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Prerequisits

No hi ha prerequisits oficials. Es recomana la superació de l'assignatura Anatomia i Fisiologia del Sistema
Nerviós.

Objectius

El temari estudia els principals sistemes funcionals cerebrals i les conseqüències de la seva desorganització a
causa de lesions o malalties del sistema nerviós central, amb la finalitat de preparar els alumnes per a l'estudi
sistemàtic de la patologia del llenguatge originada per aquestes lesions i també introduir-los en les tècniques
específiques de rehabilitació dels corresponents trastorns. En altres assignatures del Grau s'aprofundeix en
aspectes específics de la rehabilitació de trastorns de llenguatge, la parla i la deglució: Disfàgia i trastorns
relacionats (101712), Malalties neurodegeneratives i demències (101711), Innovació tecnològica aplicada
(101694), Pràcticum III (101696).
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En acabar l'assignatura l'alumne haurà de ser capaç de:
- descriure i identificar la semiologia dels diferents trastorns del llenguatge, la parla i la deglució associats a
lesions o malalties cerebrals
- conèixer i saber aplicar les bases de la reorganització funcional cerebral
- redactar informes diagnòstics d'acord amb les dades obtingudes en l'exploració i a partir de l'anamnesi
- establir plans terapèutics a partir de les conclusions d'un informe diagnòstic
- elaborar activitats terapèutiques d'acord amb un pla terapèutic establert prèviament
- expressar-se oralment de manera correcta en les exposicions orals que efectuï al llarg del curs
- expressar-se per escrit de manera correcta i d'acord amb la normativa en els documents que entregui al llarg
del curs

Competències

Actuar d'acord amb el codi deontològic de la professió: respectar el secret professional, aplicar criteris
professionals de finalització i derivació dels tractaments.
Analitzar i sintetitzar informació.
Comprendre, integrar i relacionar nous coneixements fruit d'un aprenentatge autònom.
Demostrar que es comprenen els trastorns de la comunicació, el llenguatge, la parla, l'audició, la veu i
les funcions orals no verbals.
Demostrar que es comprèn el funcionament de la professió i l'estatus legal del logopeda.
Explorar, avaluar i diagnosticar els trastorns de la comunicació i el llenguatge, i emetre'n un pronòstic
d'evolució, des d'una perspectiva multidisciplinària.
Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la
seva àrea d'estudi) per emetre judicis que incloguin una reflexió sobre temes destacats d'índole social,
científica o ètica.
Utilitzar les tecnologies de la comunicació i la informació.
Valorar de manera crítica les tècniques i els instruments d'avaluació i diagnòstic en logopèdia, així com
els procediments de la intervenció logopèdica.

Resultats d'aprenentatge

Actuar de manera ètica en els casos de pacients observats en les sessions pràctiques, així com en la
interacció amb els familiars dels pacients.
Analitzar i sintetitzar.
Comprendre, integrar i relacionar nous coneixements fruit d'un aprenentatge autònom.
Descriure i explicar la base teòrica de les tècniques de rehabilitació de les alteracions de la parla, el
llenguatge i la deglució d'origen neurològic.
Descriure les principals tècniques d'avaluació i diagnòstic de les alteracions del llenguatge, la parla i la
deglució d'origen neurològic.
Explicar el funcionament del sistema de derivació de pacients entre professionals de la logopèdia i
altres professionals del sistema sanitari.
Explicar l'origen i les característiques de les alteracions del llenguatge, la parla i la deglució causades
per dany cerebral.
Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la
seva àrea d'estudi) per emetre judicis que incloguin una reflexió sobre temes destacats d'índole social,
científica o ètica.
Utilitzar les tecnologies de la comunicació i la informació.
Utilitzar les tècniques d'exploració més adequades per diagnosticar les alteracions del llenguatge, la
parla i la deglució d'origen neurològic, i per emetre'n un pronòstic d'evolució.
Valorar la utilitat de les principals tècniques d'avaluació i diagnòstic de les alteracions logopèdiques
d'origen neurològic i ser capaç d'interpretar-ne els resultats.
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Continguts

