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REQUERIDOS

CODIGO DE LA ASIGNATURA FOFP10
ANO/SEMESTRE IV ANO / VIIl SEMESTRE
TIPO DE FORMACION GENERAL (G) BASICA (B) PROFESIONAL (P) X
DURACION SEMESTRAL X | ANUAL OTRO (MODULAR)
FLEXIBILIDAD OBLIGATORIO (0) ELECTIVO (E) X
CARACTER TEORICO-PRACTICO TEORICO Y .
(TP) X1 prAcTICO (T/P) PRACTICA (P)
MODALIDAD PRESENCIAL X | VIRTUAL MIXTA
CREDITOS SCT 4 CREDITOS
HORAS DE DEDICACIC')N HORAS 4 HORAS P HORAS DE TRABAJO 1,5 HORAS C
PRESENCIALES AUTONOMO
DIRECTAS
APRENDIZAIJES PREVIOS
NO TIENE.

DESCRIPCION DE LA ASIGNATURA

Competencia Especifica y/o Genérica

Interviene la comunicaciéon humana y sus procesos subyacentes: lenguaje,
habla, voz, motricidad orofacial, deglucién, audicidn y sistema vestibular.

Nivel de Desarrollo de la competencia Profesional.

Resultado/s de Aprendizaje

R.A.1: Determina estado otoneuroldgico a partir de los resultados obtenidos
en las diversas técnicas de evaluacion en otoneurologia.

R.A.2: Analiza los métodos de intervencion en otoneurologia a partir de los
resultados obtenidos en la evaluacién diagndstica.

UNIDADES DE APRENDIZAIJE

Unidad de Aprendizaje 1: Fundamentos de la otoneurologia

— Criterios VestMed.

— Anatomia y fisiologia vestibular.

— Epidemiologia de los trastornos vestibulares.

— Clasificacion internacional de los desdrdenes vestibulares.

— Fisiologia del equilibrio y mecanismos de compensacién vestibular.

— Bases funcionales del sistema oculomotor y su relacién con la funcién vestibular.




Unidad de Aprendizaje 2: Evaluacion otoneuroldgica

— Exploracién clinica vestibular de cabecera.

— Evaluacion funcional con instrumental (VNG, vHIT, VEMP, posturografia, electrococleografia).
— Evaluacién funcional del sistema oculomotor.

— Evaluacion de equilibrio estatico y dinamico: pruebas clinicas y posturografia computarizada.
— Evaluacion de la cognicidn en el contexto vestibular.

— Cuestionarios clinicos validados.

Unidad de Aprendizaje 3: Trastornos vestibulares

— Patologias vestibulares de origen periférico.

— Patologias vestibulares de origen central.

— Trastornos vestibulares en infancia y personas mayores.
— Desérdenes vestibulares aplicados a la CIF.

Unidad de Aprendizaje 4: Trastornos vestibulares

— Compensacién vestibular y plasticidad neuronal.

— Seguridad clinica, dosificacion de ejercicios y formulacidn de objetivos SMART.
— Protocolos de referencia (Cawthorne-Cooksey, Herdman, Foster) y su evidencia.
— Ejercicios de habituacidn y supresion visual con progresién practica.

— Ejercicios de VOR (RVO).

— Control postural y equilibrio.

— Entrenamiento de marcha y tareas duales (cognitivo/motoras).

— Integracion vestibular-oculomotora-somatosensorial en la practica clinica.

— Disefio de programas de rehabilitacion vestibular orientados a participacién y calidad de vida.
— Aplicacion de la CIF en planificacion.

— Estrategias de intervencién combinada (ejercicio, farmacologia, psicoterapia).



