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Presentacion del programa

Los trastornos del habla y del lenguaje afectan a una proporcién significativa de la
poblacion infantil a nivel mundial. Segun datos de la Asociacion Americana del Habla,
Lenguaje y Audicidn (ASHA), aproximadamente el 8% de los nifios presentan algun

tipo de trastorno relacionado. En este escenario, TECH ha disefiado un completisimo
programa que proporcionara conocimientos especializados para desarrollar estrategias
efectivas en el tratamiento de trastornos de la comunicacion. A partir de una
metodologia 100% online y un temario actualizado, los especialistas accederan a una
experiencia académica enriquecedora, que potenciara la especializacion y proyeccion
profesional de en el dambito clinico, educativo y sanitario. De este modo, lograran mitigar
las consecuencias negativas del TDL en el desarrollo académico y social de los nifios.
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Accederas a conocimientos innovadores,
estrategias avanzadas y las mejores herramientas
terapéuticas con un programa 100% online que se
adapta a tu ritmo de vida. jInscribete ahora y lleva
tu futuro al siguiente nivell”
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La Logopedia es una disciplina esencial en el ambito de la salud, ya que permite la
evaluacion, diagnostico y tratamiento de trastornos del lenguaje, la comunicacion y la
deglucion. Con el aumento de casos de dificultades fonoldgicas, afasias o disartrias, los
especialistas en este campo enfrentan el reto de perfeccionar sus conocimientos para
brindar una atencion eficaz. Ademas, el avance en técnicas terapéuticas y en tecnologia
aplicada a la intervencion logopédica exige profesionales altamente capacitados,
capaces de incorporar nuevas metodologias a su practica clinica.

En respuesta a esta necesidad, TECH ha disefiado el programa en Intervencion
Logopédica: un completo programa que profundizara en las estrategias mas
innovadoras para el tratamiento de trastornos del habla, la voz y la comunicacion en
distintas etapas del desarrollo. A través de un plan de estudios integral y especializado,
se enfatizard en el diagndstico diferencial, la intervencién en trastornos neuroldgicos

y el uso de herramientas tecnologicas en la rehabilitacion logopédica. Todo ello, con
un enfoque practico que permitira aplicar los conocimientos adquiridos en entornos
clinicos y educativos.

Al adquirir estos conocimientos, los egresados ampliaran significativamente

sus oportunidades laborales, accediendo a sectores sanitarios, educativos y de
investigacion con un perfil altamente especializado. De este modo, lograran disefiar
planes terapéuticos efectivos, mejorar la calidad de vida de los pacientes y destacar
en un mercado profesional en constante evolucion. Asimismo, el conocimiento

en nuevas tecnologias aplicadas a la logopedia fortalecera su capacidad para
implementar tratamientos personalizados y adaptados a cada caso.

Para garantizar una experiencia académica flexible y accesible, esta titulacion se
impartira en una modalidad 100% online, permitiendo al alumnado gestionar su tiempo
de especializacion sin afectar sus responsabilidades laborales o personales. A su vez,
TECH incorporara la metodologia Relearning, basada en la reiteracion de conceptos
clave, lo que facilitara la asimilacion de conocimientos de manera eficiente y sin
necesidad de invertir largas horas de capacitacion tradicional.

Este Master Titulo Propio en Intervencion Logopédica contiene el programa
universitario mas completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas
mas destacadas son:

*

*

El desarrollo de casos practicos presentados por expertos en Logopedia

Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los que
estan concebidos recogen una informacion cientifica y préctica sobre aquellas
disciplinas indispensables para el gjercicio profesional

Los ejercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje

Su especial hincapié en metodologias innovadoras en la Intervencion Logopédica

Las lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de discusion de temas
controvertidos y trabajos de reflexion individual

La disponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo
fijo o portatil con conexion a internet

iHaz de la comunicacion tu especialidad!
En TECH dominaras las técnicas mas
avanzadas en evaluacion y tratamiento
logopédico con un programa disefiado
para impulsar tu desarrollo profesional”
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Un programa 100% online que no
solo transformara tu carrera, Sino
que, ademas, te llevara a dominar las

En TECH te capacitards con los mejores técnicas mas avanzadas en Intervencion
expertos en Logopedia y accederds a Logopédica. jDecidete y s€ parte TECH!
un temario actualizado y disefiado por
especialistas de prestigio. jElevaras tu
perfil profesional y destacaras en el sector!”

Flexibilidad y excelencia en un solo programa.
Con la metodologia Relearning de TECH,
asimilaras los conocimientos clave en
Logopedia de forma dinamica y eficaz.

Incluye en su cuadro docente a profesionales pertenecientes al ambito de la Logopedia,
que vierten en este programa la experiencia de su trabajo, ademas de reconocidos
especialistas de sociedades de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la ultima tecnologia educativa, permitira al
profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado que
proporcionara un estudio inmersivo programado para entrenarse ante situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas, mediante
el cual el alumno debera tratar de resolver las distintas situaciones de practica profesional
que se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello, el profesional contara con la
ayuda de un novedoso sistema de video interactivo realizado por reconocidos expertos
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¢ Por qué estudiar en TECH?

TECH es la mayor Universidad digital del mundo. Con un impresionante catalogo de
mas de 14.000 programas universitarios, disponibles en 11 idiomas, se posiciona como
lider en empleabilidad, con una tasa de insercion laboral del 99%. Ademas, cuenta con
un enorme claustro de mas de 6.000 profesores de maximo prestigio internacional.
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Estudia en la mayor universidad
digital del mundo y asegura tu éxito
profesional. El futuro empieza en TECH"
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El mejor claustro docente top internacional
La mejor universidad online del mundo segiun FORBES

El claustro docente de TECH estad integrado por mas de 6.000 TECH es la mayor universidad digital del mundo. Somos
La prestigiosa revista Forbes, especializada en negocios y profesores de maximo prestigio internacional. Catedraticos, la mayor institucion educativa, con el mejor y mas
finanzas, ha destacado a TECH como «la mejor universidad investigadores y altos ejecutivos de multinacionales, entre los amplio catdlogo educativo digital, cien por cien online
online del mundo». Asi lo han hecho constar recientemente cuales se destacan Isaiah Covington, entrenador de rendimiento y abarcando la gran mayoria de areas de conocimiento.
en un articulo de su edicion digital en el que se hacen eco de los Boston Celtics; Magda Romanska, investigadora principal Ofrecemos el mayor nimero de titulaciones propias,
del caso de éxito de esta institucion, «gracias a la oferta de MetalLAB de Harvard; Ignacio Wistumba, presidente del titulaciones oficiales de posgrado y de grado
académica que ofrece, la seleccién de su personal docente, departamento de patologia molecular traslacional del MD universitario del mundo. En total, mas de 14.000 titulos
y un método de aprendizaje innovador orientado a formar Anderson Cancer Center; o D.W Pine, director creativo de la universitarios, en once idiomas distintos, que nos
a los profesionales del futuro». revista TIME, entre otros. convierten en la mayor institucion educativa del mundo.
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Profesorado

n°1

Mundial

Plan

o

Forbes

Mejor universidad de estudi?s TOP La metodologia Mayor universidad
online del mundo mas completo Internacional mas eficaz online del mundo
Un método de aprendizaje tnico
TECH es la primera universidad que emplea el Relearning
TECH ofrece los planes de estudio mas completos en todas sus titulaciones. Se trata de la mejor metodologia
del panorama universitario, con temarios que de aprendizaje online, acreditada con certificaciones
abarcan conceptos fundamentales y, al mismo internacionales de calidad docente, dispuestas por agencias
tiempo, los principales avances cientificos en sus educativas de prestigio. Ademas, este disruptivo modelo
areas cientificas especificas. Asimismo, estos académico se complementa con el “Método del Caso’,
programas son actualizados continuamente para configurando asi una estrategia de docencia online Unica.
garantizar al alumnado la vanguardia académica También en ella se implementan recursos didacticos
y las competencias profesionales méas demandadas. innovadores entre los que destacan videos en detalle,
De esta forma, los titulos de la universidad infograffas y resimenes interactivos.

proporcionan a sus egresados una significativa
ventaja para impulsar sus carreras hacia el éxito.



La universidad online oficial de la NBA

TECH es la universidad online oficial de la NBA. Gracias a
un acuerdo con la mayor liga de baloncesto, ofrece a sus
alumnos programas universitarios exclusivos, asi como
una gran variedad de recursos educativos centrados en el
negocio de la liga y otras dreas de la industria del deporte.
Cada programa tiene un curriculo de disefio Unicoy
cuenta con oradores invitados de excepcion: profesionales
con una distinguida trayectoria deportiva que ofreceran

su experiencia en los temas mas relevantes.

\

Universidad
online oficial
de laNBA

G

Google Partner

PREMIER 2023
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Lideres en empleabilidad

TECH ha conseguido convertirse en la universidad lider en
empleabilidad. EI 99% de sus alumnos obtienen trabajo en
el campo académico que ha estudiado, antes de completar
un afio luego de finalizar cualquiera de los programas

de la universidad. Una cifra similar consigue mejorar su
carrera profesional de forma inmediata. Todo ello gracias

a una metodologfa de estudio que basa su eficacia en

la adquisicién de competencias practicas, totalmente
necesarias para el desarrollo profesional.

4.9

* global score

99%

Garantia de maxima
empleabilidad

Google Partner Premier

El gigante tecnoldgico norteamericano ha otorgado a
TECH la insignia Google Partner Premier. Este galardén,
solo al alcance del 3% de las empresas del mundo, pone
en valor la experiencia eficaz, flexible y adaptada que esta
universidad proporciona al alumno. El reconocimiento no
solo acredita el maximo rigor, rendimiento e inversion en
las infraestructuras digitales de TECH, sino que también
sitla a esta universidad como una de las compafiias
tecnoldgicas mas punteras del mundo.