1. Història de l'estudi de l'llenguatge

2. Processos de neuropatologia

3. Enfocament neuropsicologia de l'llenguatge

4. Funcions cognitives

4.1. Atenció

4.2. Memòria

4.3. Funcions Frontals

5. Patologies associades a el llenguatge

5.1 Agnòsies

5.2. Apràxies

5.3. Alèxies

6. Afàsies

6.1 Etiologia i Seimiologia

6.2.Afasia de Broca

6.3. Afàsia de Wernicke

6.4. Afàsia de conducció

6.5. Afàsia Global

6.6. Afàsia transcortical Sensorial

6.7. Afàsia transcortical Motora

5.8. Afàsia transcortical Mixta

6.9. afàsia anòmica

7. Exploració de la funció cognitiva de l'llenguatge

8. Intervenció neurològica en el llenguatge

9. Neurodesenvolupament del llenguatge

10. Recerca en neurologia de l'llenguatge

Metodologia

L'assignatura constarà d'un mòdul teòric i un mòdul pràctic amb sessions de casos clínics i sessions
informatitzades amb materials d'autoaprenentatge. Les activitats formatives amb nombre d'hores aproximat de
dedicació i resultats d'aprenentatge corresponents- són les que s'especifiquen.

Nota: es reservaran 15 minuts d'una classe, dins del calendari establert pel centre/titulació, per a la
3



Nota: es reservaran 15 minuts d'una classe, dins del calendari establert pel centre/titulació, per a la
complementació per part de l'alumnat de les enquestes d'avaluació de l'actuació del professorat i d'avaluació
de l'assignatura/mòdul.

Activitats formatives

Títol Hores ECTS
Resultats
d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

Classe de teoria amb suport TIC 49 1,96 5, 7

Classes pràctiques d'anàlisi crític i debat de casos pràctics 10 0,4 2, 3, 10, 11

Classes pràctiques en aules d'informàtica 6 0,24 5, 9

Tipus: Supervisades

Tutories programades amb el professorat per revisió d'activitats dirigides 21 0,84 3

Tipus: Autònomes

Consultes bibliogràfiques i documentals 22 0,88 5, 7

Entrenament amb programes informàtics basats en tutorials preparats pel
professorat

32 1,28 9

Lectura comprensiva de materials 20 0,8 3, 7

Participació en fòrums de comunicació entre companys 15 0,6 3

Realització de resums, esquemes i mapes conceptuals 15 0,6 2

Realització de treballs 35 1,4 5, 7, 9

Avaluació

Avaluació

Avaluació continuada

Implica la realització d'avaluacions teòric-pràctiques al llarg del semestre i la presentació d'informes relatius a
les classes pràctiques.

L'examen teòric I (EV1) i l'examen teòric II (EV2) corresponen a avaluacions parcials tipus test per avaluar els
continguts treballats en cada semestre.

La presentació oral (EV3) correspon a una exposició grupal d'un part del contingut de l'assignatura.

Pel que fa a les activitats pràctiques, EV4, EV5, EV6 i EV7 són grupals i presencials. Les activitats EV6 i EV4
tenen lloc durant el primer període avaluatiu. Les activitats EV7 i EV5 tenen lloc durant el segon període
avaluatiu.

Avaluació Única
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L'avaluació única implica renunciar a l'avaluació continuada.

L'avaluació única consistirà en la realització de totes les evidències avaluables en una única sessió:

- Realització dels exàmens parcials EV1 i EV2.

- Entrega de les activitats EV3, EV4, EV5, EV6 i EV7.

L'avaluació única es durà a terme el mateix dia que l'EV2. La durada aproximada de l'avaluació única serà de
3,5h.

Cal tenir present que l'avaluació única NO implica que l'estudiant no assisteix a classe ni que no hagi de
seguir la programació de l'assignatura.

Recuperació

Podrà optar a realitzar alguna de les proves de recuperació l'alumnat que no hagi assolit els criteris establerts
per superar l'assignatura i que hagi estat prèviament avaluat en un conjunt d'activitats el pes de les quals
equivalgui a un mínim de dues terceres parts de la qualificació total de l'assignatura.

- Cal superar amb una puntuació igual o major a 5 punts cadascuna de les evidències d'aprenentatge a les
quals l'estudiant es presenta en la recuperació.

- En el càlcul ponderat de la nota final s'incorporarà una puntuació de 5 punts per a cadascuna de les
evidències d'aprenentatge recuperades.

S'aplicarà el mateix sistema de recuperació que per l'avaluació continuada.

Qualificació final

L'assignatura s'aprovarà sempre i quan la nota mitjana ponderada sigui igual o superior a 5 punts i aquesta
nota mitjana es calcularà a partir de totes les evidències d'aprenentatge que tinguin una nota igual o superiors
a 4. En cas de no complir-se aquests requisits la nota màxima serà de 4,5.

Si és necessària una recuperació, l'alumne/a haurà de repetir les evidències d'aprenentatge suspeses amb
una nota inferior a 4, sempre i quan hagi estat prèviament avaluat en un conjunt d'activitats el pes de les quals
equivalgui a un mínim de dues terceres parts de la qualificació total de l'assignatura.

