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1.DESCRIPCION DEL TiTULO

1.1. Denominacion

Nombre del titulo: Master Universitario en Neurorrehabilitacidon

Especialidades: No

Créditos totales: 60 ECTS

Rama de adscripcidn: Ciencias de la Salud
ISCED 1:720-Salud

ISCED 2: 726-Terapia y Rehabilitacion

1.2. Universidad solicitante y centro responsable

Universidad: Universitat Autonoma de Barcelona
Centro: Fundacio Institut Guttmann
Interuniversitario: No

1.3. Modalidad de enseiianza
Tipo de ensefianza: Presencial

1.4. Numero de plazas de nuevo ingreso

Memoria de verificacion del titulo

Ao de implantacidn

2019-20

2020-21

Plazas ofertadas

25

25

1.5. Criterios y requisitos de matriculacion

Numero minimo y maximo de créditos de matricula:

Tiempo completo

Tiempo parcial

Master de 60 créditos

Mat.minima | Mat.maxima

Mat.minima | Mat.maxima

1" curso 60

60

30 42

Resto de cursos 0

0

30 42

Normativa de permanencia

1.6. Suplemento Europeo del Titulo (SET)

Naturaleza de la institucion: Publica
Naturaleza del centro: Adscrito
Profesion regulada: No habilita

Lenguas utilizadas en el proceso formativo: Catalan 50%, Castellano 40%, Inglés 10%


http://www.uab.cat/web/estudiar/masters-y-postgrados/masteres-oficiales/regimen-de-permanencia-1345666804300.html
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2. JUSTIFICACION

2.1. Interés del titulo en relacion al sistema universitario de Catalunya

Ambito académico-cientifico

Segun el Informe mundial sobre la discapacidad que elabord la OMS, mds de mil millones de personas
viven en todo el mundo con alguna forma de discapacidad; de ellas, casi 200 millones experimentan
dificultades considerables en su funcionamiento. En los afios futuros, la discapacidad sera un motivo de
preocupacién aun mayor, pues su prevalencia estd aumentando. Ello se debe a que la poblacién estd
envejeciendo y el riesgo de discapacidad es superior entre los adultos mayores, y también al aumento
mundial de enfermedades crdnicas tales como la diabetes, las enfermedades cardiovasculares, el cancer
y los trastornos de la salud mental.

En todo el mundo, las personas con discapacidad tienen peores resultados sanitarios, peores resultados
académicos, una menor participacién econdmica y unas tasas de pobreza mas altas que las personas sin
discapacidad. En parte, ello es consecuencia de los obstaculos que entorpecen el acceso de las personas
con discapacidad a servicios que muchos de nosotros consideramos obvios, en particular la salud, la
educacion, el empleo, el transporte, o la informacidn. Esas dificultades se exacerban en las comunidades
menos favorecidas.

Para lograr las perspectivas de desarrollo, mejores y mas duraderas, que estan en el corazén de los
Objetivos de Desarrollo del Milenio para el 2015 y mas alld, debemos emancipar a las personas que
viven con alguna discapacidad y suprimir los obstaculos que les impiden participar en las comunidades,
recibir una educacion de calidad, encontrar un trabajo digno y lograr que sus voces sean escuchadas.

En consecuencia, la Organizacién Mundial de la Salud y el Grupo del Banco Mundial han producido
conjuntamente este Informe mundial sobre la discapacidad, para proporcionar datos destinados a la
formulacidon de politicas y programas innovadores que mejoren las vidas de las personas con
discapacidades y faciliten la aplicacién de la Convencion de Naciones Unidas sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad, que entré en vigor en mayo de 2008. Este histérico tratado internacional
reforzé nuestra conviccidn de que la discapacidad es una prioridad en materia de derechos humanos y
de desarrollo.

La rehabilitacidn y la habilitacidon son procesos destinados a permitir que las personas con discapacidad
alcancen y mantengan un nivel éptimo de desempefio fisico, sensorial, intelectual, psicoldgico y/o
social. La rehabilitacion abarca un amplio abanico de actividades, como atencién médica de
rehabilitacion, fisioterapia, psicoterapia, terapia del lenguaje, terapia ocupacional y servicios de apoyo.

Las personas con discapacidad deberian tener acceso a una atencion médica general y a servicios
adecuados de rehabilitacion.

La Convencidn sobre los derechos de las personas con discapacidad establece que los paises deben
garantizar que las personas con discapacidad tengan acceso a servicios de salud apropiados, incluida la
atencién sanitaria general y servicios de habilitacion y rehabilitacion, y no sufran discriminacién en la
prestacion de servicios de salud (articulo 26). La OMS apoya activamente la aplicacién de la Convencion
de las Naciones Unidas en estas esferas.

Para mejorar la atencién médica y los servicios de rehabilitacién, la OMS:


http://www.who.int/disabilities/es/
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e elabora instrumentos normativos, como directrices y un plan global de accidn, para fortalecer la
atencién médica y los servicios de rehabilitacion;

e promueve la aplicacién de la Convencidn sobre los derechos de las personas con discapacidad;

e ayuda a los paises a integrar la atencién médica y los servicios de rehabilitacion en la atencién
primaria de salud general;

e apoya la elaboracidn de programas de rehabilitacidon basados en la comunidad;

e facilita el fortalecimiento de los centros de rehabilitacién especializados y sus vinculos con la
rehabilitacion basada en la comunidad;

e promueve estrategias para que las personas con discapacidad conozcan debidamente su estado
de salud y para que los profesionales apoyen y protejan los derechos y la dignidad de estas
personas.

La Neurorrehabilitacion es un proceso clinico complejo, altamente especializado dirigido a restituir,
minimizar y/o compensar las alteraciones funcionales de la persona afectada por una discapacidad a
consecuencia de una lesién del sistema nervioso.

Cuando aparece una discapacidad, como la producida por una lesidn medular o un dafio cerebral
adquirido, las capacidades y el estilo de vida de la persona y su entorno afectivo, se ven alterados. Como
respuesta a esta situacidn sobrevenida es necesario un aprendizaje, tanto en la dimensién fisica como
en la psiquica y social, que afectard tanto a la propia persona como a su entorno familiar.

Es en este contexto en el que la Neurorrehabilitacién adquiere un papel fundamental para lograr el
mayor grado de autonomia posible, la recuperacién de la autoestima y una inclusién social activa,
normalizadora y satisfactoria.

Prevision y evolucion de la demanda de alumnos

En 1999 se cred el Instituto Universitario de Neurorrehabilitacion Guttmann que, adscrito a la
Universidad Auténoma de Barcelona (UAB), desarrolla aspectos docentes e investigadores en materia de
Neurorrehabilitacion, tecnologia aplicada a la discapacidad y conocimientos de la practica clinica.

Atentos a las necesidades formativas en esta drea del conocimiento, el equipo docente del Institut
Guttmann, tras la experiencia adquirida entre los aflos 2001-2009, en las 8 ediciones de la Diplomatura
de Postgrado - 60 ECTS (181 alumnos graduados) y las 6 ediciones del Master en Neurorrehabilitacion -
90 ECTS (56 alumnos graduados), acreditados por la UAB como titulos propios, puso en marcha en 2010
dos nuevos masters con caracter oficial. Estos estudios estan organizados como un conjunto de mddulos
altamente especializados, de interés y utilidad para los profesionales que trabajan o que estan
interesados en el mundo de la discapacidad de origen neurolégico, en su abordaje, en su tratamiento y
en la investigacion, clinica y translacional, para favorecer mejores alternativas asistenciales a las
personas con discapacidad fisica.

