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FICHA DE ASIGNATURA

Titulo: Rehabilitacion Neuropsicoldgica del desarrollo Infantojuvenil.
Descripcion

Esta asignatura pretende ofrecer al alumnado los conocimientos especificos de las técnicas
que hoy en dia se emplean para el tratamiento de los Trastornos Generalizados del desarrollo y
los Trastornos del aprendizaje.

Para poder consolidar los conocimientos con una mayor eficiencia es necesaria la formacién en
aquellos conceptos relacionados con un desarrollo tipico y atipico del ser humano. Por esta
razon, inicialmente la asignatura contiene un apartado especifico que permite al alumno
aprender sobre ello.

Los seminarios estan planteados de tal manera que se puedan ampliar los aprendizajes,
obtener informacion méas especifica y practicar con aquellas estrategias que son fruto de la
experiencia clinica de los profesionales que intervienen.

Caracter: Obligatoria

Créditos ECTS: 3

Contextualizacion

Los aprendizajes obtenidos durante la asignatura pretenden garantizar que el alumno:

-Aplique la neuropsicologia a los procesos de aprendizaje de los alumnos para asi
enriquecer los procesos educativos, las metodologias y la atencion a cada uno de los
alumnos.

-Aplique las pautas de observacion y las pruebas necesarias para detectar dificultades
de aprendizaje que pueden aparecer a lo largo de la infancia, relacionadas con las
principales areas de desarrollo: cognitiva, comunicacion y lenguaje, motora fina, motora

gruesa, adaptativa, emocional y social.

Modalidad Online
Temario:

1. Introduccion
1.1 La neuropsicologia infantil. Conceptos basicos.
2. El desarrollo neurotipico en la infancia y la adolescencia.

2.1. Desarrollo de 0 a 36 meses.

2.2. Hitos del desarrollo de los 3 a los 5 afios
2.3. Hitos del desarrollo de los 6 a los 11 afios.
2.4. La adolescencia.

w

Trastornos de la infancia, la nifiez o la adolescencia.
4. Trastornos del aprendizaje.
4.1. Trastornos de la lectura.

4.1.1 Clasificacién
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4.1.2 Bases neuroanatémicas. de Valencia

4.1.3 Rehabilitacion de la dislexia.

5. Trastornos por déficit de atencion con hiperactividad y comportamiento perturbador.
5.1 Trastorno por déficit de atencién con hiperactividad (TDAH).
5.1.1 Caracteristicas.
5.1.2 Bases neuroanatdmicas y funcionales del TDAH.
5.1.3 Rehabilitacion del TDAH.
6. Trastornos generalizados del desarrollo.
6.1 Trastorno autista.
6.1.1. Caracteristicas
6.1.2. Bases neuroanatémicas.
6.1.3. Intervencion en personas con TEA
Competencias Generales:

CG.1-Desarrollar capacidades de abstraccién, analisis y sintesis aplicables a través de
estudio de casos y elaboracion de programas de orientacion escolar y familiar e
intervencién en las distintas patologias estudiadas a través de los contenidos de las
diferentes asignaturas, ajustando los procesos de ensefianza y aprendizaje a la etapa
educativa donde se impartan.

CG.2-Planificar, desarrollar y evaluar el proceso de ensefianza y aprendizaje
potenciando la adquisicion de habilidades neuropsicoldgicas atendiendo al nivel y
formacién previa de los estudiantes, asi como la orientacién de los mismos de forma
individual y en colaboracion con otros docentes y profesionales del centro.
CG.3-Seleccionar, identificar, procesar y comunicar informacion relevante (oral,
impresa, audiovisual, digital y multimedia), en la redaccion de estudio de casos y
programas educativos y/o intervencion, relacionados con los contenidos del estudio de
cada asignatura.

CG.4-Desarrollar y aplicar metodologias del ambito de la neuropsicologia aplicada a la
educacion y el uso de las tecnologias de la informacion y la comunicacion tanto
grupales, como personalizadas, adaptadas a la necesidad y a la diversidad de los
estudiantes.