La universidad mejor valorada por sus alumnos

Los alumnos han posicionado a TECH como la
universidad mejor valorada del mundo en los principales
portales de opinion, destacando su calificacion

mas alta de 4,9 sobre 5, obtenida a partir de mas de
1.000 resefias. Estos resultados consolidan a TECH
como la institucion universitaria de referencia a nivel
internacional, reflejando la excelencia y el impacto
positivo de su modelo educativo.
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Plan de estudios

Através de un plan de estudios cuidadosamente estructurado, los profesionales
dominaran todo lo relacionado con la intervencion en trastornos neurolégicos, entre ellos,
la afasia y apraxia del habla, el desarrollo del lenguaje en la infancia y las dificultades de
aprendizaje asociadas como la dislexia, o las técnicas avanzadas de reeducacion vocal.
Ademas, profundizaréan en el uso de tecnologia aplicada a la logopedia, favoreciendo la
implementacion de estrategias terapéuticas mas precisas y efectivas, tales como el uso
de programas de rehabilitacion cognitiva y dispositivos electronicos para el seguimiento
y evaluacion de los pacientes.
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Gracias a esta titulacion, desarrollada
por expertos pertenecientes al sector,
descubriras estrategias innovadoras
para tratar trastornos del habla, la voz y
la comunicacion en diferentes edades”
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Maédulo 1. Anatomia, fisiologia y biomecanica de la voz

1.1.  Filogenia y embriologia laringea
1.1.1.  Filogenia laringea
1.1.2. Embriologia laringea
1.2. Conceptos basicos de fisiologia
1.2.1.  Tejido muscular
1.2.2.  Tipos de fibras musculares
1.3, Estructuras del sistema respiratorio
1.3.1.  Torax
1.3.2.  Vias aéreas
1.4.  Musculatura del sistema respiratorio
1.41. Mdsculos inspiratorios
1.4.2.  Musculos espiratorios
1.5.  Fisiologia del sistema respiratorio
1.5.1.  Funcién del sistema respiratorio
1.5.2.  Capacidadesy volumenes pulmonares
1.5.3. Sistema nervioso pulmonar
1.5.4.  Respiracion en reposo vs. respiracion en fonacion
1.6.  Anatomiay fisiologia laringea
1.6.1.  Esqueleto laringeo
1.6.2.  Cartilagos laringeos
1.6.3.  Ligamentos y membranas
1.6.4.  Articulaciones
1.6.5.  Musculatura
1.6.6.  Vascularizacion
1.6.7. Inervacion laringea
1.6.8.  Sistema linfatico
1.7.  Estructura y funcionamiento de las cuerdas vocales
1.7.1. Histologia de las cuerdas vocales
1.7.2.  Propiedades biomecanicas de las cuerdas vocales
1.7.3.  Fases del ciclo vibratorio
1.7.4.  Frecuencia fundamental

1.8.  Anatomia y fisiologia del tracto vocal

1.8.1.
1.8.2.
1.8.3.
1.8.4.

Cavidad nasal

Cavidad oral

Cavidad laringea

Teoria fuente y filtro lineal y no lineal

1.9.  Teorias de produccion de la voz

1.9.1.
1.9.2.
19.3.
1.9.4.
1.9.5.
1.9.6.
1.9.7.

Repaso histoérico

Teoria mioelastica primitiva de Ewald

Teoria neurocronaxica de Husson

Teoria mucoondulatoria y teoria aerodindamica completada
Teoria neurooscilatoria

Teoria oscilo impedial

Modelos de “masa-resorte”

1.10. Fisiologia de la fonacion

1.10.1.
1.10.2.
1.10.8.
1.10.4.
1.10.5.

Control neurolodgico de la fonacion
Presiones
Umbrales
Inicios y finales del ciclo vibratorio
Ajustes laringeos para la fonacion

Maédulo 2. Fisica acustica y audiologia

2.1.  Onda sonora: Propiedades y caracteristicas

2.1.1.

Caracteristicas fisicas de la onda sonora
2.1.1.1. Amplitud

2.1.1.2. Frecuencia

2.1.1.3. Longitud de onda

2.1.1.4. Velocidad

Caracteristicas acusticas de la onda sonora
2.1.2.1. Timbre

2.1.2.2. Intensidad

2.1.2.3.Tono

Comportamiento de la onda sonora

2.1.3.1. Propagacion en medios homogéneos
2.1.3.2. Efectos de la interferencia y la superposicion



2.2.

2.3.

2.4.

Medicion de los componentes de las ondas sonoras
2.2.1.  Medicion de la amplitud
2.2.1.7. Decibelios (dB)
2.2.1.2. Escalas logaritmicas
2.2.2.  Medicion de la frecuencia
2.2.2.17. Hertz (Hz)
2.2.2.2. Rango audible para el oido humano
2.2.3.  Medicion de la longitud de onda
2.2.3.1. Relacion entre frecuencia, velocidad del sonido y longitud de onda
2.2.3.2. Unidades de medida y su aplicacion en acustica
Reflexion, refraccion, difraccion del sonido
2.3.1.  Reflexion del sonido
2.3.1.1. Ley de reflexion
2.3.1.2. Ecos y reverberacion
2.3.2.  Refraccion del sonido
2.3.2.1. Cambio de velocidad en diferentes medios
2.3.2.2. Angulo de incidencia y refraccion
2.3.3.  Difraccion del sonido
2.3.3.1. Efectos de la difraccion en barreras sonoras
2.3.3.2. Difraccién en espacios abiertos
Fisiologia acustica: El oido humano y la audicion
2.4.71.  Estructura del oido
2.4.1.1. Oido externo
2.4.1.2. Oido medio
2.4.1.3. Oido interno
2.4.2.  Proceso de la audicion
2.4.2.1. Transduccion del sonido
2.4.2.2. Caodificacion neural de la sefial acustica
2.4.3.  Percepcion del sonido
2.4.3.1. Frecuencias audibles
2.4.3.2. Percepcion del tono y volumen

2.5.

2.6.

Plan de estudios | 15 tech

Pruebas subjetivas: Acumetria y audiometria liminar
2.51.  Acumetria

2.5.1.7. Conceptos basicos

2.5.1.2. Acumetria verbal y con ruido

2.5.1.3. Métodos de evaluacién con diapasones
2.5.2.  Audiometria liminar

2.5.2.1. Procedimiento

2.5.2.2.Umbral de audicion

2.5.2.3. Evaluacion en tono puro

2.5.3.4. Enmascaramiento y dilema de enmascaramiento
2.53. Interpretacion de resultados

2.5.3.1. Identificacién de patrones de pérdida auditiva

2.5.3.2. Diferenciacion entre pérdidas auditivas transmisivas
y neurosensoriales

2.5.3.3. Aplicacion clinica de los resultados en el diagndstico y tratamiento
Pruebas subjetivas: Audiometria supraliminar y audiometria verbal
2.6.1.  Audiometria supraliminar

2.6.1.1. Prueba de Fowler y SIS|

2.6.1.2. Otras pruebas supraliminares
2.6.2.  Audiometria verbal o logoaudiometria

2.6.2.1. Umbrales de audicion verbal

2.6.2.2. Procedimiento

2.6.2.3. Enmascaramiento en la audiometria verbal
2.6.3. Interpretacion de resultados

2.6.3.1. Andlisis de la inteligibilidad del habla

2.6.3.2. Relacion entre los resultados verbales y los tipos
de pérdida auditiva

2.6.3.3. Aplicacion de los resultados en la rehabilitacion auditiva
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2.7.  Pruebas subjetivas: Audiometria de campo libre y audiometria infantil
2.7.1.  Audiometria de campo libre
2.7.1.1. Procedimientos de evaluacién en campo libre
2.7.1.2. Enmascaramiento
2.7.2.  Audiometria infantil
2.7.2.1. Consideraciones generales
2.7.2.2. Audiometria infantil no condicionada
2.7.2.3. Audiometria infantil condicionada
2.7.3. Interpretacion de resultados
2.7.3.1. Andlisis de patrones de respuesta en campo libre
2.7.3.2. Relacion entre los resultados y las condiciones ambientales
2.7.3.3. Aplicacion de los resultados en intervenciones auditivas
2.8.  Pruebas objetivas: Impedanciometria
2.8.1.  Fundamentos de la impedanciometria
2.8.1.1. Resistencia y reactancia del oido medio
2.8.1.2. Curva timpanométrica
2.8.2.  Prueba de reflejo acustico
2.8.2.1. Contraccion del musculo estapedial
2.8.2.2. Medicion de la contraccion del musculo estapedial
2.8.3. Interpretacion clinica de la impedanciometria
2.8.3.1. Diagnostico de disfunciones del oido medio

2.8.3.2. Relacion entre las curvas timpanomeétricas y los tipos
de pérdida auditiva

2.8.3.3. Uso de la impedanciometria en el monitoreo
de tratamientos auditivos

2.9. Pruebas objetivas: Otoemisiones acusticas y potenciales evocados auditivos
2.9.1. Otoemisiones acusticas
2.9.1.1. Principios de las otoemisiones
2.9.1.2. Indicaciones clinicas
2.9.2. Potenciales evocados auditivos
2.9.2.1. Potenciales evocados auditivos del tronco cerebral (BAEP)
2.9.2.2. Aplicaciones en la evaluacion del sistema auditivo central

2.10.

2.9.3. Interpretacion de pruebas objetivas
2.9.3.1. Relacion entre otoemisiones y estado de la funcion coclear

2.9.3.2. Identificacion de patologias auditivas mediante
potenciales evocados

2.9.3.3. Uso de pruebas objetivas en diagndsticos diferenciales
Cabinas de evaluacion
2.10.1. Consideraciones previas

2.10.1.1. Normativas y estandares internacionales

2.10.1.2. Factores ambientales y control acustico
2.10.2. Cabinas anecoicas

2.10.2.1. Disefio y caracteristicas acusticas

2.10.2.2. Aplicaciones en pruebas auditivas y experimentos
2.10.3. Camaras semianecoicas

2.10.3.1. Comparacion con cabinas anecoicas

2.10.3.2. Uso en simulacién de entornos acusticos reales
2.10.4. Cabinas audiométricas o sonoamortiguadas

2.10.4.1. Tecnologia y equipo utilizado en audiometria

2.10.4.2. Control de ruido externo y confort del paciente
2.10.5. Cabinas reverberantes

2.10.5.1. Caracteristicas del sonido en ambientes reverberantes

2.10.5.2. Aplicaciones en pruebas de absorcién sonora y calidad acustica

Médulo 3. Patologia de la voz

3.1.

3.2.

La voz normal y la voz patoldgica
3.1.1.  Eufonia vs. Disfonia
3.1.2.  Tipos de voces
Fatiga vocal
3.2.1.  Introduccion
3.2.1.1. Consejos para evitar la fatiga vocal
3.2.2.  Sintesis



3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

Signos acusticos de disfonia
3.3.1.  Primeras manifestaciones
3.3.2.  Rasgos acusticos
3.3.3.  Grados de severidad
Disfonias funcionales
3.4.1. Tipo I: trastorno isométrico laringeo
3.4.2.  Tipo ll: contraccion lateral glética y supraglética
3.4.3.  Tipo lll: contraccion supraglética anteroposterior
3.4.4. Tipo IV: afonia/disfonia de conversién
3.4.5.  Disfonias de transicion del adolescente
Estructura y contenido
3.5.1. Disfonia psicogena
3.5.1.1. Definicion
3.5.1.2. Caracteristicas del paciente
3.5.1.3. Signos de la disfonia psicogena y caracteristicas de la voz
3.5.1.4. Formas clinicas
3.5.1.5. Diagnéstico y tratamiento de la disfonia psicogena
3.5.1.6. Sintesis
Disfonias de transicion del adolescente
3.6.1. Muda vocal
3.6.2.  Concepto de disfonia de transicion del adolescente
3.6.3.  Tratamiento
3.6.4. Sintesis
Disfonias por lesiones organicas congénitas
3.7.1.  Introduccion
3.7.2.  Quiste epidérmico intracordal
3.7.3.  Sulcus vocalis
3.7.4.  Puente mucoso
3.7.5.  Vergeture
3.7.6.  Microsinequias
3.7.7.  Laringomalacia
3.7.8.  Sintesis

3.8.