Titulos oficiales (2010-2017):
— 6 promociones del Master U. en Neurorrehabilitacién -120 ECTS (151 alumnos graduados), y
— 7 promociones del Master U. en Rehabilitacion Neuropsicoldgica y Estimulacion Cognitiva -60
ECTS (172 alumnos graduados)

Para hacernos una idea mas precisa de la prevision de demanda total de profesionales candidatos a
cursar el nuevo Master, tomamos los datos del actual Master Universitario en Neurorrehabilitacion des
de su inicio y teniendo en cuenta también a los profesionales que pidieron informacién directamente a
la secretaria de Docencia del Instituto Guttmann, a los que lo hicieron a través de la WEB de la UAB, a
los profesionales que se preinscribieron y por supuesto a los que finalmente fueron admitidos. El
siguiente cuadro muestra el alto interés de los profesionales de nuestro sector en formarse en el ambito


http://www.guttmann.com/es/instituto-universitario-neurorehabilitacion
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de la Neurorrehabilitacién, por lo que estamos convencidos que la demanda se mantendra e incluso
aumentara ya que la nueva propuesta sera mas atractiva para los futuros estudiantes:

2010- 2011- 2012- 2013- 2014- 2015- 2016-

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Informacién en el IG 108 164 172 165 138 131 115
Preinscripciones - UAB 74 87 73 61 85 53 80
Plazas 30 30 30 30 25 25 25
Matriculas 29 29 29 30 25 25 25

A partir de los estudios del WINDDAT, indicadores docentes para el desarrollo y el analisis de las
titulaciones en Catalufia, podemos ver también que el nimero de graduados en las diferentes
profesiones relacionadas con la Neurorrehabilitacidon, nos da una idea de la potencial continuidad de la
demanda de las titulaciones que dan acceso al Master propuesto.

Estudios 2012- 2013- 2014- 2015-

2013 2014 2015 2016
Fisioterapia 470 709 824 887
Ciencias de la actividad fisica y del deporte 399 491 486 524
Infermeria 1.461 1.472 1548 1.766
Logopedia 85 103 86 86
Medicina 181 617 900
Psicologia 703 954 996 970
Terapia Ocupacional 5 7 48
Trabajo Social 282 370 406 403

Pertinencia dentro de la programacion del sistema universitario de Catalunya

A nivel del territorio catalan, la oferta docente para la capacitacidon de profesionales interesados en la
discapacidad y la Neurorrehabilitacion no es mucha, incluida la nuestra actual solo se imparten 3
masters (1 propio y 2 universitarios), lo que justifica la pertinencia de nuestra propuesta:

Master en Estimulacion Neuroldgica. Neurorrehabilitacion, (60 ECTS). 2da edicién. Titulo
propio impartido por la Universidad de Vic. Dirigido a Fisioterapeutas y Terapeutas
Ocupacionales.

Madster Interuniversitario en Ciencias del Sistema Nervioso: Neurotoxicologia,
Neuropsicofarmacologia, Fisioterapia Neuromuscoloesquelética, Neurorehabilitacion (60
ECTS). Titulo oficial impartido por la Universidad Rovira i Virgili y la Universidad de Almeria.
Dirigido al equipo multidisciplinar relacionado con el proceso neurorrehabilitador.

Master Universitario en Neurorrehabilitacion, (120 ECTS), (8va edicién). Titulo oficial impartido
por la Fundacion Instituto Guttmann, adscrito a la UAB. Dirigido al equipo multidisciplinar

relacionado con el proceso neurorrehabilitador.

El nimero de personas afectadas por una discapacidad neurolégica aumenta en nuevos casos cada afio
y, como muestra de esta realidad, damos nuestros propios datos en la siguiente tabla:

Actividad asistencial IG 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Lesién Medular 2.227 2.159 2.279 2.246 2.326 2.389
Dafio Cerebral 2.279 2.267 2.248 2.331 2.379 2.380
Total 4.506 4.426 4.527 4.577 4.705 4.769
Nuevos casos 1.013 966 983 1.025 1.033 1.043



http://winddat.aqu.cat/es/estudis/graus
https://www.uvic.cat/formacio-continua/es/masters-y-postgrados/salud-y-bienestar-social/estimulacion-neurologica-neurorehabilitacion
http://www.urv.cat/es/estudios/masteres/oferta/sistema-nervioso/
http://www.urv.cat/es/estudios/masteres/oferta/sistema-nervioso/
http://www.uab.cat/web/estudiar/masteres-oficiales/informacion-general-1096480309770.html?param1=1267601211513
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Este aumento de pacientes repercute directamente en las necesidades de los servicios de atencion
primaria y sanitaria, una vez cursan alta de nuestro Hospital. La creciente necesidad de rehabilitacion
neuroldgica exige cada vez mas personal cientifico altamente calificado para garantizar una atencién de
alta calidad a los pacientes sometidos a rehabilitacion neurolégica, lo que justifica la necesidad de
disponer de una oferta docente adecuada.

e Situacién de R+D+l en el sector académico y profesional
En el apartado 2.2. se describe con detalle el modelo de investigacidn translacional de I'lG que es la base
de funcionamiento de nuestra institucién.

Conexion del master con la oferta de grado y doctorado existente

Los destinatarios del Master Universitario en Neurorrehabilitacién son los estudiantes universitarios que
acrediten la obtencién de los titulos oficiales relacionados con las ciencias sociales y de la salud. Como
ya hemos indicado con anterioridad estos son principalmente: medicina, enfermeria, fisioterapia,
terapia ocupacional, maestros de educacion fisica, ciencias de la actividad fisica y el deporte, psicologia,
logopedia, trabajo social y educacién social.

En relacién al acceso al doctorado, la UAB tiene mds de 65 programas de doctorado implantados y
verificados con el Real Decreto de Doctorado 99/2011, divididos en 5 &reas de interés: Artes y
Humanidades, Ciencias, Ciencias Sociales y Juridicas, Ciencias de la Salud e Ingenierias.

Nuestros alumnos, como ya venimos realizando en el marco del actual master, tienen la oportunidad de
cursar los estudios de doctorado, principalmente en el drea de las Ciencias de la Salud (Medicina,
Neurociencias, Psicologia Clinica y de la salud, etc.) y de las Ciencias Sociales (Trabajo Social y Educacion
Social).