CGb5-Desarrollar la capacidad para la toma de decisiones en programas educativos y/o
intervencién, informando y asesorando a las familias acerca del proceso
neuropsicolégico del aprendizaje segun las necesidades de cada estudiante.
CG.6-Poseer conocimientos generales sobre el area de estudio y la profesion de
neuroeducador. Dominando destrezas y habilidades sociales necesarias para fomentar
el aprendizaje y la convivencia en el aula mediante la cooperaciéon de todos en el
proyecto educativo y manteniendo un compromiso activo con la no discriminacion, la

igualdad de oportunidades y la equidad.
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Competencias Especificas de Valencia

CE.1.- Conocer la etiologia y las caracteristicas fisicas,

neuropsicolégicas y emocionales de diferentes sindromes que cursan con necesidades
especificas de apoyo educativo.

CE.2.- Conocer el funcionamiento del cerebro, del sistema nervioso y las
consecuencias asociadas al dafio cerebral temprano

CE.3.- Aplicar la neuropsicologia a los procesos de aprendizaje de los alumnos con el
fin de Comprender los principales problemas de aprendizaje, enriquecer los procesos
educativos, las metodologias y la atencion a cada uno de los alumnos.

CE.4.- Aplicar las pautas de observacion y las pruebas necesarias para detectar
dificultades de aprendizaje que pueden aparecer a lo largo de la infancia, relacionadas
con las principales areas de desarrollo: cognitiva, comunicacion y lenguaje, motora fina,
motora gruesa, adaptativa, emocional y social.

CE.5.- Conocer los fundamentos basicos de la neuroeducacion y las funciones del
neuroeducador en la atencion a alumnos con necesidades educativas especiales
CE.6.- Conocer y comprender los procedimientos de evaluacion (cualitativos como
estandarizados) e intervencién en el entorno escolar y/o reeducativo, terapéutico, en
nifios y niflas con necesidades especificas de apoyo educativo

CE.7.- Utilizar metodologias educativas inclusivas, tanto en los ambitos educativo,
como reeducativo atendiendo a habilidades para la atencion a la diversidad de los
alumnos, asi como para respetar los principios de igualdad de oportunidades y
accesibilidad universal de las personas con discapacidad, mediante los valores de
respeto y ayuda a quien lo necesite y cémo lo necesite, disefiando, aplicando y
evaluando estrategias educativas inclusivas.

CE.8.- Disefar recursos, materiales y actividades educativas mediante el uso de las
Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC).

CE.9.- Disefar, seleccionar, recomendar estrategias, programas Yy actuaciones
educativas y/o reeducativas en el tratamiento de las dificultades de aprendizaje desde

un enfoque neuropsicoldgico tanto a nivel de aula como de centro escolar.

Actividades Formativas

Actividad Formativa Horas Presencialidad
Clases expositivas 45 50
Clases practicas 45 60
Tutorias 60 0
Trabajo autbnomo 300 0
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Metodologias docentes de Valencia

Explicaciéon del contenido tematico, presentacion de los conceptos
fundamentales y desarrollo del contenido tedrico.

Coleccion de tareas que el alumnado llevara a cabo a lo largo de toda la asignatura entre las
que podemos encontrar: foros de debate, analisis de casos y resolucion de problemas,
visualizacion de ejemplos, comentarios criticos de textos, analisis de lecturas, examenes o test,
etc. Sesiones periddicas entre el profesorado y el alumnado para la resolucién de dudas,
orientacion, supervision, etc.

Lectura critica de la bibliografia, estudio sistematico de los temas, reflexién sobre problemas
planteados, resolucién de actividades propuestas, busqueda, analisis y elaboracién de
informacidn, investigacién e indagacion, elaboracién de memorias, informes, y trabajos etc..

Sistema de Evaluacion

Sistemas de evaluacion Ponderacién minima Ponderacién maxima
Evaluacion contlnua 60.0 60.0
Evaluacion final 40.0 40.0
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