3.9.
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Disfonias organicas adquiridas

3.8.1.  Introduccion

3.8.2.  Disfonias de origen neurolégico
3.8.2.1. Pardlisis laringea periférica
3.8.2.2. Alteraciones de la motoneurona superior
3.8.2.3. Alteraciones extrapiramidales
3.8.2.4. Alteraciones cerebelosas
3.8.2.5. Alteraciones de la motoneurona inferior
3.8.2.6. Otras alteraciones

3.8.3. Disfonias organicas de origen adquirido
3.8.3.1. De origen traumatico
3.8.3.2. Inflamatorias
3.8.3.3. Disfonias de origen neoplasico

3.8.4. Sintesis

Disfonias mixtas

3.9.1.  Introduccion

3.9.2.  Nodulos vocales

3.9.3.  Pdlipos laringeos

39.4. Edema de Reinke

3.9.5.  Hemorragia de cuerda vocal

3.9.6. Ulcera o granuloma de contacto

3.9.7. Quiste mucoso de retencion

3.9.8. Sintesis

Mddulo 4. Estadistica

4.1.

4.2.

Introduccion a la estadistica

4.1.1.  Conceptos bésicos

4.1.2.  Tipos de variables

4.1.3.  Informacion estadistica

Ordenacion y clasificacion del registro de datos
4.21. Descripcion de variables

4.2.2. Tabla de distribucion de frecuencias
4.2.3.  Cuantitativas y cualitativas
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4.3, Aplicaciones de las Tecnologias de la informacién y la comunicacion (TIC) 4.10. Modelos de probabilidad para variables aleatorias
y sistemas practicos 4.10.7. Célculo de probabilidades
43.1.  Conceptos basicos 4.10.2. Variables aleatorias discretas
43.2. Herramientas 4.10.3. Variables aleatorias continuas
43.3.  Representacion de datos 4.10.4. Modelos derivados de la distribucién normal

4.4 Medidas de resumen de los datos |

441 Medidas descriptivas Médulo 5. Métodos de investigacion en logopedia

4.42.  Medidas de centralizacion 5.1.  Nociones basicas sobre investigacion: la ciencia y el método cientifico
4.4.3. Medidas de dispersion 5.1.1.  Definicion del método cientifico
4.4.4.  Medidas de forma o posicion 5.1.2.  Método analitico
4.5, Medidas de resumen de los datos |l 51.3. Método sintético
4.57. Diagrama de caja 5.1.4. Meétodo inductivo
4.5.2. lIdentificacion de valores atipicos 5.1.5.  Elpensamiento cartesiano
4.5.3.  Transformacion de una variable 51.6. Lasreglas del método cartesiano
4.6.  Andlisis del conjunto de dos variables estadisticas 51.7. Laduda metddica
4.6.1.  Tabulacion de dos variables 5.1.8.  El primer principio cartesiano
4.6.2.  Tablas de contingencia y representaciones graficas 51.9. Los procedimientos de induccion segun J. Mill Stuart
46.3. Relacion lineal entre variables cuantitativas 5.2.  Paradigmas de investigacion y métodos derivados de ellos
47.  Series temporales y nimeros indices 52.1. ¢Como surgen las ideas de investigacion?
4.7.1.  Las series temporales 5.2.2.  ;Quéinvestigar en educacion?
4.7.2.  Tasas de variacion 5.2.3. Planteamiento del problema de investigacion 40.
4.7.3. Numeros indices 5.2.4.  Antecedentes, justificacion y objetivos de la investigacion
47.4. Elindice de Precios al Consumidor (IPC) y series temporales deflactadas 525, Fundamentacion tedrica
4.8.  Introduccion a la probabilidad: célculo y conceptos basicos 5.2.6. Hipotesis, variables y definicion de conceptos operativos
4.8.1.  Conceptos basicos 5.2.7. Seleccioén del disefio de investigacion
4.8.2. Teoria de conjuntos 5.2.8.  Elmuestreo en estudios cuantitativos y cualitativos
4.8.3. Calculo de probabilidades 5.3.  Elproceso general de la investigacion: enfoque cuantitativo y cualitativo
4.9,  Variables aleatorias y funciones de probabilidad 53.1.  Presupuestos epistemoldgicos
4.9.1. Variables aleatorias 5.3.2.  Aproximacion a la realidad y al objeto de estudio
492. Medidas de las variables 53.3. Relacion sujeto-objeto
4.9.3.  Funcion de probabilidad 5.3.4. Objetividad

5.3.5.  Procesos metodologicos
53.6. Laintegracion de métodos



5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.
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Proceso y etapas de la investigacion cuantitativa
547. Fase 1: Fase conceptual

54.2. Fase 2: Fase de planificacion y disefio
54.3. Fase 3: Fase empirica

54.4. Fase 4: Fase analitica

54.5. Fase 5: Fase de difusion

Tipos de investigacion cuantitativa

5.51. Investigacion histérica

5.5.2. Investigacion correlacional

5.5.3.  Estudio de caso

5.5.4. Investigacion "ex post facto” sobre hechos cumplidos
5.5.5.  Investigacion cuasi-experimental

5.5.6. Investigacion experimental

Proceso y etapas de la investigacion cualitativa
5.6.1. Fase 1: Fase preparatoria

5.6.2. Fase 2: Fase de campo

5.6.3. Fase 3: Fase analitica

5.6.4. Fase 4: Fase informativa

Tipos de investigacion cualitativa

5.7.1.  Laetnografia

5.7.2.  Lateoria fundamentada

5.7.3. Lafenomenologia

5.7.4.  Elmétodo biografico y la historia de vida
5.7.5.  Elestudio de casos

5.7.6.  Elanalisis de contenido

5.7.7. Elexamen del discurso

5.7.8. Lainvestigacion accion participativa
Técnicas e instrumentos para la recogida de datos cuantitativos
5.8.1. Laentrevista estructurada

5.8.2.  Elcuestionario estructurado

5.8.3.  Observacion sistematica

5.8.4. Escalas de actitud

5.8.5. Estadisticas

5.8.6. Fuentes secundarias de Informacion

tecn
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59. Técnicas e instrumentos para la recogida de datos cualitativos

59.1. Entrevista no estructurada
59.2. Entrevista en profundidad
59.3. Grupos focales

59.4. Observacion simple, no regulada y participativa
5.9.5. Historias de vida
59.6. Diarios

59.7.  Andlisis de contenidos
59.8. Elmétodo etnogréfico

6.2.2.  Historia clinica y calidad de vida

6.2.2.1. Evaluacion de la historia clinica

6.2.2.2. Impacto en la calidad de vida
6.2.3.  Valoracion perceptual de la voz

6.2.3.1. Métodos de evaluacién perceptual

6.2.3.2. Herramientas de valoracion vocal
6.2.4. Evaluacion logopédica de la voz

6.2.4.1. Evaluacion funcional

6.2.4.2. Evaluacion instrumental

510. Control de calidad de los datos 6.3. Imagen laringea
5.10.1. Requisitos de un instrumento de medicion 6.3.1.  Laringoscopia
5.10.2. Procesamiento y analisis de datos cuantitativos 6.3.1.1. Directa
5.10.3. Procesamiento y andlisis de datos cualitativos 6.3.1.2. Indirecta
” - ” v » 6.3.2.  Videolaringoscopia
Médulo 6. Fisiopatologia de la audicion y la fonacion 6.3.2.1. Procedimiento médico
6.1. Patologia de la voz 6.3.2.2. Aplicaciones clinicas
6.1.1.  Voz normaly disfonia 6.3.2.3. Utilidad clinica para el logopeda
6.1.1.1. Caracteristicas de la voz normal 6.3.3. Laringoestroboscopia
6.1.1.2. Factores de riesgo 6.3.3.1. Procedimiento médico
6.1.2.  Clasificacion de las disfonias 6.3.3.2. Aplicaciones clinicas
6.1.2.1. Disfonias funcionales 6.3.3.3. Utilidad clinica para el logopeda
6.1.2.2. Disfonias organicas 6.4.  Laboratorio de voz |

6.1.2.3. Disfonias psicégenas
6.1.2.4. Disfonias idiopaticas
6.1.3.  Abordaje interdisciplinario
6.1.3.1. Otorrinolaringdlogo
6.1.3.2. Logopeda
6.1.3.3. Psicologo
6.2.  Exploracion de la voz

6.2.1.  Conceptos de fisiopatologia de la voz

6.2.1.1. Fisiologia de la fonacion

6.2.1.2. Alteraciones patologicas en la voz

6.4.1.  Aerodindmica de la voz
6.4.1.1. Flujo aéreo durante la fonacion
6.4.1.2. Medicion de la presion subglotica
6.4.2.  Andlisis acustico
6.4.2.1. Frecuencia fundamental
6.4.2.2. Timbre y calidad vocal
6.4.3. Espectrograma
6.4.3.1. Definicion y caracteristicas
6.4.3.2. Interpretacion clinica



6.5.

6.6.

6.4.4.  Electroglotografia
6.4.4.1. Principios de funcionamiento
6.4.4.2. Aplicaciones en trastornos de la voz
6.4.5.  Electromiografia laringea
6.4.5.1. Principios de la electromiografia
6.4.5.2. Aplicaciones clinicas
Laboratorio de voz I
6.5.1.  Espectrograma
6.5.1.1. Andlisis espectral de la voz
6.5.1.2. Relacion con la patologia vocal
6.5.2.  Andlisis suavizado del pico cepstral
6.5.2.1. Técnicas de suavizado
6.5.2.2. Aplicacion clinica
6.5.3.  Electroglotografia
6.5.3.1. Registro de la vibracion glética
6.5.3.2. Evaluacion de la funcion vocal
6.5.4. Filtrado inverso
6.5.4.1. Técnicas de filtrado
6.5.4.2. Aplicaciones en la evaluacion vocal
Conceptos y clasificacion de las hipoacusias
6.6.1.  Conceptos generales
6.6.1.1. Anatomia del sistema auditivo
6.6.1.2. Mecanismos de la audicion
6.6.2.  Clasificacion de las hip-oacusias
6.6.2.1. Hipoacusia conductiva
6.6.2.2. Hipoacusia sensorineural
6.6.2.3. Hipoacusia mixta
6.6.3.  Grado de severidad de las hipoacusias
6.6.3.1. Nivel de severidad
6.6.3.2. Escalas de medicion

6.7.