Ambito profesional

Ocupabilidad y salidas profesionales de los futuros egresados
Las salidas profesionales mas frecuentes de estos profesionales cubren un abanico bastante amplio de
trabajos, ya que pueden ejercer tanto en los dmbitos de la prevencion, como en los de diagnéstico,
terapéutica, investigacién y docencia.
Los principales sectores de ocupacidn son:

— Departamentos sanitarios de empresas publicas y privadas

— Hospitales, Centros y Unidades de rehabilitacién

— Centros socio-sanitarios

— Centros deportivos

— Ejercicio libre de la profesidn, generalmente, atencidn domiciliaria

- Programas de promocidn de la salud

— Docencia e investigacion

El Instituto Guttmann realiza un seguimiento y registro de la insercion laboral de sus titulados, a través
de los continuados contactos (presenciales, telefénicos o por email), también de los contactos del /.U.
Neurorehabilitacio en Linkedin, y en el ultimo afio mediante su inscripcidn a la “Bolsa de Trabajo”, que
hemos creado para favorecer la insercion y mejora laboral de los alumnos graduados de nuestros
Masters. La ultima actualizacidon de los datos nos ofrece una idea del grado de ocupacidon en empleos
relacionados con el ambito del Master, antes y después de cursarlo. Creemos que el resultado es del
todo satisfactorio. El analisis del interés de estos profesionales por un cambio laboral, a través de la
Bolsa de trabajo, nos informa que la calidad de su insercién laboral es bastante buena.


http://www.linkedin.com/in/iuneurorehabilitaci%C3%B3-institut-guttmann-56b128134
http://www.linkedin.com/in/iuneurorehabilitaci%C3%B3-institut-guttmann-56b128134
https://borsatreball.guttmann.com/ca/user/login
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Ocupacion Antes M. Después M. B. Trabajo
Edicién 2010-2012 63% 93% 19%
Edicién 2011-2013 43% 82% 32%
Edicion 2012-2014 46% 82% 14%
Edicién 2013-2015 64% 96% 29%
Edicién 2014-2016 58% 92% 29%

Ademads, segun la encuesta de insercién laboral de los graduados y graduadas en las universidades
catalanas, elaboradas por AQU en este 2017, muestra que el mayor nivel de estudios conlleva una
mayor oportunidad de empleo: “Tener estudios superiores (profesionales o universitarios) favorece
claramente la ocupacion y protege contra el desempleo”. Lo que se alinea a nuestros resultados.

Figura 6. Percentatge de poblacié ocupada, aturada i inactiva® per nivell educatiu (poblaci6 de 25 a 44
anys, EPA 1r trimestre 2017)

Educacié primaria Educacié Educacio superior Educacid superior: Educacié superior: Educacié superior:
o inferior secundaria professional grau o equivalent master doctorat
=@==% d'ocupacio i %6 (l'atur % d'inactivitat

2.2. Coherencia de la propuesta con el potencial de la institucién

El Institut Guttmann es un hospital especializado en el tratamiento medicoquirurgico y la rehabilitacion
integral de las personas (adultos, jévenes y nifios) con lesién medular, dafio cerebral adquirido u otra
discapacidad de origen neuroldgico. Su objetivo fundamental es proporcionar una atencién
especializada, integral, continuada, personalizada y con el mas alto nivel humano, cientifico y técnico.

Su caracteristico modelo asistencial, basado en la intervencidn de un equipo multidisciplinar experto, la
calidad humana vy técnica de sus profesionales, y el rigor cientifico con el que desarrolla su actividad;
junto a unas modernas instalaciones y la continua incorporacién de las ultimas tecnologias, hacen que el
Institut Guttmann sea hoy uno de los hospitales lideres del mundo en su especialidad, la
Neurorrehabilitacion.

La actividad asistencial y neurorehabilitadora del Institut Guttmann se organiza mediante unidades
clinicas y programas funcionales para la rehabilitacidn integral de los pacientes, a los que se suman toda
una serie de procedimientos clinicos especificos capaces de aportar importantes mejoras cualitativas en
el dmbito de la salud y en la mejora de la calidad de vida de las personas afectadas por una discapacidad
de origen neuroldgico.

Un modelo asistencial propio



http://www.aqu.cat/doc/doc_56174010_1.pdf
http://www.aqu.cat/doc/doc_56174010_1.pdf
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Una de las singularidades del Institut Guttmann es su método de trabajo, basado en la capacidad y la
experiencia de un equipo interdisciplinar que aborda la asistencia del paciente de manera global e
integral, buscando en todo momento la implicacidn y participacion activa de las familias en el proceso
rehabilitador.

Cuando un paciente ingresa en el Institut Guttmann, se le asigna un equipo formado por un/a Médico,
que coordinard el equipo terapéutico, un/a profesional de Enfermeria, un/a Fisioterapeuta, un/a
Terapeuta ocupacional, un/a Trabajador/a social, y un/a Psicdlogo/a clinico o Neuropsicdlogo/a en
funcidén de la afectacion del caso. Estos seran los responsables de su proceso asistencial, aunque muchos
otros profesionales (Logopedas, Educacién Fisica, Musicoterapeutas, ...) intervendran a lo largo de todo
el proceso.

Mediante sesiones conjuntas periddicas, el equipo Neurorehabilitador del Institut Guttmann establece
un plan terapéutico de intervencion, fija los objetivos y realiza el seguimiento de la evolucién del
paciente. De esta manera, la neurorrehabilitacién se convierte en un proceso integral, personalizado y
dindmico, capaz de lograr la mayor eficiencia en cada persona que es atendida.

Después de 50 afos y con un equipo de mas de 400 profesionales y mas de 21.000 pacientes atendidos,
el Instituto Guttmann tiene la capacidad de promover la formacién especializada de los profesionales de
la salud vinculados al mundo de la Neurorrehabilitacién, a la vez que impulsar el conocimiento de las
técnicas y experiencias que favorecen la salud y la calidad de vida de las personas afectadas por una
discapacidad fisica.

Como se expresa en el articulo 7 de sus Estatutos, el Institut Guttmann tiene como objetivo principal
promover, impulsar y conseguir la rehabilitacién integral de las personas afectadas por una lesion
medular, un dafo cerebral adquirido u otra discapacidad de origen neurolégico, desarrollar la
investigacion y la docencia en este dmbito de la neurociencia, y prestarles el apoyo y los servicios mas
adecuados para alcanzar una reinsercién social satisfactoria, a la vez que contribuir al pleno
reconocimiento de sus derechos y a una efectiva equiparacién de oportunidades.

Estos objetivos se alinean en el Plan Estratégico 2014-2020, que bajo el tema "Un compromiso con el
futuro", recoge una propuesta innovadora y disruptiva que apunta hacia la construccién de una nueva
organizacién, mas grande, mds competente y mas competitiva, con mayor capacidad asistencial y
cientifica, con voluntad de mayor internacionalizacién en su especialidad; adaptada a las nuevas
necesidades sanitarias y sociales de las personas a las que destinamos nuestros esfuerzos, abierta a las
nuevas modalidades de prestacion sanitaria, y al abordaje de otras patologias relacionadas con el
mundo de las neurociencias y la discapacidad a las que aportar nuestro conocimiento y experiencia.

El Plan, aprobado el 19 de septiembre y por unanimidad por el Patronato, ha contado para su
elaboracion, con la participacidon, ademas del Equipo Directivo, de un gran nimero de profesionales de
la organizacién, de los miembros del Patronato y del Consejo social, asi como de un importante grupo de
expertos relacionados con el ambito sanitario, cientifico, docente y social de la institucidn. El documento
ha sido soportado metodolégicamente por el equipo de expertos de la consultora PwC.

Compromiso con la comunidad

El Instituto Guttmann es una organizacién comprometida con la sociedad. Como Entidad de Iniciativa
Social, su MISION es contribuir en la mas efectiva equiparacién de oportunidades de las personas con
discapacidad, mediante la promocién y el desarrollo de actividades de prevencién, divulgacién vy
sensibilizacidn social; a la vez que colaborar con las asociaciones que les representan. Entre otras cabe
destacar las siguientes:
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Aula de informdtica y de iniciacion prelaboral -. Institut Guttmann

El objetivo de este proyecto es ofrecer una formacién continuada y una orientacion prelaboral personas
con discapacidad de origen neuroldgico que reciben tratamiento en el hospital, con el objetivo de
conseguir el mayor grado posible de insercion social y laboral, ya sea a su antiguo empleo o buscando
una alternativa laboral.