ESTRATEGIAS DIDACTICAS Y PROCEDIMIENTOS DE EVALUACION

RESULTADOS DE . .
APRENDIZAJE ESTRATEGIA DIDACTICA ACTIVIDAD DE EVALUACION
R.A.1: Determina estado| — Clases expositivas
otoneurolégico a partir de los participativas. Control' ’escrito N° 1/ Pauta de
resultados obtenidos en las | — Estudio de casos clinicos. | €Cfreccion.
diversas técnicas de | — Aprendizaje basado en
evaluacion en otoneurologia. problemas (ABP). Control escrito N° 2/ Pauta de
— Talleres practicos. correccion.
Equivale al 50% de la nota | _ pemostraciones
final. practicas. Prueba escrita N° 1/ Pauta de
correccion.
R.A.2: Analiza los métodos de | — Clase expositivas
intervencién en otoneurologia participativas. Mini-OSCE  / RUbrica de
a partir de los resultados | — Taller practicoy evaluacién.
obtenidos en la evaluacién participativo.
diagnostica. — Aprendizaje experiencial.
— Simulacién.
Equivale al 50% de la nota | _ Trabajo colaborativo. Prueba escrita N° 2/ Pauta de
final. —  Estudio de casos clinicos. | correccion.

EXIGENCIAS DE LA ASIGNATURA (S| CORRESPONDE)

Aprobacion de
la asignatura

Cada uno de los resultados de aprendizaje debe tener nota igual o superior a 4.0
(Articulo 39. D.E 695/2021). La escala de evaluacién serd de un 60% en todas las
actividades tedricas y 70% en las actividades practicas. El porcentaje de asistencia a
las actividades presenciales en la universidad u online debe ser igual o mayor a un
75% al finalizar el semestre (Circular VRA N°006/2022).

Rendicidn de
examen

Los exdmenes pueden ser en modalidad oral o escrita. En caso de obtener nota igual
o menor a 3.9 en un RA practico no habra derecho a examen.

Evaluaciones
recuperativas

Una vez realizado el correspondiente proceso de justificacion, la evaluacién
recuperativa se realizard en la Ultima semana del semestre. Esta se podra llevar a
cabo fuera del horario de clases y en modalidad oral o escrita. En caso de no cumplir
con el plazo y los requerimientos de justificacion senalados en reglamento del
estudiante y lineamientos del departamento la nota para esa evaluacién sera un 1.0.
(Articulo 30. D.E 695/2021).

Modificacion de
programa

El presente programa podria sufrir modificaciones durante el semestre en curso
debido a contingencias nacionales, locales y/o que afecten directamente a la carrera
de Fonoaudiologia. Todo cambio debera ser visado por Jefatura de Carrera.




Clases virtuales

En caso de realizarse clases por modalidad online, se solicitara encender las cdmaras
para la interaccidén de inicio y finalizacién de la clase con el fin de humanizar el
espacio virtual.

Se solicitara también tener habilitados micréfono y cdmara en caso de que docente
solicite su uso. Siendo considerados materiales minimos para participacion en clases.
Para todos los aspectos relacionados a las clases online se considerara la circular
VRA N°006/2022.

Comunicacion

Se responderda y se escribird solo al correo institucional de cada estudiante,
entendiendo que es su responsabilidad mantener activo y vigente el email para su
correcto uso y funcionamiento. Cada curso contard con una delegada o delegado
gue sera la Unica persona autorizada para escribir por otros medios de comunicacion
a las/os docentes, si asi lo autoriza el/la docente. En todo caso, estas
comunicaciones serdn sobre temas generales de curso y no sobre situaciones
particulares.

Actividades de
evaluacion

Cualquier alteracion del proceso de evaluacion por parte de los/las estudiantes sera
notificado a Jefatura de Carrera y analizado para aplicar procedimiento de
investigacién sumaria (D.E 955/2018). En este caso la evaluacién serd calificada con
nota minima 1.0. mientras dure el proceso investigativo.

Solicitud de
revision de
actividades de
evaluacion

La revision de las calificaciones de actividades de evaluacidn sera realizada en clases
0 en un espacio programado por el/la docente.

Grabacion  de
clases y
fotografias

Para poder grabar, fotografiar o registrar las clases a través de cualquier medio,
debe contar previamente con el consentimiento de el/la respectivo/a docente. No se
permite hacer registro de las evaluaciones escritas, durante su desarrollo o proceso
de revisidn. De lo contrario el/la docente informara a la jefatura de carrera para que
se analicen las medidas disciplinarias que correspondan.

Queda estrictamente prohibido difundir en redes sociales y/o otras plataformas no
institucionales el material elaborado por docentes para las clases.
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