6.8.

6.9.
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Hipoacusia transmisiva
6.7.1.  Mecanismos patogénicos
6.7.1.1. Alteraciones en el oido externo
6.7.1.2. Alteraciones en el oido medio
6.7.2. Patologias mas relevantes
6.7.2.1. Otitis media
6.7.2.2. Perforacion del timpano
6.7.3.  Diagnostico y evaluacion
6.7.3.1. Historia clinica y exploracion fisica
6.7.3.2. Pruebas audiologicas
6.7.3.3. Pruebas de imagen
Hipoacusia neurosensorial
6.8.1.  Mecanismos patogénicos
6.8.1.1. Alteraciones en el oido interno
6.8.1.2. Dafio en el nervio auditivo
6.8.2. Patologias congénitas mas relevantes
6.8.2.1. Sordera hereditaria
6.8.2.2. Malformaciones congénitas
6.8.3.  Presbiacusia
6.8.3.1. Fisiopatologia
6.8.3.2. Pruebas audiologicas
6.8.4. Hipoacusia inducida por ruido
6.8.4.1. Fisiopatologia
6.8.4.2. Pruebas audiologicas
Hipoacusia mixta
6.9.1. Patologias adquiridas mas relevantes
6.9.1.7. Trauma acustico
6.9.1.2. Enfermedades infecciosas
6.9.1.3. Enfermedad de Meniére
6.9.2.  Diagnostico audiologico
6.9.2.1. Pruebas de acuametria
6.9.2.2. Pruebas de umbral auditivo
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6.10.

6.9.3.  Tratamiento interdisciplinario
6.9.3.1. Otorrinolaringdlogo
6.9.3.2. Adaptacion de ayudas auditivas
Impacto de las hipoacusias y disfonias en la comunicacion y calidad de vida

6.10.1. Efectos de las hipoacusias en el desarrollo del lenguaje, el habla
y lainteraccion social

6.10.1.7. Retraso en el lenguaje

6.10.1.2. Dificultades en la comunicacion social
6.10.2. Efectos de las hipoacusias en la comunicacién adulta

6.10.2.1. Implicaciones en la vida profesional

6.10.2.2. Implicaciones en la vida familiar

6.10.2.3. Implicaciones en la vida social

6.10.3. Consecuencias de las disfonias en la comunicacion profesional, social
y emocional

6.10.3.1. Impacto en la voz profesional
6.10.3.2. Efectos emocionales y psicologicos
6.10.4. Alteraciones en la calidad de vida derivadas de las hipoacusias y disfonias
6.10.4.1. Aislamiento social
6.10.4.2. Disminucion de la autoestima

6.10.5. Estrategias de intervencion logopédica para mitigar el impacto
de estas condiciones

6.10.5.1. Terapia vocal
6.10.5.2. Adaptacion auditiva
6.10.6. Importancia de la prevencion, diagnostico temprano y tratamiento integral
6.10.6.1. Prevencion en el entorno familiar, social y laboral
6.10.6.2. Diagnostico temprano y seguimiento

M@ddulo 7. Intervencion logopédica en los trastornos de la voz

7.1,

Disfonfas

7.1.1.  Definicion de disfonia y afonia, voz normal y patolégica
7.1.1.1. Diferencia entre disfonia y afonia
7.1.1.2. Caracteristicas de una voz normal
7.1.1.3. Caracteristicas de una voz patoldgica

7.2.

7.3.

7.1.3.

La voz como elemento de identidad
7.1.2.1. Importancia psicolégica de la voz

7.1.2.2. La voz en la construccion de la identidad personal

Clasificacion de disfonias

7.1.3.1. Disfonias funcionales

7.1.3.2. Disfonias organicas

7.1.3.3. Disfonias mixtas

Evolucion de la voz con la edad

7.1.4.1. Cambios en la voz en la infancia
7.1.4.2. Cambios en la voz en la adultez
7.1.4.3. Cambios en la voz en la vejez

Evaluacion logopédica de la voz

7.2.1.

7.2.2.

7.2.3.

7.2.4.

7.2.5.

Evaluacion funcional de la voz

7.2.1.1. Evaluacion de la calidad vocal
7.2.1.2. Evaluacion de la resonancia
Anamnesis

7.2.2.1. Historia médica del paciente
7.2.2.2. Factores de riesgo en la disfonia
Parametros no locutivos

7.2.3.1. Respiracion

7.2.3.2. Postura

Parametros locutivos

7.2.4.1. Tonoy pitch

7.2.4.2. Intensidad y proyeccion

Escalas de autoevaluacion

7.2.5.1. Escala de severidad de disfonia
7.2.5.2. Escala de autoevaluacion de la calidad vocal

Fundamentos de la rehabilitacion vocal

7.3.1.

7.3.2.

Intervencion en la patologia vocal
7.3.1.1. Tratamiento médico

7.3.1.2. Tratamiento quirdrgico
Generalidades de la rehabilitacion vocal
7.3.2.1. Enfoques de intervencion
7.3.2.2. Objetivos del tratamiento



7.4.

7.3.3.  Objetivo biomecanico de la rehabilitacion vocal
7.3.3.1. Restablecimiento de la funcion laringea
7.3.3.2. Optimizacion de la funcién vocal
7.3.4. Patologias susceptibles de ser rehabilitadas y prondstico
7.3.4.1. Disfonias funcionales
7.3.4.2. Disfonias orgdnicas
7.3.5.  Importancia de la adherencia del paciente en la terapia
7.3.5.1. Factores que afectan la adherencia
7.3.5.2. Estrategias para mejorar la adherencia
7.3.6.  Principios de aprendizaje sensoriomotor (APS)
7.3.6.1. Aprendizaje motor en la rehabilitacion vocal
7.3.6.2. Aplicacién de técnicas sensoriales en la terapia
Tendencias filosdficas en la intervencion logopédica de la voz
7.4.1.  Tendencia sintomatologica
7.4.1.1. Tratamiento de sintomas sin modificar la causa
7.4.1.2. Técnicas y enfoques de la tendencia sintomatoldgica
7.4.2.  Tendencia psicoldgica
7.4.2.1. La voz como reflejo emocional
7.4.2.2. Técnicas psicoldgicas en la rehabilitacion vocal
7.4.3. Tendencia higiénica
7.4.3.1. Higiene vocal basica
7.4.3.2. Prevencion y cuidado de la voz
7.4.4.  Tendencia fisioldgica
7.4.4.1. Enfoque biomecanico en el tratamiento vocal
7.4.4.2. Técnicas de relajacion y respiracion
7.4.5.  Tendencia ecléctica
7.4.5.1. Combinacion de enfoques en la rehabilitacion
7.4.5.2. Beneficios de un enfoque ecléctico
7.4.6.  Evidencias cientificas
7.4.6.1. Estudios recientes en rehabilitacion vocal
7.4.6.2. Resultados en la aplicacion de tendencias filosdficas

7.5.

7.6.

7.7.
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Abordaje terapéutico general: voz y cuerpo
7.5.1.  Musculos, relajacion y contraccion muscular: conceptos
7.5.1.1. Musculos implicados en la fonacion
7.5.1.2. Relajacion muscular en el tratamiento vocal
7.5.2. Musculatura interviniente en la fonacion
7.5.2.1. Musculos respiratorios
7.5.2.2. Musculos laringeos
7.5.3.  Verticalidad y voz: malos usos posturales
7.5.3.1. Efecto de la postura en la voz
7.5.3.2. Correccion de malos habitos posturales
7.5.4.  Ejercitacion en postura, relajacion y trabajo muscular
7.5.4.1. Ejercicios de relajacion
7.5.4.2. Ejercicios de fortalecimiento muscular
Abordaje terapéutico general: respiracion
7.6.1.  Tipoy modo respiratorio
7.6.1.1. Respiracion diafragmatica
7.6.1.2. Respiracion clavicular y tordcica
7.6.2.  Dosificacion y coordinacion fonorespiratoria
7.6.2.1. Coordinacion respiratoria con la fonacion
7.6.2.2. Técnicas para dosificar la respiracion

7.6.3. Ensefianza respiratoria y su importancia en la rehabilitacion
de las disfonias

7.6.3.1. Beneficios de la respiracion controlada

7.6.3.2. Técnicas de respiracion para la disfonia
Abordaje terapéutico general: resonancia e impostacion vocal
7.7.1.  Concepto de resonancia. Resonadores

7.7.1.1. Resonadores supragléticos

7.7.1.2. Resonadores subgloticos
7.7.2.  Teoriano lineal de la fonacién

7.7.2.1. Principios basicos de la fonacion no lineal

7.7.2.2. Aplicacion en la terapia vocal



tecn 24|Plan de estudios

7.7.3.  Ejercicios de TVSO (tracto vocal semiocluido) 7.9.  Terapia indirecta: higiene vocal
7.7.3.1. Beneficios de los ejercicios TVSO 7.9.1.  Concepto de higiene vocal
7.7.3.2. Técnicas para aplicar los gjercicios TVSO 7.9.1.2. Habitos y rutinas de cuidado vocal
7.7.4.  Importancia del trabajo de resonancia en los problemas de la voz 7.9.2. Pautas de higiene vocal
7.7.4.1. Mejora de la calidad vocal a través de la resonancia 7.9.2.1. Evitar abusos vocales
7.7.4.2. Estrategias para optimizar la resonancia 7.9.2.2. Uso adecuado de la voz en actividades cotidianas
7.7.5.  Concepto de impostacion vocal 7.9.3.  Educacion en cuidado vocal
7.7.5.1. Definicion de impostacion vocal 7.9.3.1. Identificacion de habitos nocivos
7.7.5.2. Técnicas de impostacién vocal en la rehabilitacion 7.9.3.2. Adaptacion progresiva de conductas de cuidado
7.8.  Abordaje terapéutico general: articulacion y modulacion 7.10. Rehabilitacion vocal en las diferentes patologias
7.8.1.  Definicién de articulacion 7.10.1. Disfonias funcionales y organicofuncionales
7.8.1.1. Componentes de la articulacion 7.10.1.7. Tratamiento de disfonias funcionales
7.8.1.2. Tipos de errores articulatorios 7.10.1.2. Tratamiento de disfonias organicofuncionales
7.8.2.  Organos fonoarticulatorios 7.10.2. Disfonias organicas
7.8.2.1. Labios, lengua y paladar 7.10.2.1. Tratamiento de disfonias organicas leves
7.8.2.2. Mandibula y dientes 7.10.2.2. Tratamiento de disfonias organicas graves
7.8.3.  Relacion resonancia-articulacion 7.10.3. Disfonias infantiles
7.8.3.1. Influencia de la resonancia en la articulacion 7.10.3.1. Tratamiento en la disfonia infantil funcional
7.8.3.2. Técnicas para mejorar la coordinacion entre resonancia 7.10.3.2. Tratamiento en la disfonia infantil orgéanica
y articulacion
7.84. Modulacion, base de la expresividad
7.8.4.1. Control de la modulacioén en la voz 8.1. Diagnostico y etiologia de la hipoacusia
7.8.4.2. Técnicas para mejorar la modulacion 8.1.1.  Epidemiologia de la hipoacusia
7.8.5.  Importancia del trabajo de modulacion 8.1.1.1. Hipoacusia en neonatos
7.8.5.1. Mejorando la expresion emocional a través de la modulacion 8.1.1.2. Hipoacusia en la poblacién infantil
7.8.5.2. Impacto de la modulacion en la efectividad vocal 8.1.1.3. Hipoacusia en adultos
7.8.6. Ejercitacion 8.1.2.  Deteccion precoz de la hipoacusia
7.8.6.1. Ejercicios para mejorar la modulacion 8.1.2.1. Métodos de deteccién neonatal
7.8.6.2. Ejercicios para corregir errores articulatorios 8.1.2.2. Pruebas de deteccion en la infancia

8.1.3.  Etiologia de la hipoacusia
8.1.3.1. Causas genéticas
8.1.3.2. Causas adquiridas
8.1.3.3. Hipoacusia prenatal y perinatal



8.2.