Por ello, la formacion personalizada, adaptandose en cada caso a la lesion ya sus secuelas, capacitando
al paciente y otorgdndole orientacion laboral y toda una serie de recursos (informativos, de productos
de apoyo, etc) para su re -Insercidn a la vida profesional.

Delfines de colores

El patio de la escuela sigue siendo un espacio donde la inclusién y la participacidon de todos los nifios,
especialmente de los nifios con discapacidad, es un handicap. Conseguir que los nifios jueguen de
manera colaborativa e inclusiva (independientemente de sus capacidades) no es facil, si el grupo no esta
dirigido por los maestros o los monitores. Por esta razon el Institut Guttmann pone en marcha una
nueva linea pedagdgica en el portal web "Dofins de Colors" con el objetivo de promover justamente eso:
el tiempo de recreo inclusivo para todos los ninos.

"Dofins de Colors" es una iniciativa del Institut Guttmann que se enmarca dentro de la actividad social
de la Fundacidén y en su compromiso con la promocion de la equiparaciéon y la igualdad de
oportunidades para todas las personas con discapacidad. El portal esta dirigido a profesionales de la
educacién asi como a monitores de centros deportivos y de ocio y en las propias familias, con el objetivo
principal de que aplicando las actividades propuestas, favorezcan la inclusién y la socializacidon de los
nifios y nifias con discapacidad. La metodologia se basa en la pedagogia cooperativa en el ambito de la
educacion fisica y el deporte.

La iniciativa "Dofins de Colors" va mas alld de la practica escolar, y después de su aplicacidon en centros
de ocio en los meses de verano, ahora propone extenderlo en el dmbito escolar durante el recreo. El
proyecto se presenta entonces en una nueva vertiente educativa: los Juegos de Patio, para crear recreos
transversales, participativos e inclusivos con actividades que contemplen acciones para la inclusion del
nifio con discapacidad, ya sea por adaptacién de metodologias, de material, de tareas, o bien a través de
otras variantes participativas.

Camp Spinal H20

Se trata de un campus, pionero en Europa, destinado a lesionados medulares recientes, organizado por
el Instituto Guttmann, en colaboracion con la Sunaasfoundation de Oslo que pretende avanzar en la
mejora de la calidad de vida de las personas con movilidad reducida.

Nuestra propuesta

Como ya hemos explicado anteriormente, en el 2010 iniciamos la 1a edicién del Master Universitario en
Neurorrehabilitacion, de 120 ECTS. La estructura de las nuevas ensefianzas universitarias de 240 ECTS
propicid la paulatina incorporacién de alumnos con titulaciones de Grado. Analizando los datos
obtenidos del proceso de "Definicion de los perfiles de ingreso, salida y acceso a los estudios" pudimos
constatar que esta tendencia iba aumentando afio tras afio. Por este motivo la Direccion del Instituto
Guttmann aprobd la propuesta de modificar el Mdster Universitario en Neurorrehabilitacion para
adecuarlo al contexto actual y convertirlo un plan de estudios de 60 ECTS.

Como se puede ver en el siguiente gréfico, al inicio, los profesionales preinscritos y admitidos al Master
provenian mayoritariamente de estudios universitarios de 180 ECTS, Diplomaturas, y en el transcurso de
los afios de vigencia del actual Master hemos constatado el aumento progresivo de estudiantes con
titulaciones de acceso de 240 ECTS, Grados.
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Esta nueva propuesta es coherente con la oferta del resto de Madasteres de nuestro ambito, que
mayoritariamente son de 60 ECTS.

El Centro de Investigacion (l+D+i) del Institut Guttmann se basa en la confluencia entre el Hospital
Especializado y el Instituto Universitario de Neurorrehabilitacion, lo que permite optimizar la generacion
y transferencia de nuevos conocimientos en el ambito especializado de las neurociencias y la
neurorrehabilitacion.

La visidn del Institut Guttmann como centro de investigacion y centro de conocimiento es ser un
referente internacional en neurorrehabilitacion capaz de generar y transmitir nuevos conocimientos e
innovacion continua en las técnicas, procedimientos y tecnologias propias de su ambito de
conocimiento cientifico y de la neurociencia en general, mediante el impulso de una red de cooperacién
abierta a la participacion de otros centros de excelencia, universidades, centros tecnoldgicos, empresas
y entidades, nacionales e internacionales, que quieran aunar sus esfuerzos con el propésito de mejorar
la prevencidn y los resultados en el tratamiento de las patologias que inciden sobre el sistema nervioso
central.

Modelo de Investigacidn Translacional

El potencial investigador clinico y translacional del Institut Guttmann se fundamenta, por un lado, en la
concentracion de un numero suficiente de casos que permite mantener y desarrollar a unos
profesionales expertos, al mismo tiempo que se garantiza la seguridad, calidad y eficiencia asistenciales.
El modelo de investigacion se basa en el ejercicio sistematico de un trabajo riguroso y ético, basado en
la evidencia cientifica y en un seguimiento preciso del método cientifico.

La Investigacion Translacional tiene como objetivo desarrollar soluciones sostenibles para los problemas
de salud, trasladando lo mas rapido posible los resultados de la investigacidn basica a la practica clinica.

Investigacion: La sinergia entre Centro Excelencia y Centro de Conocimiento

En el Institut Guttmann, la sistematica del acto asistencial en si mismo se convierte en un ejercicio de
investigacion clinica continuada, lo cual dinamiza la generacion de nuevos conocimientos, al mismo
tiempo que impulsa la mejora permanente de la calidad asistencial de los servicios que ofrece el
hospital. Asimismo, permite promover la formacion especializada de profesionales vinculados al ambito
de la Neurorrehabilitacién y de las tecnologias aplicables a la discapacidad, al tiempo que posibilita el
impulso del conocimiento de las técnicas y experiencias que favorecen la salud y la calidad de vida de las
personas afectadas por una gran discapacidad neuroldgica adquirida.

Programas de investigacion e innovacion
La actividad cientifica del Institut Guttmann, para la investigacién e innovacidon de acuerdo al Plan
Estratégico de la organizacidn, tiene como finalidad:
e Potenciar el desarrollo y la incorporacién de nuevos conocimientos desde el ambito de las
neurociencias, la bioingenieria y las tecnologias médicas.
e Integrar las actuaciones que se realizan en materia de investigacidn, clinica y translacional, para
favorecer mejores alternativas asistenciales.
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e Dinamizar el establecimiento de alianzas, convenios o acuerdos de cooperacidon con
instituciones y entidades afines a nuestra organizacion.

El Institut Guttmann tiene establecidos diez programas estratégicos de investigacion translacional:

Programas estratégicos de investigacion e innovacion

P1- Bioingenieria y robotica aplicadas a la mejora funcional
Responsable: O Eloy Opisso

P2 - Medicina neuromeparadora y terapias avanzadas.

Responsable: Dr. loan Vidal

P3 - Rehabilitacion neuropsicologica y estimulacion cognitiva (GNPT).
Responsable: Dr Alberto Garcia

P4 - Salud cerebral (Barcelona Brain Health Initiative)
Responsable: Dr. David Bartres

Pg, - Estimulacion cerebral no invasiva.
Responsable: Dr. Raul Pelayoe

P6 - Neurommehabilitacion integral personalizada
Responsable: Dra, Narda Murillo

P7 - Innovacion social y discapacidad -QVIDLAB 360-
Responsable: Sr Angel Gil

P8 - Neurociencia y Plasticidad Meuronal

Responsable: Dra. Halice

Pg - Farmacologia aplicada a la neurorrehabilitacion.