L'alumnat que NO hagi lliurat evidències d'aprenentatge amb un pes com a mínim del 40% es considerarà NO
avaluable.

A banda del contingut específic de cada classe, es buscarà que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i
interpretar dades rellevants (normalment dins de la seva àrea d'estudi) per emetre judicis que incloguin una
reflexió sobre temes destacats d'índole social, científica o ètica.
No es preveu que l'alumnat de 2ª o posterior matrícula s'avalui mitjançant una única prova de síntesi no
recuperable.
Pautes d'avaluació de la facultat: 
https://www.uab.cat/web/estudiar/graus/graus/avaluacions-1345722525858.html

Activitats d'avaluació continuada

Títol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

EV1. Examen teòric I 25 0 0 2, 3, 4, 5, 6, 7, 10, 11
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EV2. Exàmen teòric II 25 0 0 2, 3, 4, 5, 6, 7, 10, 11

EV3. Presentació oral 10 0 0 2, 3, 9

EV4. Pràctica Informe Diagnòstic 15 0 0 2, 8

EV5. Pràctica Pla Terapèutic 15 0 0 1, 2, 3, 8

EV6. Pràctica Semiologia de l'Afàsia Motora 5 0 0 1, 3, 9

EV7. Pràctica Semiologia de l'Afàsia Sensorial 5 0 0 1, 3, 9
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Publicacions recents

Llibres

1. "Neurociencia de las afasias" de Ricardo Insausti y Pedro C. Marijuán (2019) - Este libro proporciona una
visión general de las afasias desde una perspectiva neurocientífica, abarcando los fundamentos teóricos y las
bases neurológicas de los trastornos del lenguaje.

2. "Afasias: Evaluación y tratamiento desde la logopedia" de José Luis Castillo y Ana Belén Salamanca (2020)
- Esta obra se enfoca en la evaluación y el tratamiento de las afasias desde una perspectiva logopédica,
ofreciendo estrategias y herramientas prácticas para el trabajo clínico.

3. "Afasias. De la teoría a la práctica" de Ignacio Moreno-Torres y María Sotillo-Díaz (2021) - Este libro
combina aspectos teóricos y prácticos de las afasias, ofreciendo una guía detallada para la evaluación, el
diagnóstico y el tratamiento de estos trastornos.

4. "Trastornos del lenguaje y la comunicación: Guía para logopedas" de David Howard y Elaine H. Smith
(2021) - Aunque aborda diversos trastornos del lenguaje, este libro incluye un capítulo dedicado
específicamente a las afasias, proporcionando información actualizada sobre los aspectos clínicos y
terapéuticos.

5. "Afasias y trastornos relacionados: Evaluación y tratamiento" de Alfonso García-Pérez y Pilar
Salguero-Villadiego (2022) - Este manual ofrece una revisión exhaustiva de las afasias y trastornos
relacionados, presentando herramientas de evaluación y estrategias de intervención específicas para cada
tipo de afasia.

Articles recents

(es recomana a les / els alumnes utilitzar bases de dades públiques per a recerca de publicacions, com
Pubmed).

Tratamientos para la afasia en hispanohablantes. Forero García, Laura Valentina ; Bernal Castilla, Maria
Paula ; Aguilar Mejía, Oscar Mauricio ; Quique Buitrago, Yina Magally. Revista de investigación en logopedia,
2023, Vol.13 (1), p.e81535

Current methods in treatment of aphasia (Métodos actuales en el tratamiento de la afasia). Vuković, Mile ;
Milovanović, Tanja ; Jerkić, Lana. Estudios de psicología, 2022, Vol.43 (1), p.55-87

Caracterización de pacientes con afasia secundaria a enfermedades cerebrovasculares. Rosa Santana, Jesús
Daniel de la ; Santiesteban Ferrales, Yarisel ; Castresano García, Gabriel ; Morales Rodríguez, Jeniffer de la C
; Morales Rodríguez, Amarilis ; Calás Torres, Jimmy Javier. Universidad Médica Pinareña, 2021, Vol.17 (2)

Peña-Casanova J, Vinaixa L, Diéguez-Vide F, Gramunt-Fombuena N, Soler-Campillo A. Assessment of
aphasia: dialectal and cultural considerations in neurology. Neurologia (Engl Ed). 2022 Sep;37(7):596-603.

Adikari A, Hernandez N, Alahakoon D, Rose ML, Pierce JE. From concept to practice: a scoping review of the
application of AI to aphasia diagnosis and management. Disabil Rehabil. 2023 May 12:1-10.

Programari

No cal un programari específic
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