8.3.

8.4.

Factores de riesgo y prevencion de la hipoacusia
8.2.1.  Indicadores de riesgo en la hipoacusia
8.2.1.1. Factores genéticos
8.2.1.2. Exposicion a ruidos intensos
8.2.1.3. Enfermedades y condiciones médicas
8.2.2.  Clasificacion de las hipoacusias
8.2.2.1. Hipoacusia conductiva
8.2.2.2. Hipoacusia neurosensorial
8.2.2.3. Hipoacusia mixta
8.2.3. Consecuencias de la hipoacusia infantil
8.2.3.1. Impacto en el desarrollo del lenguaje
8.2.3.2. Impacto en el desarrollo emocional y social
8.2.3.3. Impacto en el rendimiento escolar
Protesis auditivas convencionales
8.3.1.  Historia del audifono
8.3.1.1. Primeros audifonos
8.3.1.2. Evolucion tecnoldgica de los audifonos
8.3.2.  Legislacion espafiola
8.3.2.1. Normativas sobre dispositivos auditivos
8.3.2.2. Politicas de accesibilidad auditiva
8.3.3.  Componentes y funcionamiento
8.3.3.1. Microfono
8.3.3.2. Amplificador
8.3.3.3. Receptor y audifono interno
8.3.4. Tipos de audifonos
8.3.4.1. Audifonos retroauriculares
8.3.4.2. Audifonos intracanal
8.3.4.3. Audifonos de oido completo
Implantes de conduccion 6sea e implantes de oido medio
8.4.1. Conceptos basicos
8.4.1.1. Principio de la conduccion dsea
8.4.1.2. Indicaciones para implantes de conduccion ¢sea

8.5.

8.6.
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8.4.2.  Tipos de implantes e indicaciones
8.4.2.7. Implantes de conduccién dsea
8.4.2.2. Implantes de oido medio
8.4.3.  Cirugia Implante osteointegrado
8.4.3.1. Procedimiento quirurgico
8.4.3.2. Riesgos y beneficios
Implantes cocleares
8.5.1.  Componentes y funcionamiento del IC
8.5.1.1. Partes externas del implante coclear
8.5.1.2. Partes internas del implante coclear
8.5.2. Indicaciones de los IC
8.5.2.1. Indicaciones para adultos
8.5.2.2. Indicaciones para nifios
8.5.3.  Estructura de un programa de IC
8.5.3.1. Evaluacion previa al implante
8.5.3.2. Postoperatorio y seguimiento
8.5.4. Cirugia del IC
8.5.4.1. Procedimiento quirtrgico del implante coclea
8.5.4.2. Complicaciones posibles y sumanejo
8.5.4.3. Telemetria
Valoracién del rendimiento protésico
8.6.1. Requisitos técnicos
8.6.1.1. Parametros técnicos para la valoracion
8.6.1.2. Herramientas de medicién de la eficacia protésica
8.6.2. Baterfa de pruebas tonales
8.6.2.1. Prueba de umbral auditivo
8.6.2.2. Prueba de discriminacion tonal
8.6.3. Bateria de pruebas verbales
8.6.3.1. Prueba de reconocimiento de palabras
8.6.3.2. Prueba de comprension verbal
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8.7. Métodos y sistemas de comunicacion 8.9.4. Recursos visuales
8.7.1.  Métodos oralistas 8.9.4.1. Uso de subtitulos y pantallas visuales
8.7.1.1. Método del habla 8.9.4.2. Integracion de tecnologias visuales en el aula
8.7.1.2. Métodos de estimulacion auditiva 8.10. Rehabilitacion auditiva del sordo poslocutivo con implante coclear
8.7.2. Métodos gestuales 8.10.1. Deteccion
8.7.2.1. Lengua de signos 8.10.1.7. Evaluacion inicial de la audicién
8.7.2.2. Gestos y mimica 8.10.1.2. Identificacion temprana de dificultades
8.7.3.  Métodos mixtos 8.10.2. Discriminacion
8.7.3.1. Integracion de lenguaje de signos y comunicacion oral 8.10.2.1. Entrenamiento en discriminacién tonal
8.7.3.2. Beneficios de los métodos mixtos 8.10.2.2. Entrenamiento en discriminacion del habla
8.8.  Asesoramiento a la familia del nifio hipoacusico 8.10.3. Identificacion
8.8.1. Impacto en la familia 8.10.3.1. Reconocimiento de sonidos ambientales
8.8.1.1. Adaptacion psicologica de los padres 8.10.3.2. Identificacion de sonidos del habla
8.8.1.2. Dindmica familiar frente a la hipoacusia 8.10.4. Reconocimiento
8.8.2.  Orientaciones para familiares de nifios de 0-6 afios 8.10.4.1. Reconocimiento de palabras aisladas
8.8.2.1. Estrategias de estimulacion temprana 8.10.4.2. Reconocimiento de frases completas
8.8.2.2. Apoyo en el desarrollo del lenguaje 8.10.5. Comprension
8.8.3.  Orientaciones para familiares de nifios de 6-12 afios 8.10.5.1. Comprension del discurso en contexto
8.8.3.1. Apoyo en la integracion escolar 8.10.5.2. Estrategias para mejorar la comprension auditiva
8.8.3.2. Estrategias para la socializacion ” o y
8.8.4. Desarrollo de la competencia escolar, social y emocional
8.8.4.1. Establecimiento de metas educativas 9.1.  Uso de tecnologias digitales en la intervencion logopédica
8.8.4.2. Apoyo en el desarrollo emocional 9.1.1.  Herramientas digitales en la evaluacion del habla y lenguaje
8.9. Ayudas técnicas y escolarizacién del nifio hipoacusico 9.1.1.1. Aplicaciones de andlisis de voz para diagndstico
8.9.1.  Sistemas de frecuencia modulada 9.1.2.  Aplicaciones para la rehabilitacion del habla
8.9.1.1. Usoenelaula 9.1.2.1. Juegos interactivos en la mejora del habla
8.9.1.2. Adaptacion y beneficios 9.1.3.  Uso de simuladores y juegos interactivos en la intervencion logopédica
8.9.2.  Bucles magnéticos y conectividad 9.1.3.1. Simuladores de voz para terapia
8.9.2.1. Principio de funcionamiento 9.14. Plataformas de telemedicina para logopedia
8.9.2.2. Integracion con otros dispositivos 9.1.4.1. Plataformas de videoconferencia para sesiones de terapia

8.9.3. Acustica escolar
8.9.3.1. Optimizacion del entorno acustico en el aula
8.9.3.2. Medidas para reducir el ruido ambiental



9.2.

9.3.

9.4.
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Herramientas tecnoldgicas para la evaluacion y diagnostico en Logopedia

9.2.1.  Software de analisis de voz y pronunciacion
9.2.1.1. Herramientas de analisis acustico

9.2.2. Herramientas para la evaluacion de la comprension y expresion verbal
9.2.2.1. Software para evaluar la fluidez verbal

9.2.3.  Técnicas digitales para el diagnostico de trastornos del habla
9.2.3.1. Evaluacion digital de disartria

9.2.4.  Equipos tecnologicos para evaluar la audicion y percepcion del lenguaje
9.2.4.1. Pruebas digitales para la evaluacion auditiva

Aplicaciones moviles para el aprendizaje de sistemas alternativos y aumentativos
de comunicacion

9.3.1.  Aplicaciones para el entrenamiento en el uso de pictogramas
9.3.1.1. Programas para aprendizaje de pictogramas visuales

9.3.2. Herramientas para el seguimiento de pacientes en el uso
de sistemas alternativos

9.3.2.1. Aplicaciones de seguimiento de uso diario

9.3.3.  Aplicaciones para la mejora de la comunicacion en nifios y adultos
con trastornos

9.3.3.1. Aplicaciones personalizadas para nifios con autismo

9.3.4.  Programas personalizados para el aprendizaje de signos y simbolos
9.3.4.1. Aplicaciones para la ensefianza de lengua de sefias

Plataformas virtuales para la rehabilitacion logopédica

9.4.1.  Plataformas interactivas para terapia de lenguaje a distancia
9.4.1.1. Plataformas con ejercicios interactivos en tiempo real

9.4.2.  Uso de videoconferencias en la rehabilitacion logopédica
9.4.2.1. Beneficios de la teleterapia para pacientes remotos

9.4.3.  Programas online para el seguimiento del progreso del paciente
9.4.3.1. Software de monitoreo de progresos

9.4.4. Herramientas de retroalimentacion en tiempo real para terapeutas
y pacientes

9.4.4.1. Aplicaciones de retroalimentacion vocal en tiempo real
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9.5.

9.6.

9.7.

Tecnologias de asistencia para la mejora de la comunicacion en pacientes
con discapacidades

9.5.1.

9.5.2.

9.5.3.

9.5.4.

Dispositivos de voz generada por computadora

9.5.1.1. Tecnologias de voz para personas con afasia

Tecnologias de lectura y escritura para personas con discapacidad visual
9.5.2.1. Software de lectura para personas con ceguera

Audifonos y sistemas de amplificacion del sonido

9.5.3.1. Dispositivos de amplificacion para pacientes con pérdida auditiva
Tecnologias de apoyo para personas con paralisis cerebral

9.5.4.1. Dispositivos de comunicacion para personas
con movilidad limitada

Disefio y uso de dispositivos electronicos para protesis de comunicacion

9.6.1.