Responsable: Cficina de nvestigacion & Innovacion

P10 - Unidad de apoyo a la Innovacion (UAI)
Responsable: Or. Eloy Opisso

Bioingenieria y robdtica aplicadas a la mejora funcional

Responsable del programa: Dr. Eloy Opisso

Investigadores: Dr. Jesus Benito, Dra. Montse Bernabeu, Dr. Josep Medina, Dra. Narda Murillo, Sra. Anna
de Pobes, Dra. Margarita Valles

Visién

Contribuir a generar conocimiento en Neurorrehabilitacion que repercuta en la practica clinica
hospitalaria. Impulsar la innovacidn tecnoldgica como herramienta para mejorar la practica clinica y/o la
calidad de vida de las personas con discapacidad.
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Objetivos del Programa

1. Introducir nuevas tecnologias en el ambito de la neurorrehabilitacion y asi contribuir a mejorar
la autonomia funcional de los pacientes con problemas neuroldgicos.

2. Fomentar la innovacién tecnoldgica para mejorar la eficiencia de los procedimientos en
rehabilitacion, generar informacién objetiva sobre cada procedimiento e investigar en nuevos
productos de apoyo para la mejora de la calidad de vida de los pacientes.

Proyectos en curso:

1.

Estudio de viabilidad. Mowoot

Tipologia de proyecto: Contrato de prestacion de servicios
Entidad financiadora: USMIMA

Investigador principal: Dra. Margarita Vallés

Ejecucion: 2014-2017

Red tematica de Investigacion en Neurotecnologias para la Asistencia y la Rehabilitacion —
NEUROTEC

Tipologia de proyecto: Redes

Entidad financiadora: Ministerio de Economia, Industria y Competitividad (es)

Investigador principal: Dr. Joan Vidal

Ejecucion: 2017

Evaluacion de la terapia robodtica con exoesqueletos en la rehabilitacion de la marcha en
lesionados medulares incompletos (FIS 2016 Hospital Nacional de Parapléjicos Toledo, SALGO
).

Participacién del Institut Guttmann sin financiacion

Tipologia de proyecto: Competitivo nacional

Entidad financiadora: Instituto de Salud Carlos llI

Investigador principal: Dr. Joan Vidal

Ejecucidn: 2017

Activities of Daily Augmented Living Toolkit - ADALT
Tipologia de proyecto: Propio

Entidad financiadora: Eurecat / FIG

Investigador principal: Dr. Eloy Opisso

Ejecucidn: 2017

Medicina neuroreparadora y terapias avanzadas

Responsable del programa: Dr. Joan Vidal

Investigadores: Dr. Jesus Benito, Dr. Gerardo Conesa, Dr. Guillermo Garcia, Dra. Hatice Kumru, Dr. Xavier
Navarro

Vision

Posicionar nuestro Instituto como un centro de referencia nacional e internacional, para las fases
clinicas de la investigacion translacional en ensayos clinicos, terapias avanzadas y medicina regenerativa
aplicada a la lesién medular (LM) y al dafio cerebral adquirido (DCA).

Objetivos del Programa

1. Impulsar el desarrollo de ensayos clinicos en intervenciones neuroregeneradoras.
2. Desarrollar estrategias de neuromodulacion multimodal combinadas con entrenamiento
intensivo asistido por robots.
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3. Desarrollar una biobase de datos a partir de la informaciéon derivada de la tipificacién de
pacientes a nivel clinico (funcional y estructural); subclinico (neurofisioldgica y estructural,
mediante neuroimagen estructural y funcional y genética) que sirva para la seleccion de
candidatos a este tipo de estudio.

Proyectos en curso:

1. NISCI - Multicenter, multinational, placebo controlled phase Il study for the safety and
preliminary efficacy of intrathecal ATI355 in patients with acute cervical spinal cord injury
Tipologia de proyecto: Competitivo europeo
Entidad financiadora: European Commisson
Investigador principal: Dr. JesuUs Benito
Ejecucién: 2016-2020

2. CERMOD-ERANet-Neuron. Non-invasive electrical stimulation of the cervical spinal cord to
facilitate arm and hand functional recovery in incomplete traumatic cervical spinal cord injured
patients.

Tipologia de proyecto: Competitivo nacional

Entidad financiadora: Instituto de Salud Carlos Il ISCIlI (European Commission)
Investigador principal: Dr. Joan Vidal

Ejecucion: 2017-2019

3. RED TERCEL - Red de terapia celular
Tipologia de proyecto: Redes
Entidad financiadora: Instituto de Salud Carlos llI
Investigador principal: Dr. Joan Vidal
Ejecucidén: 2013-2020

4. Estudio prospectivo, abierto, de una Unica inyeccion intratecal, piloto en fase I/lla para evaluar la
seguridad y para obtener los resultados preliminares de eficacia de un trasplante de células
madre de cordén umbilical en pacientes con lesion medular (prorrogado)

Tipologia de proyecto: Competitiu autonomic ONG
Entidad financiadora: Fundacié La Maraté TV3
Investigador principal: Dr. Joan Vidal

Ejecucidn: 2013-2017

Rehabilitacion neuropsicoldgica y estimulacion cognitiva (GNPT)

Responsable del programa: Dr. Alberto Garcia

Investigadores: Dra. Montserrat Bernabeu, Sra. Antonia Ensefiat Cantallops, Dra. Rocio Sanchez-Carridn
Abascal, Dr. Josep Maria Tormos

Visién
Posicionar GNPT a la cartera del Digital Brain Health

Objetivos del Programa

1. Velar por el crecimiento del valor diferencial para la prestacidn de servicios clinicos del GNPT en
la vertiente cientifica y tecnoldgica.

2. Avanzar en la validacién de los nuevos programas de valoracidn computerizada de funciones
cognitivas, estrategias de intervencién clinica con GNPT en el ambito de la prevencién y el
envejecimiento activo y saludable mediante su incorporacion a la rutina clinica.

3. Continuar explorando estrategias de intervencién clinica con GNPT en el dambito de la
prevencion y el envejecimiento activo y saludable.
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Proyectos en curso
1. NEUROCHILD Eyetracking. Rehabilitacion de nifios con Dafio cerebral adquirido basada en Serious
Games para dispositivos movil y con control visual de atencion
Tipologia de proyecto: Competitivo nacional
Entidad financiadora: Ministerio de Economia, Industria y Competitividad (es)
Investigador principal: Dr. Alberto Garcia
Ejecucién: 2014-2017

2. Preventive Health
Tipologia de proyecto: Contrato de prestacion de servicios
Entidad financiadora: Grupo ICA
Investigador principal: Dr. Alberto Garcia
Ejecucién: 2014-2017

3. Innobrain: Nuevas tecnologias para la Innovacion en Rehabilitacion y Estimulacion cognitiva
Tipologia de proyecto: Competitivo autonémico
Entidad financiadora: Accié 10 (RIS3Cat)
Investigador principal: Dr. Xema Tormos
Ejecucion: 2017-2019

4. Nutriprecisid: Disefio y validacion de estrategias nutricionales de precision basadas en nuevos
productos alimentarios y tecnologias de la informacién y la comunicacion, orientadas a la mejora
de la calidad de vida durante el envejecimiento de colectivos "pre-senior" y "senior"

Tipologia de proyecto: Contrato de prestacion de servicios
Entidad financiadora: Grupo ICA

Investigador principal: Dr. Alberto Garcia

Ejecucion: 2017-2021

5. Eficacia de un médulo e-neurocognitivo como coadyuvante a la rehabilitacion funcional para
pacientes con trastorno bipolar
Participacién del Institut Guttmann sin financiacion
Tipologia de proyecto: Competitivo nacional
Entidad financiadora: Instituto de Salud Carlos Il
Investigador principal: Sra. Antonia Ensefiat
Ejecucidn: 2016-2018

Salud Cerebral (Barcelona Brain Health Initiative)

Responsable del programa: Dr. David Bartres-Faz

Investigadores: Dr. Alberto Garcia, Dr. Alvaro Pascual-Leone, Dr. Eloy Opisso, Dr. Gabriele Cattaneo, Dr.
Javier Solana, Dr. Josep M. Tormos, Sra. Macarena Gil

Visién
Consolidar la investigacién en Salud Cerebral en el Institut Guttmann y posicionarla a nivel local e
internacional.

