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Catala

B2_Que els estudiants sapiguen aplicar els seus coneixements a la seva feina o vocacié d'una forma professional i tinguin les compténcies que es
solen demostrar mitjancant I'elaboracié i defensa d'arguments i la resolucié de problemes dins de la seva area d'estudi

B3_Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la seva area d'estudi), per emetre judicis que
incorporin una reflexié sobre temes rellevants de caire social, cientific i etic

E2_Conéixer i comprendre les ciéncies, els models, les técniques i els instruments sobre els que es fonamenta, articula i desenvolupa la fisioterapia

E20_ldentificar els factors estructurals, fisiologics i biomecanics que condicionen la practica de I'activitat fisica i de I'esport

E21_Identificar els efectes de la practica de I'exercici fisic sobre I'estructura i funcié del cos huma

E22_Entendre els fonaments, estructures i funcions de les habilitats i patrons de la motricitat humana
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T2_Demostrar capacitat d'organitzacio i planificacio

Un dels objectius dels i les fisioterapeutes és mantenir i recuperar I'activitat motriu de I'individu per tal de garantir la preservacié del millor estat de salut
possible.

Aquesta assignatura, basada en els coneixements més basics i tradicionals de la motricitat juntament amb els coneixements més actualitzats de les
neurociencies, ha de permetre a I'alumne estudiar i raonar sobre qué és el moviment i I'activitat motriu, com es desenvolupa en I'esser huma, com s’organitza
des del punt de vista neurofisiologic i com es modifica en relacié als diferents estats de salut.

També es vol donar I'oportunitat a 'alumne d’experimentar de manera conscient i des de diferents punts de vista (motor, sensitiu i cognitiu) diferents activitats
motrius basiques, que formen part del desenvolupament motriu de I'ésser huma , aixi com també diferents propostes exercicis propioceptius. Aix0 permetra
a I'alumne poder projectar i encarar el tractament d’'una manera més global i completa.

Aquesta assignatura vetlla per introduir la perspectiva de genere en el seu contingut i desenvolupament.

RA3. Analitza els moviments i interpreta la participacié de les articulacions i masculs implicats, aixi com dels altres factors que els determinen.

RAS. Aplica, basant-se en el coneixement dels principis biomecanics de les habilitats motrius, aixi com la seva interrelacié amb el medi.

RAG. Aplica, basant-se en el coneixement I'anatomia i fisiologia implicada en els sistemes corporals determinants per al moviment huma.

RAS8. Aplica, basant-se en el coneixement, els efectes de I'activitat fisica i de les intervencions fisiques, provocats sobre les reaccions bioquimiques dels
diferents organs i sistemes humans.

RA18. Adquireix criteris, habilitats i coneixements tecnologics per desenvolupar els processos d'ensenyament-aprenentatge relatius als exercicis de
musculacié analitics i funcionals en I'ambit terapéutic.

L’assignatura es desenvolupa a través de classes teoriques presencials (grup sencer), seminaris teorico-practics (grups reduits), practiques (grups reduits) i
treball individual i autonom.

Les classes tedriques es realitzaran en aula, mentre que els diferents seminaris i practiques es realitzaran en aules, gimnasos de fisioterapia o instal-lacions
aquatiques segons convingui. El treball autonom es realitzara a través de moodle.

Psicomotricitat i Control Motor

e Tema 1: Introducci6 a la psicomotricitat i control motor
e Tema 2: Control Motor
o Teories del Control Motor
o Tipus de moviment
o QOrganitzacio6 de I'accio:
= Components motors
= Components perceptius
= Components cognitius
e Tema 3: Desenvolupament Motriu
o Sistemes funcionals
e Tema 3: Aprenentatge motor
o Teories de I'’Aprenentatge motor
o Factors que influeixen en I'aprenentatge
o Procediments d’ensenyament
e Tema 4: Abordatge terapéutic practic de la reeducacio sensitiu-perceptiu—motriu en les EESS, Raquis i EEIl (Propiocepcio).

MDL1. Metode expositiu o lligd magistral: transmetre coneixements i activar els processos cognitius de I'estudiant mitjangant un aprenentatge unidireccional
MD2. Estudi de casos: adquirir aprenentatge mitjangant I'analisi de casos reals o simulats

MD3. Resoluci6 d'exercicis i problemes: exercitar, assajar i posar en practica els coneixements previs

MD4. Aprenentatge basat en problemes (ABP): desenvolupar coneixements actius a través de la resolucié de problemes

MDS5. Aprenentatge orientat a projectes: realitzacié d'un projecte per a la resolucié d'un problema, aplicant habilitats i coneixements adquirits



MD6. Aprenentatge cooperatiu: fomentar coneixements actius i significatius de manera cooperativa
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= at de la mitjana ponderada (tal i com s'indica en el requadre), tot i que per aprovar I'assignatura cal haver
aprovat I'examen teoric i practic, fent que la mitjana total sigui igual o superior a 5.

La copia total o parcial en qualsevol de les activitats d'aprenentatge significara un "No Presentat" en l'assignatura, sense opci6 a presentar-se a la prova de
recuperacio i sense perjudici de I'obertura d'un expedient per aquest motiu.

RECUPERACIO:
Els alumnes que hagin suspés I'examen teoric i/o practic tindran dret a un examen de recuperacio.

Les qualificacions obtingudes durant el trimestre resultat de I'avaluacié continuada no es poden recuperar i per tant es conservaran les notes com part de la
nota final de I'assignatura (tant les superades com les no superades). Només en el cas que I'examen tedric i practic estiguin aprovats i la mitja no arribi al 5
degut a I'avaluacié continuada, es podra optar a la recuperacié d’aquesta amb un treball que determinara el/la docent de I'assignatura.

( D'acord amb la normativa vigent, només es pot optar a la recuperacid, si s'ha suspés l'assignatura. Si la qualificacié és de No presentat/da, no s'hi
podra optar a la recuperacio.)
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