9.6.2.

9.6.3.

9.6.4.

Dispositivos electronicos para pacientes con afasia

9.6.1.1. Dispositivos de comunicacion aumentativa para afasia
Protesis vocales y su integracion en la comunicacion diaria
9.6.2.1. Dispositivos prostéticos para la mejora del habla y la voz
Tecnologias portatiles para mejorar la comunicacion en personas
con paralisis

9.6.3.1. Prétesis portatiles para pacientes con paralisis
Dispositivos para la mejora del habla en pacientes con disartria
9.6.4.1. Dispositivos de apoyo para la articulacion vocal

Tecnologias de la informacién y su impacto en la intervencion logopédica

9.7.1.

9.7.2.

9.7.3.

9.7.4.

Impacto de la tecnologia en la eficiencia de la terapia logopédica
9.7.1.1. Mejoras en la calidad de los tratamientos con tecnologia

Herramientas para la recopilacion de datos y andlisis del progreso
del paciente

9.7.2.1. Software de andlisis de datos clinicos
Tecnologias de registro para el seguimiento de la intervencion logopédica
9.7.3.1. Plataformas de registro de sesiones terapéuticas

Uso de redes sociales y comunidades virtuales
para el aprendizaje colaborativo

9.7.4.1. Grupos de apoyo en redes sociales para pacientes
9.7.4.2. Grupos de desarrollo profesional

9.8.

9.9.

9.10.

Software especializado en la evaluacion logopédica

9.8.1.

9.8.2.

9.8.3.

9.8.4.

Programas informaticos para la deteccion temprana de trastornos
del lenguaje

9.8.1.1. Software para el cribado

Herramientas digitales para evaluar la pronunciacion y fluidez verbal
9.8.2.1. Herramientas de andlisis del habla

Software para evaluar la comprension lectora y expresion escrita
9.8.3.1. Programas de evaluacion de comprension lectora

9.8.3.2. Programas para la evaluacion de textos

Plataformas de analisis de la voz para diagnosticos logopédicos
9.8.4.1. Aplicaciones de andlisis de parametros vocales

Integracion de recursos tecnoldgicos en tratamientos logopédicos personalizados

9.9.1.

992

9.9.3.
9.9.4.

Adaptacion de aplicaciones y dispositivos a las necesidades individuales
9.9.1.1. Personalizacion de aplicaciones segun trastornos especificos
Uso de inteligencia artificial en la personalizacion de tratamientos
9.9.2.1. Sistemas inteligentes para adaptar la terapia logopédica

Disefio de programas digitales especificos segun el trastorno logopédico

Personalizacion de la intervencién mediante el andlisis de datos
del paciente

9.9.4.1. Uso de datos clinicos para personalizar la terapia

Estrategias para integrar tecnologias accesibles en la vida diaria de los pacientes
con necesidades comunicativas

9.10.1.

9.10.2.

9.10.3.

9.10.4.

Uso de tecnologias para la mejora de la comunicacion en el hogar
9.10.1.1. Dispositivos para la comunicacion familiar

Integracion de dispositivos en la escuela o trabajo de pacientes con
dificultades comunicativas

9.10.2.1. Tecnologias de apoyo en entornos educativos
Adaptacion de tecnologias para facilitar la inclusién social

9.10.3.1. Herramientas para la integracion social de personas
con discapacidades

Programas de formacion para familiares y cuidadores en el uso
de tecnologias accesibles

9.10.4.1. Talleres de formacion para el uso de dispositivos de asistencia



Médulo 10. Educacion de la voz profesional

10.1. La voz profesional: Generalidades

10.2.

10.1.1.

10.1.2.

10.1.3.

10.1.4.

10.1.5.

10.1.6.

Concepto de salud vocal, eficacia y eficiencia
10.1.7.17. Definicion de salud vocal

10.1.1.2. Importancia de la eficacia y eficiencia vocal
Definicion de voz profesional y voz ocupacional

10.1.2.1. Diferencias clave entre voz profesional y voz ocupacional

10.1.2.2. Impacto del uso intensivo de la voz en cada tipo
Clasificacion de profesiones segun el uso y la demanda de voz
10.1.3.1. Profesiones de alto riesgo vocal

10.1.3.2. Profesiones de bajo riesgo vocal
Vocoergonomia y carga vocal

10.1.4.1. Principios de la vocoergonomia

10.1.4.2. Estrategias para reducir la carga vocal

Factores de riesgo en voz profesional

10.1.5.1. Factores internos

10.1.5.2. Factores externos

La disfonia como enfermedad profesional

10.1.6.1. Causas de la disfonia en profesiones vocales
10.1.6.2. Prevencion y tratamiento

Voz profesional I. Voz hablada

10.2.1.

10.2.2.

10.2.3.

10.2.4.

Bases fisioldgicas de la voz hablada

10.2.1.1. Anatomia del aparato vocal

10.2.1.2. Fisiologia de la emision vocal

Esquema corporal vocal

10.2.2.1. Relacion cuerpo y voz

10.2.2.2. Impacto del cuerpo en la resonancia vocal
Clasificacion de voces

10.2.3.1. Clasificacion segun el tono

10.2.3.2. Clasificacion segun la calidad vocal
Procesos que integran la emision corporeo-vocal para el habla
10.2.4.1. Respiracion y control de flujo aéreo
10.2.4.2. Articulacion y resonancia

10.3.

10.4.
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10.2.5. Evaluacion de la voz hablada

10.2.5.1. Métodos clinicos para la evaluacion vocal

10.2.5.2. Pruebas especificas de evaluacién de la voz hablada
Voz profesional Il. Voz cantada
10.3.1. Bases fisiolégicas de la voz cantada

10.3.1.1. Anatomia en el canto

10.3.1.2. Fisiologia del canto y diferencias con la voz hablada
10.3.2. Clasificacién de voces, EXTENSION, tesitura

10.3.2.1. Clasificacion segun tipo de voz (soprano, tenor, etc.)

10.3.2.2. Clasificacion segun tesitura y extension vocal
10.3.3. Comparacion entre voz hablada y cantada

10.3.3.1. Diferencias en la técnica vocal

10.3.3.2. Diferencias en la fisiologia de la emision vocal
10.3.4. Procesos que integran la emision corpéreo-vocal para el canto

10.3.4.1. Respiracion y control del aire en el canto

10.3.4.2. Técnica de resonancia y articulacion en el canto
10.3.5. Evaluacion de la voz cantada

10.3.5.1. Métodos de evaluacion vocal en cantantes

10.3.5.2. Indicadores clinicos de disfuncién vocal en el canto
Abordaje logopédico de la voz ocupacional y profesional
10.4.1. Técnicas vocales adaptadas a la voz vinculada al trabajo

10.4.1.1. Adaptacion de la técnica vocal para diferentes profesiones

10.4.1.2. Ejercicios de fortalecimiento vocal especificos
10.4.2. Higiene de lavoz y ajustes a la voz ocupacional/profesional

10.4.2.1. Consejos practicos para cuidar la voz diaria

10.4.2.2. Ajustes ergonémicos para la voz ocupacional
10.4.3. Entrenamiento directo de la voz

10.4.3.1. Ejercicios de entrenamiento muscular y respiratorio

10.4.3.2. Técnicas para mejorar la calidad vocal

10.4.4. Técnicas, ejecucion y variantes de ejercicios para la educacion
y reeducacion vocal

10.4.4.1. Ejercicios para la educacion vocal
10.4.4.2. Ejercicios para la reeducacion vocal
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10.5. Lavoz del docente

10.6.

10.5.1.

10.5.2.

10.5.3.

10.5.4.

Caracteristicas expresivas y de calidad vocal en el docente
10.5.1.7. Tono y volumen adecuado para la docencia
10.5.1.2. Expresion vocal y comunicacion efectiva
Factores de riesgo para el uso vocal en la docencia
10.5.2.1. Uso excesivo de la voz en ambientes ruidosos
10.5.2.2. Estrés vocal por exceso de habla

Diferentes exigencias segun actividad docente

10.5.3.1. Exigencias vocales en diferentes niveles educativos
10.5.3.2. Adaptacion vocal segun el contexto docente
Entrenamiento especifico para la voz docente

10.5.4.1. Ejercicios para mantener la resistencia vocal
10.5.4.2. Técnicas de relajacion vocal

LLa voz del locutor

10.6.1.

10.6.2.

10.6.3.

10.6.4.

10.6.5.

Caracteristicas expresivas y de calidad vocal en el locutor
10.6.1.1. Uso del tono, ritmo y articulacion

10.6.1.2. La voz como herramienta de comunicacion
Abordaje logopédico del locutor

10.6.2.1. Técnicas para mejorar la claridad vocal

10.6.2.2. Manejo de la voz en situaciones de estrés

El locutor que consulta por problemas de habla y voz
10.6.3.1. Evaluacion logopédica en locutores

10.6.3.2. Diagnostico y tratamiento de disfunciones vocales
La voz en doblaje

10.6.4.1. Técnicas especificas para doblaje vocal
10.6.4.2. Adaptacion vocal para diferentes personajes

El relator de futbol

10.6.5.1. Caracteristicas de la voz en el relato deportivo

10.6.5.2. Técnicas para mantener la calidad vocal en relatos largos

10.7. Lavoz del actor

10.8.

10.7.1.

10.7.2.

10.7.3.

10.7.4.

Caracteristicas expresivas y de calidad vocal en el actor
10.7.1.1. Expresion vocal segun el personaje
10.7.1.2. Control de la voz para expresar emociones

Diferentes exigencias: actuacion en cine, television, teatro y adaptacion

vocal seguin personajes

10.7.2.1. Exigencias vocales en cine y television

10.7.2.2. Exigencias vocales en teatro y adaptaciones
Factores de riesgo para la voz en la actuacion

10.7.3.1. Sobreexigencia vocal en ensayos y representaciones
10.7.3.2. Estrés vocal en producciones intensas

Abordaje logopédico del actor

10.7.4.1. Ejercicios para la recuperacion vocal

10.7.4.2. Técnicas para prevenir lesiones vocales en actores

La voz del cantante

10.8.1.

10.8.2.

10.8.3.

10.8.4.