Objetivos del Programa
1. Desarrollar un estudio longitudinal prospectivo de cohortes per a caracterizar, cuantificar,
monitorizar y optimizar marcadores biomédicos, sociales y ambientales relacionados con la
salud cerebral de las personas.
2. Evaluar si un programa de intervencién multimodal y personalizado resulta en un mejor
mantenimiento de la salud cerebral, tanto a partir de marcadores conductuales como
bioldgicos.
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3. Estratégicos: Incorporar e integrar tecnologias avanzadas para el estudio del cerebro; incorporar
un panel de expertos locales e internacionales de prestigio; incorporando talento con capacidad
de liderazgo y captacion de fondos; potenciar alianzas estratégicas con otros laboratorios.

Proyectos en curso

1. Barcelona Brain Health Initiative (BBHI)
Tipologia de proyecto: No competitivo ONG
Entidad financiadora: Fund. La Caixa, Fund. Abertis
Investigador principal: Dr. David Bartres-Faz
Ejecucién: 2016-2019

Estimulacion cerebral no invasiva

Responsable del programa: Dr. Raul Pelayo

Investigadores: Dr. Josep M Tormos, Dra. Beatriz Castafio, Dr. Alberto Garcia, Dr. Daniel Ledn, Dra.
Hatice Kumru, Dra. M. Dolors Soler, Dra. Rosa Terré, Dr. Sergiu Albu

Visién

Conseguir hacer la traslacion a la clinica de la estimulacién craneal no invasiva, como herramienta
innovadora por el diagndstico y el tratamiento de varias patologias asociadas al dafio medular y dafio
cerebral, asi como por otras indicaciones relacionadas con la investigacion de una mejora de la salud
cerebral.

Objetivos del Programa

1. La aplicacién de las técnicas de estimulacién no invasiva para optimizar la naturaleza plastica del
sistema nervioso y su capacidad funcional residual desprendido de una lesidn, inhibiendo los
cambios que resultan desadaptativos y potenciando aquellos que conducen a situaciones de
mayor funcionalidad.

2. Impulsar el desarrollo de programas clinicos innovadores de estimulacion cerebral no invasiva
para el tratamiento de patologias asociadas con lesiones medulares y cerebrales, (como el dolor
neuropatico, la afasia, la depresion, la epilepsia o los déficits cognitivos), asi como en la
recuperacion del déficit motor.

3. Canalizar con el grupo de mejora de la estimulacion cerebral no invasiva. Desarrollar y evaluar
estrategias clinicas diagndsticas y terapéuticas innovadoras con la estimulacion cerebral no
invasiva como herramienta, sola o con otras estrategias.

Proyectos en curso
1. Desarrollo de un protocolo de neuromodulacion sensorial para el tratamiento de la disfagia
orofaringea post-ictus. Efectos a corto y largo plazo
Tipologia de proyecto: Competitivo nacional
Entidad financiadora: Instituto de Salud Carlos IlI
Investigador principal: Dra. Rosa Terré
Ejecucién: 2015-2017

2. Repurposing acute therapies for enhanced recovery after spinal cord injury - RATER-SCI
Tipologia de proyecto: Competitivo nacional
Entidad financiadora: Instituto de Salud Carlos Ill/Comisién Europea
Investigador principal: Dra. M2 Dolors Soler
Ejecucion: 2017-2019

Innovacion social y discapacidad — QVIDLAB 360 -

Responsable del programa: Dr. Angel Gil
Investigadores: Sra. Mercé Yuguero, Dr. Joan Sauri, Sra. Raquel Lopez, Sr. David Sanchez, Dra. Sara Laxe
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Visién

La Clasificacién Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud (CIF, OMS, 2001) supuso el
paso a un modelo de comprension de la discapacidad en el que los factores contextuales (personales y
ambientales) tienen un gran peso en la explicacidon del funcionamiento de las personas. También la
Convenciéon de Derechos de las Personas con Discapacidad (ONU, 2006), establece los derechos sobre
un principio general, como es la Autonomia Personal, es decir, el derecho a decidir y su capacidad de
elegir para hacer efectiva una vida independiente con participacion en la vida comunitaria.

En este contexto, promover el conocimiento sobre como estos factores contextuales inciden en la
reintegracion en el entorno socio-familiar después de la neurorrehabilitacidn, en la vida cotidiana de las
personas con discapacidad y en su calidad de vida, es un requerimiento que tiene por objeto la
innovacion en el dmbito social, poniendo en el Instituto Guttmann como una organizacién lider en esta
parcela del conocimiento e innovadora en sus procedimientos y actuaciones sociales, que defiende la
igualdad de oportunidades y la inclusién social de las personas con una discapacidad de origen
neurolégico y al mismo tiempo, promueve su participacién activa mediante las asociaciones que
pertenecen a su Consejo Social.

Objetivos del Programa

1. Promover la generacion de conocimiento y la Innovacidn Social en relacidn a las personas objeto
de la actividad asistencial y las circunstancias que la conciernen. Analizando y poniendo en valor
el efecto de la Neurorrehabilitacidon especializada en la autonomia, la participacion social y la
calidad de vida de las personas con discapacidad, a la vez que, también, como un conocimiento
de soporte a las “autoritas” en la toma de decision — soporte a la decisidn informada- respecto
al disefio, la implantacidn y la avaluacién de politicas sociales inclusivas.

2. Promover el empoderamiento del conocimiento de las personas con discapacidad, con la
participacién de las asociaciones de personas con discapacidad, especialmente las que
pertenecen al Consejo Social y de Participacion del Institut Guttmann.

3. Reforzar la vision del modelo asistencial del Instituto Guttmann que es de caracter holistico,
humanista, ecolégico y de proximidad a las personas con discapacidad sobrevenida.

4. Avanzar en la finalidad de la institucién: la lucha por los derechos de las personas con
discapacidad y en una mejor equiparacion de oportunidades.

5. Potenciar el abanico de alianzas estratégicas, especialmente en cuanto a la OMS (CIF), las
asociaciones de personas con discapacidad, los observatorios sociales y de la discapacidad,
universidades, etc., tanto a nivel nacional como internacional.

