largo del curso el profesor ira proporcionando otra bibliografia especifica de algunos de los temas y
seminarios que se tratan en clase.
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No aplicable