Caracteristicas expresivas y de calidad vocal en el cantante
10.8.1.1. Control del aire y proyeccion vocal

10.8.1.2. Dominio del tono y la afinacion

La voz cantada en diferentes géneros musicales

10.8.2.1. Adaptacion vocal a distintos estilos musicales
10.8.2.2. Diferencias vocales entre géneros

Factores de riesgo para cantantes

10.8.3.1. Lesiones vocales por abuso de la voz

10.8.3.2. Condiciones ambientales que afectan la voz cantada
Abordaje logopédico del cantante

10.8.4.1. Tratamientos para disfonia cantada

10.8.4.2. Técnicas para optimizar la salud vocal del cantante
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10.9. La voz del teleoperador y otros
10.9.1. Caracteristicas expresivas y de calidad vocal en el teleoperador
10.9.1.1. Tono y claridad vocal para la comunicacion telefénica
10.9.1.2. Uso adecuado del volumen'y ritmo
10.9.2. Factores de riesgo para el teleoperador
10.9.2.1. Estrés vocal por largos turnos de conversacion
10.9.2.2. Condiciones de trabajo que afectan la voz
10.9.3. Abordaje logopédico del teleoperador
10.9.3.1. Técnicas para aliviar la tensién vocal
10.9.3.2. Prevencion de trastornos vocales en teleoperadores
10.9.4. Otras ocupaciones con sobrecarga vocal
10.9.4.1. Profesiones con alto riesgo vocal (e]. vendedores, recepcionistas)
10.9.4.2. Prevencion y cuidado vocal en otras ocupaciones
10.10. Ejercicios que restauran la funcion vocal
10.10.7. Condicionamiento muscular y respiratorio
10.10.1.1. Ejercicios respiratorios para fortalecer la voz
10.10.1.2. Técnicas de acondicionamiento muscular de la laringe
10.10.2. Métodos de terapia vocal estructurados
10.10.2.1. Terapias de voz basadas en la estructura vocal
10.10.2.2. Ejercicios de rehabilitacion para disfonia
10.10.3. Técnicas facilitadoras de voz
10.10.3.1. Técnicas de relajacion para la voz
10.10.3.2. Métodos para mejorar la proyeccion vocal
10.10.4. Calentamiento y enfriamiento vocal
10.10.4.1. Rutinas de calentamiento vocal
10.10.4.2. Estrategias de enfriamiento para la voz




04
Objetivos docentes

Este programa tiene como objetivo principal capacitar a los profesionales para que se
conviertan en expertos en la evaluacion, diagnostico y tratamiento de los trastornos del
lenguaje, habla, voz y deglucion. Por tal razon, a lo largo del programa, adquiriran los
conocimientos mas avanzados en técnicas terapéuticas, recibiendo una capacitacion
integral que les permitird afrontar de manera efectiva las necesidades de los pacientes
en diferentes contextos. De este modo, los egresados estaran equipados para mejorar
la calidad de vida de sus pacientes, impactando positivamente en su desarrollo
comunicativo y en su bienestar general.
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Tras este completisimo programa de TECH,
seras capaz de afrontar los retos del ambito clinico
y educativo con un enfoque interdisciplinario.

¢ QUE esperas para inscribirte en la mayor
universidad digital del mundo segun Forbes?”
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Objetivos generales

+ Analizar los fundamentos teoricos y metodoldgicos de la intervencion logopédica

+ Aplicar técnicas avanzadas para la evaluacion y diagnostico de trastornos
del lenguaje y la comunicacion

+ Disefar planes de intervencion logopédica adaptados a las necesidades
individuales de los pacientes

+ Implementar estrategias innovadoras en la rehabilitacion de alteraciones
delhablay la voz

+ Integrar tecnologias y herramientas digitales en los procesos de evaluacion
e intervencion logopédica

+ Colaborar con equipos multidisciplinarios para el abordaje integral de los trastornos
del lenguaje

+ Evaluar la eficacia de los programas de intervencion logopédica mediante
metodologias basadas en la evidencia

+ Desarrollar habilidades comunicativas y didacticas para la educacion y orientacion
de pacientes y familiares

+ Adaptar la intervencion logopédica a diferentes grupos etarios y contextos clinicos
y educativos

+ Aplicar principios éticos y deontoldgicos en el ejercicio profesional de la logopedia

+ Investigar nuevas tendencias y enfoques en la intervencion logopédica para mejorar
la practica profesional

+ Gestionar recursos y servicios logopédicos en diferentes dambitos de actuacion

+ Potenciar la autonomia y calidad de vida de los pacientes con trastornos
de la comunicacion

+ Fomentar el desarrollo de competencias profesionales para la innovacion
y el liderazgo en logopedia




Objetivos especificos

Médulo 1. Anatomia, fisiologia y biomecanica de la voz
+ Conocer el origen filogenético del sistema fonador

+ Detallar el desarrollo evolutivo de la laringe humana
+ Aplicar los principales musculos y el funcionamiento del sistema respiratorio

+ Manejar las principales estructuras anatémicas que conforman la laringe
y su funcionamiento

+ Dominar la histologfa de las cuerdas vocales

+ Analizar el ciclo vibratorio de las cuerdas vocales

Mddulo 2. Fisica acustica y audiologia
+ Comprender las propiedades y caracteristicas fundamentales de las ondas sonoras

+ Aplicar métodos de medicién de las ondas sonoras y sus componentes

+ Analizar los procesos acusticos de reflexion, refraccion y difraccion
en la propagacion del sonido

+ Reconocer los métodos para la evaluacion de la funcion auditiva utilizando pruebas
subjetivas y objetivas
Médulo 3. Patologia de la voz
+ Diferenciar voz normal de voz patologica
+ Discriminar conceptos de eufonia y disfonia
+ Aprender a detectar los primeros sintomas/rasgos de disfonia mediante la escucha
+ Conocer los diferentes tipos de voces y sus caracteristicas
+ Analizar los diferentes tipos de disfonias funcionales

+ Detallar los diferentes tipos de disfonias orgéanicas congénitas
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Mddulo 4. Estadistica
+ Reconocer los conceptos basicos de la estadistica y la probabilidad

+ Aplicar los distintos métodos de seleccion, agrupamiento y presentacion de datos

+ Disefiar y seleccionar muestras identificando los medios, técnicas e instrumentos
de registro de informacion

+ Manejar todo lo relacionado con la estadistica y sus conceptos

Mddulo 5. Métodos de investigacion en logopedia
+ Dominar las bases conceptuales y metodoldgicas solidas y variadas

+ Orientar y resolver dudas que puedan presentarse en este campo

+ Desarrollar una comprension avanzada sobre los conceptos y metodologias clave
en esta drea

+ Resolver problemas especificos y abordar desafios con un enfoque critico
y fundamentado

Maddulo 6. Fisiopatologia de la audicién y la fonacién
+ |dentificar los principales tipos de hipoacusia, asi como las patologias asociadas
que afectan la audicion, describiendo sus causas, procesos patogénicos
y consecuencias

+ Analizar los mecanismos fisioldgicos alterados en las patologias de la voz
y el sistema auditivo, relacionandolos con su impacto en los trastornos
de la comunicacion

+ Manejar anatomia y fisiologia de los ¢rganos del habla y audicion para comprender
las alteraciones patoldgicas que provocan trastornos de la voz y la audicion

+ Reconocer la importancia de la prevencion, tratamiento y pronostico de las
patologias que afectan la comunicacion desde una perspectiva logopédica integral
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Médulo 7. Intervencion logopédica en los trastornos de la voz
+ Aplicar las bases de la logoterapia en el tratamiento de la voz, teniendo en cuenta
la colaboracion con otros profesionales de la patologia vocal
+ ldentificar y seleccionar el tratamiento adecuado (médico, quirurgico, logopédico
0 combinado) para diversas lesiones vocales

+ Realizar una valoracion de la voz al inicio de la intervencion, determinando
la fisiopatologia y estableciendo un plan de tratamiento

+ Utilizar enfoques de intervencion logopédica (higiénico, psicoldgico, sintomatico,
fisioldgico y ecléctico) segun la patologia vocal

Maédulo 8. Intervencion logopédica en deficiencias auditivas
+ |dentificar las alteraciones de la percepcion auditiva y su impacto
en la comunicacion y la integracion social, escolar y familiar

+ Evaluar las opciones terapéuticas disponibles para la rehabilitacion auditiva,
diferenciando los enfoques segun el tipo de hipoacusia

+ Conocer y aplicar dispositivos audio-protésicos adecuados para cada grado
de pérdida auditiva

+ Comprender los fundamentos del implante coclear y seleccionar a los candidatos
adecuados para este dispositivo
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Maddulo 9. Recursos tecnoldgicos en logopedia
+ Aplicar tratamientos logopédicos adecuados a las necesidades individuales
de los pacientes

+ Seleccionar y adaptar sistemas alternativos y aumentativos de comunicacion
segun el contexto de cada paciente

+ Facilitar el aprendizaje de sistemas alternativos y aumentar el uso de protesis
y ayudas técnicas

+ Conocer y aplicar técnicas e instrumentos de evaluacion y diagnostico
en Logopedia

Médulo 10. Educacién de la voz profesional
+ Comprender los procesos de promocion en salud en logopedia en el drea
de la voz hablada y cantada, tanto artistica como ocupacional
+ |dentificar los factores de riesgo y predisposicion a la disfonia en colectivos que
requieren un uso intensivo de la voz, diferenciando entre voz artistica y ocupacional

+ Distinguir las caracteristicas especificas de la voz artistica y ocupacional,
analizando las necesidades particulares de cada grupo profesional y su relacion
con la disfonia

+ Aplicar estrategias promocion de la salud vocal y prevencion de la disfonia,
con el fin de reducir el riesgo en profesionales que hacen uso intensivo de la voz
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Metodologia de estudio

TECH es la primera universidad en el mundo que combina la metodologia de los

case studies con el Relearning, un sistema de aprendizaje 100% online basado en la
reiteracion dirigida.

Esta disruptiva estrategia pedagdgica ha sido concebida para ofrecer a los
profesionales la oportunidad de actualizar conocimientos y desarrollar competencias
de un modo intensivo y riguroso. Un modelo de aprendizaje que coloca al estudiante en
el centro del proceso académico y le otorga todo el protagonismo, adaptandose a sus
necesidades y dejando de lado las metodologias mas convencionales.
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TECH te prepara para afrontar nuevos retos en
entornos inciertos y lograr el €xito en tu carrera”
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El alumno: la prioridad de todos los programas de TECH

En la metodologia de estudios de TECH el alumno es el protagonista absoluto.

Las herramientas pedagdgicas de cada programa han sido seleccionadas teniendo
en cuenta las demandas de tiempo, disponibilidad y rigor académico que, a dia de
hoy, no solo exigen los estudiantes sino los puestos mas competitivos del mercado.

Con el modelo educativo asincronico de TECH, es el alumno quien elige el tiempo que
destina al estudio, como decide establecer sus rutinas y todo ello desde la comodidad
del dispositivo electronico de su preferencia. El alumno no tendra que asistir a clases
en vivo, a las que muchas veces no podra acudir. Las actividades de aprendizaje las
realizara cuando le venga bien. Siempre podra decidir cuando y desde donde estudiar.