Proyectos en curso
1. Laboratorio de medidas potenciadoras de la Autonomia, la Satisfaccion Personal y la Calidad de
Vida de las personas con lesién medular o dafio cerebral adquirido - QVIDLAB 360
Tipologia de proyecto: Propio
Entidad financiadora: Fundacidn Institut Guttmann
Investigador principal: Dr. Angel Gil
Ejecucidn: 2017-2018

2. La percepcion de autoeficacia como factor prondstico en la integracion social y en la satisfaccion
con la vida en personas con lesion cerebral traumatica después de finalizar el tratamiento
rehabilitador
Tipologia de proyecto: Propio
Entidad financiadora: Fundacidn Institut Guttmann
Investigador principal: Dr. Angel Gil
Ejecucion: 2013-2017
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3. Co-preparando el camino. Reorganizacion del protocolo de planificacion del alta hospitalaria
desde Trabajo Social Sanitario
Tipologia de proyecto: Propio
Entidad financiadora: Fundacidn Institut Guttmann
Investigador principal: Sra. Merce Yuguero
Ejecucidn: 2015-2017

4. Resultados psicosociales a largo plazo en la poblacion de personas con una lesion medular que
viven en la comunidad
Tipologia de proyecto: Propio
Entidad financiadora: Fundacidn Institut Guttmann
Investigador principal: Dr. Joan Sauri
Ejecucién: 2015-2017

Neurociencia y Plasticidad Neuronal

Responsable del programa: Dra. Hatice Kumru

Investigadores: Dr. Joan Vidal, Dra. Narda Murillo, Dr. Sergiu Albu, Dra. Rosa Terré, Dr. Jesus Benito, Dr.
Daniel Ledn, Sr. Ignasi Soriano

Visién

Entender mejor los cambios pldsticos que se dan a diferentes niveles del sistema nervioso central y
periférico después de un dafio cerebral y / o dafio medular con el objetivo de desarrollar y aplicar
nuevos tratamientos y / o intervenciones para promover / modular estos cambios .

Objetivos del Programa

1. Estudiar los cambios plasticos (adaptativos o desadaptativos) y su evolucidon después de una
lesién neuroldgica.

2. Determinar la modulacién o la normalizacién de esta plasticidad o metaplasticidad mediante
cualquier otra intervencion farmacoldgica, de fisioterapia, de estimulacién no invasiva... a fin de
optimizar los resultados de la intervencion.

3. Estudiar alteraciones neurofisiologicas después de una lesidn neuroldgica: alteraciones del
suefio, trastornos del movimiento, alteraciones conductuales y del aprendizaje, epilepsia y
trastornos del desarrollo.

4. Investigacion de los mecanismos neurofisioldgicos especificos de la neuromodulacién en sujetos
sanos.

Proyectos en curso
1. Eficacia de la terapia de movimiento inducido por restriccion en la rehabilitacion del miembro
superior en pacientes con ICTUS en fase subaguda
Tipologia de proyecto: Propio
Entidad financiadora: Fundacién Institut Guttmann
Investigador principal: Dr. Daniel Ledn
Ejecucion: 2016-2017

2. Research Priorities for Spinal Cord Injury in children and adolescents: an International sevice user
survey_PEPSCI
Tipologia de proyecto: Propio
Entidad financiadora: Fundacion Institut Guttmann
Investigador principal: Dr. Daniel Ledn
Ejecucion: 2009-2017

3. European Multicenter Study of Human Spinal Cord Injury (EM-SCI)
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Tipologia de proyecto: No competitivo internacional
Entidad financiadora: Intern.Inst. for Paraplegia at Zurich
Investigador principal: Dr. Jesus Benito
Ejecucidn: 2016-2017

Unidad de Apoyo a la Innovacion (UAI)
Responsable del programa: Dr. Eloy Opisso
Gestores: Sr. Jaume Lépez, Dr. Josep M Tormos

La Unidad de Apoyo a la Innovacién tiene como misién captar las ideas innovadoras y trasladarlas a
productos y servicios de caracter tecnoldgico que puedan mejorar la autonomia funcional de los
pacientes, asi como mejorar la efectividad y la eficiencia de los procedimientos de diagndstico y
terapéuticos en el ambito de la neurorrehabilitacién y de la organizacidn de los servicios asistenciales.

Objetivos del Programa
1. Fomentar la cultura de la innovacion en el Institut Guttmann
2. Estructurar y sistematizar el proceso de innovacién proveniente de ideas de los profesionales
clinicos o de agentes externos a la organizacién.
3. Establecer un procedimiento objetivo para la valoracidon y priorizacion de ideas innovadoras.
Gestionar, elaborar y justificar proyectos de innovacién préximos al mercado.
5. Desarrollo y negociaciéon de acuerdos de licencia, cesidon y de otros modelos resultantes del
proceso de innovacion.
6. Implementar un sistema de gestién de la innovacién basado en la norma UNE 166.002:2014,
para su posterior certificacién.

bl

La Unidad de Apoyo a la Innovacién del Institut Guttmann pertenece a la plataforma ITEMAS, y esta, en
parte, financiada por el Instituto de Salud Carlos .

Resultados obtenidos en los procesos de acreditaciéon de las titulaciones del centro

En Julio de 2014 se realizé la evaluacion externa de las dos titulaciones del Institut Universitari de
Neurorehabilitacio Guttmann de la Universitat Autonoma de Barcelona (UAB), por parte del AQU
Catalufia. El resultado de esta evaluacién fue de Acreditados.

2.3. Interés académico de la propuesta (referentes externos, nacionales y/o internacionales)

Referentes externos

La Neurorrehabilitacion es una disciplina con interés profesional, cientifico y docente a nivel mundial.
Multitud de sociedades cientificas avalan la necesidad de avanzar en el estudio de las patologias de
origen neuroldgico y su rehabilitacién, esto incluye estudiar todos los problemas relacionados con las
lesiones traumaticas y no traumaticas del sistema nervioso central, sus causas, prevencién, investigacion
basica y clinica, gestion médica y quirurgica, practica clinica, educacion, rehabilitacién y reintegracion
social.

A todos niveles, gobiernos, ayuntamientos, universidades, sociedades cientificas, asociaciones civiles,
entidades sanitarias y sociales promueven e impulsan medidas para la mejora de las condiciones de vida
de las personas con discapacidad, mediante la mejor organizacidn de su atencidon sanitaria i social, la
sensibilizacidn social, la formacidn especializada de los profesionales y la investigacién en diferentes
lineas de tratamiento.

Durante la segunda mitad del siglo XX la Neurorrehabilitacion se ha constituido como disciplina de
conocimiento, con la creacién de sociedades cientificas independientes, emergidas desde las Sociedades
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Cientificas centradas en la Medicina Fisica y la Rehabilitacién, y formadas por médicos especialistas,
enfermeros, psicologos, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, neuropsicélogos y trabajadores
sociales, generando un cuerpo de conocimiento propio fundamentado en el trabajo interdisciplinar,
orientadas al fomento del estudio y desarrollo de la neurorrehabilitacién desde el punto de vista
preventivo, investigador, asistencial y socio-laboral:

Las sociedades cientificas reconocen e impulsan la formacidn continuada de sus miembros, enfatizando
el cardcter interdisciplinar de la Neurorrehabilitacién. Entre los referentes externos tanto nacionales
como internacionales, que ha servido de guia para la elaboracién del Master en Neurorrehabilitacion ya
que basdndonos en sus objetivos y necesidades detectadas nos permitié elaborar la presente propuesta,
destacan los siguientes:

Federacion Mundial de NeuroRehabilitacion (WFNR)
Sociedad Internacional de Medicina Fisica y Rehabilitacion (ISPRM)
International Spinal Cord Society (ISCoS)

International Brain Injury Association (IBIA)

World Stroke Organization (WSO)

European Stroke Organization (ESO)

Sociedad Espafiola de Neurologia

Sociedad Espafiola de Neurorrehabilitacion

Sociedad Espafiola de Paraplejia

Sociedad Espaiiola de Rehabilitacion Infantil
Sociedad Espafiola de Rehabilitacion y Medicina Fisica
Sociedad Catalana de Medicina Fisica y rehabilitacion

También se tuvo en cuenta el /ibro Blanco de la Medicina Fisica y la Rehabilitacion en Europa que
imprime notoriedad al equipo Rehabilitador e identifica claramente las diferentes areas que deben
abordarse para conseguir una rehabilitacion eficaz ademas de la necesidad de trabajar de manera
integral en equipos multidisciplinarios.