En TECH NO tendras clases en directo
(a las que luego nunca puedes asistir)”
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Los planes de estudios mas exhaustivos a nivel internacional

TECH se caracteriza por ofrecer los itinerarios académicos mas completos del entorno
universitario. Esta exhaustividad se logra a través de la creacion de temarios que

no solo abarcan los conocimientos esenciales, sino también las innovaciones mas
recientes en cada area.

Al estar en constante actualizacion, estos programas permiten que los estudiantes
se mantengan al dia con los cambios del mercado y adquieran las habilidades mas
valoradas por los empleadores. De esta manera, quienes finalizan sus estudios en
TECH reciben una preparacion integral que les proporciona una ventaja competitiva
notable para avanzar en sus carreras.

Y ademas, podran hacerlo desde cualquier dispositivo, pc, tableta o smartphone.

El modelo de TECH es asincronico,
de modo que te permite estudiar con
tu pc, tableta o tu smartphone donde
quieras, cuando quieras y durante el
tiempo que quieras”
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Case studies o Método del caso

El método del caso ha sido el sistema de aprendizaje mas utilizado por las
mejores escuelas de negocios del mundo. Desarrollado en 1912 para que los
estudiantes de Derecho no solo aprendiesen las leyes a base de contenidos
tedricos, su funcion era también presentarles situaciones complejas reales.
Asi, podian tomar decisiones y emitir juicios de valor fundamentados sobre
como resolverlas. En 1924 se establecié como método estandar de ensefianza
en Harvard.

Con este modelo de ensefianza es el propio alumno quien va construyendo su
competencia profesional a través de estrategias como el Learning by doing o
el Design Thinking, utilizadas por otras instituciones de renombre como Yale o
Stanford.

Este método, orientado a la accion, sera aplicado a lo largo de todo el itinerario
académico que el alumno emprenda junto a TECH. De ese modo se enfrentara
a multiples situaciones reales y debera integrar conocimientos, investigar,
argumentar y defender sus ideas y decisiones. Todo ello con la premisa de
responder al cuestionamiento de como actuaria al posicionarse frente a
eventos especificos de complejidad en su labor cotidiana.




Método Relearning

En TECH los case studies son potenciados con el mejor método de
ensefanza 100% online: el Relearning.

Este método rompe con las técnicas tradicionales de ensefianza para
poner al alumno en el centro de la ecuacion, proveyéndole del mejor
contenido en diferentes formatos. De esta forma, consigue repasar

y reiterar los conceptos clave de cada materia y aprender a aplicarlos
en un entorno real.

En esta misma linea, y de acuerdo a multiples investigaciones
cientificas, la reiteracion es la mejor manera de aprender. Por eso,
TECH ofrece entre 8 y 16 repeticiones de cada concepto clave dentro
de una misma leccion, presentada de una manera diferente, con

el objetivo de asegurar que el conocimiento sea completamente
aflanzado durante el proceso de estudio.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas
en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste
de opiniones: una ecuacion directa al éxito.

Metodologia de estudio | 43 tecn

learning
from an
expert
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Un Campus Virtual 100% online con los mejores
recursos didacticos

Para aplicar su metodologia de forma eficaz, TECH se centra en proveer a los
egresados de materiales didacticos en diferentes formatos: textos, videos
interactivos, ilustraciones y mapas de conocimiento, entre otros. Todos ellos,
disefiados por profesores cualificados que centran el trabajo en combinar
casos reales con la resolucion de situaciones complejas mediante simulacion,
el estudio de contextos aplicados a cada carrera profesional y el aprendizaje
basado en la reiteracion, a través de audios, presentaciones, animaciones,
imagenes, etc.

Y es que las ultimas evidencias cientificas en el ambito de las Neurociencias
apuntan a la importancia de tener en cuenta el lugar y el contexto donde se
accede a los contenidos antes de iniciar un nuevo aprendizaje. Poder ajustar
esas variables de una manera personalizada favorece que las personas
puedan recordar y almacenar en el hipocampo los conocimientos para
retenerlos a largo plazo. Se trata de un modelo denominado Neurocognitive
context-dependent e-learning que es aplicado de manera consciente en esta
titulacion universitaria.

Por otro lado, también en aras de favorecer al maximo el contacto mentor-
alumno, se proporciona un amplio abanico de posibilidades de comunicacion,
tanto en tiempo real como en diferido (mensajeria interna, foros de discusion,
servicio de atencion telefonica, email de contacto con secretaria técnica, chat
y videoconferencia).

Asimismo, este completisimo Campus Virtual permitira que el alumnado

de TECH organice sus horarios de estudio de acuerdo con su disponibilidad
personal o sus obligaciones laborales. De esa manera tendra un control global
de los contenidos académicos y sus herramientas didacticas, puestas en
funcion de su acelerada actualizacion profesional.

La modalidad de estudios online de
este programa te permitira organizar
tu tiempo y tu ritmo de aprendizaje,
adaptandolo a tus horarios”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

. Los alumnos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de

conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas

que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

. Se consigue una asimilacién mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,

gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo

muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.
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La metodologia universitaria mejor valorada
por sus alumnos

Los resultados de este innovador modelo académico son constatables
en los niveles de satisfaccion global de los egresados de TECH.

La valoracion de los estudiantes sobre la calidad docente, calidad de los
materiales, estructura del curso y sus objetivos es excelente. No en valde,

10 cm

la institucion se convirtio en la universidad mejor valorada por sus alumnos
segun el indice global score, obteniendo un 4,9 de 5.

Accede a los contenidos de estudio desde
cualquier dispositivo con conexion a Internet
(ordenador, tablet, smartphone) gracias a que
TECH esta al dia de la vanguardia tecnologica
y pedagogica.

Podras aprender con las ventajas del acceso

a entornos simulados de aprendizaje y el
planteamiento de aprendizaje por observacion,
esto es, Learning from an expert.
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Asi, en este programa estaran disponibles los mejores materiales educativos, preparados a conciencia:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual que creara nuestra
manera de trabajo online, con las técnicas mas novedosas que nos permiten ofrecerte
una gran calidad, en cada una de las piezas que pondremos a tu servicio.

Practicas de habilidades y competencias

Realizaras actividades de desarrollo de competencias y habilidades especificas en
cada drea tematica. Practicas y dinamicas para adquirir y desarrollar las destrezas
y habilidades que un especialista precisa desarrollar en el marco de la globalizacion
que vivimos.

Resumenes interactivos

Presentamos los contenidos de manera atractiva y dinamica en pildoras multimedia
que incluyen audio, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales con el fin
de afianzar el conocimiento.

Este sistema exclusivo educativo para la presentacion de contenidos multimedia
fue premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso, guias internacionales... En nuestra
biblioteca virtual tendras acceso a todo lo que necesitas para completar tu capacitacion.

ORIANS
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Case Studies

Completaras una seleccion de los mejores case studies de la materia.
Casos presentados, analizados y tutorizados por los mejores
especialistas del panorama internacional.

Testing & Retesting

Evaluamos y reevaluamos periodicamente tu conocimiento a lo largo del
programa. Lo hacemos sobre 3 de los 4 niveles de la Piramide de Miller.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.

El denominado Learning from an expert afianza el conocimiento y el recuerdo,
y genera seguridad en nuestras futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
K\
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Titulacion

El Master Titulo Propio en Intervencion Logopédica garantiza, ademas de la
capacitacion mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo de Master Propio
expedido por TECH Global University.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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Este programa te permitira obtener el titulo propio de Master Titulo Propio en Intervencién Este titulo propio de TECH Global University, es un programa europeo de formacion continua
Logopédica avalado por TECH Global University, la mayor Universidad digital del mundo. y actualizacion profesional que garantiza la adquisicion de las competencias en su area de

L R : : . conocimiento, confiriendo un alto valor curricular al estudiante que supere el programa.
TECH Global University, es una Universidad Oficial Europea reconocida publicamente por el q P prog

Gobierno de Andorra (boletin oficial). Andorra forma parte del Espacio Europeo de Educacion Titulo: Master Titulo Propio en Intervencion Logopédica
Superior (EEES) desde 2003. EI EEES es una iniciativa promovida por la Unién Europea que tiene Modalidad: online

como objetivo organizar el marco formativo internacional y armonizar los sistemas de educacion -
Duracion: 12 meses

superior de los paises miembros de este espacio. El proyecto promueve unos valores comunes, la o
Acreditacion: 60 ECTS

implementacion de herramientas conjuntas y fortaleciendo sus mecanismos de garantia de calidad

para potenciar la colaboracion y movilidad entre estudiantes, investigadores y académicos.

[ ]
te n global it Master Titulo Propio en Intervencion Logopédica
C » university

Distribucién General del Plan de Estudios
Distribucién General del Plan de Estudios

Curso  Materia ECTS Carécter
Tipo de materia Créditos ECTS
Anatomia, fisiologia y biomecanica de la voz 0B
Obligatoria (0B) 60 Fisica actstica y audiologia o8B
Optativa (OP) 0 Patologia de la voz o8
b/ha con documento de identificacion ________ ha superado Précticas Externas (PR) 0 Estadistica o8
‘o " - Métodos de investigacion en logopedia 0B
con éxito y obtenido el titulo de: Trabajo Fin de Master (TFM) 0 Fisiopatologia de la audicion y la fonacién 08

Intervencion logopédica en los trastomos de la voz
Intervencién logopédica en deficiencias auditivas
Recursos tecnolégicos en logopedia

Educacion de la voz profesional

Total 60

Master Titulo Propio en Intervencién Logopédica

Se trata de un titulo propio de 1.800 horas de duracion equivalente a 60 ECTS, con fecha de inicio
dd/mm/aaaa y fecha de finalizacion dd/mm/aaaa.

TECH Global University es una universidad reconocida oficialmente por el Gobierno de Andorra
el 31 de enero de 2024, que pertenece al Espacio Europeo de Educacién Superior (EEES).

En Andorra la Vella, a 28 de febrero de 2024

% ; P tecn s,

Dr. Pedro Navarro lllana
Rector
Dr. Pedro Navarro lllana
Rector

siempre del titulo pedido por la para ejs pais. c6digo tnico TECH: AFWOR23S_techtitute.com/titulos

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH Global University realizard las gestiones oportunas para su obtencién, con un coste adicional.


https://bopadocuments.blob.core.windows.net/bopa-documents/036016/pdf/GV_2024_02_01_09_43_31.pdf
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Master Titulo Propio
Intervencion Logopedica

» Modalidad: online

» Duracion: 12 meses

» Titulacién: TECH Global University
» Acreditacion: 60 ECTS

» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online
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