En relacidn a los estudios de Master en Neurorrehabilitacién, revisamos los planes de estudio,
estructura y competencias de una inmensa mayoria de los implementados a nivel mundial. Este estudio
evidencid que solo uno de los masters en Espaia se dirigia a los miembros del equipo interdisciplinar a
diferencia de los europeos y americanos que mayoritariamente tienen en cuenta y ensalzan el trabajo
en equipo y forman a sus profesionales desde una perspectiva holistica de su trabajo profesional y
cientifico. A continuacion mostramos ejemplos de nuestros referentes que han servido para mejorar y
afianzar nuestra propuesta:

En el entorno europeo es de destacar el programa Stroke Medicine MSc University College London, que
es un Master de un afio, dirigido a los miembros del equipo multidisciplinar (medicina, psicologia,
fisioterapia, terapia del habla y del lenguaje, terapia ocupacional, ciencias bioldgicas o biomédicas,
enfermeria o un titulo relacionado) y que tiene por objetivo proporcionar una educacién integral y
capacitacién para la préxima generacion de investigadores y proveedores clinicos de atencidn
especializada del accidente cerebrovascular. Los estudiantes son formados por expertos clinicos y de
investigacion en el campo de la medicina del accidente cerebrovascular.

También tomamos como referencia el MSc Neurological Rehabilitation, Keele University Staffordshire,
UK. Este es un master que tiene por objetivo ampliar el conocimiento y la comprensién del alumno
sobre la gestidn y la rehabilitacién de la asistencia sanitaria neuroldgica y neuromuscular, y fomentar su
desarrollo personal. También trata de promover una mayor comprensién de cémo las diferentes
disciplinas, a través de un programa de aprendizaje y ensefianza compartidos, pueden contribuir a este
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objetivo. Este curso facilita el andlisis, el debate y la evaluacion critica del conocimiento cientifico y
clinico.

El master MSc Advanced Professional Practice in Neurological Rehabilitation, University of Plymouth,
United Kingdom, esta dirigido a los profesionales de la salud y de la asistencia social y tiene como
objetivo el desarrollo de conocimientos tedricos y habilidades avanzadas en Neurorrehabilitacion, desde
un enfoque creativo, critico y analitico. Se les ensefia a aplicar la evidencia cientifica en el desarrollo de
su prdctica clinica.

En nuestro entorno mas proximo solo hemos encontrado un mdaster que tenga caracteristicas similares
al nuestro des del punto de vista interdisciplinar, es el Mdster Universitario en Neurocontrol Motor por
la Universidad Rey Juan Carlos de Madrid,aunque se centra exclusivamente en el control neuromotor.
Este master pretende desarrollar una mejor comprensidn, ademds de mejores opciones de evaluacién y
tratamiento de los problemas neuroldgicos y musculo-esqueléticos con un componente biomecdnico o
de control motor en su etiologia.

En el entorno americano es de destacar el master Rehabilitation Science - MSc. de la University of
Toronto también se dirige a los profesionales del equipo de rehabilitacion desde una visidn
multidisciplinar para mejorar las bases de conocimiento en las ciencias de la rehabilitacion. Este master
se caracteriza porque tiene en cuenta ambitos que no incluyen otros estudios de esta naturaleza y que
para nosotros son primordiales. Los estudiantes se forman, ademas de en la promocién y el
mantenimiento o la restauracidon de las funciones fisicas de los pacientes, en su ocupacion, en su
bienestar humanos, en la persona, la familia y la comunidad o sociedad para desarrollar y evaluar
teorias, modelos, procesos, medidas, intervenciones y politicas para prevenir, revertir o minimizar
impedimentos y habilitarlos para la actividad y la participacién en todos los dmbitos de su vida. Por su
propia naturaleza, la ciencia de la rehabilitacion es multidisciplinaria.

También se imparte el Magister en Neuro-Rehabilitacion por la Universidad Andrés Bello en Chile que
tiene como objetivos ofrecer a los profesionales una formacidn disciplinar y técnica especializada en el
area de la neuro-rehabilitacién, que posibilite el desarrollo de conocimientos, habilidades y actitudes
para enfrentar el proceso de rehabilitacién del usuario con patologia neurolégica, basdndose en un
pensamiento critico, razonamiento clinico y responsabilidad social. También, promover el trabajo
colaborativo de los profesionales en equipos de salud interdisciplinarios, tanto en las intervenciones
terapéuticas como en proyectos de intervencidn en salud, sustentado en la evidencia cientifica
disponible, con compromiso ético y profesional. Aunque va dirigido preferentemente a profesionales de
la fisioterapia, la terapia ocupacional y la logopedia, el master esta abierto a otras disciplinas de la salud.

La revisidon de los Masteres comentados ha sido referente para definir los objetivos y las competencias a
alcanzar, de las que se han derivado los contenidos, las actividades formativas y la estructura de nuestro
Master en Neurorrehabilitacion.

Procedimientos de consulta

En base al proceso de nuestro SIQuA (Sistema Intern de Qualitat Académica) PE3 “Creacion y disefio de
nuevas titulaciones. Mapa de las titulaciones. Modificacion y extincion de titulaciones”, para la
elaboracion de este plan de estudios se han tenido en cuenta diferentes procedimientos de consulta
interna y externa para garantizar que la propuesta sea coherente y que su contenido responda
realmente a los ambitos relevantes que estan implicados en el desarrollo profesional de los graduados.

Entre los procedimientos de consulta internos, llevados a cabo en el disefio de nuestra propuesta de
master, y teniendo en cuenta que este proviene de un master activo del que anualmente se realiza su
seguimiento, se han mantenido las siguientes reuniones:
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12/06/2017 Reunidn de la Comisidn Mixta UAB-IG, en donde informamos que estamos estudiando la
posibilidad de reformular el Master en Neurorrehabilitacién con la intencién de disminuir el nimero de
créditos, de 120 ECTS a 60 ECTS; y asi acercarnos mas a las necesidades del nuevo perfil de alumnos con
titulo de Grado (240 ECTS).

04/10/2017 Reunidn del Comité de Docencia, en donde se debate sobre la propuesta de modificacién
del actual Master en Neurorrehabilitacidn y se acuerda elevarla para su aprobacién a nuestro Comité
Directivo.

10/10/2017 Reunidn del Comité de Direccidn en donde se aprueba la propuesta de reformulacién del
Master Universitario en Neurorrehabilitacion de 120 ECTS a 60 ECTs con efectividad a partir del curso
2019 hasta 2020

El 25/10/2017 la Comisién de Asuntos Académicos, con el visto bueno de la Facultad de Medicina de la
UAB, autorizé la propuesta del nuevo Master Universitario de Neurorrehabilitacion presentada por
nuestro centro para el curso 2019-2020

El 7/11/17 se informa al Comité de Docencia de la autorizacién de la UAB para iniciar la memoria del
nuevo master.

Una vez aprobada la modificacidn se constituyd la Comisidn de Master, Comisién Delegada del Comité
de Direccién, para la elaboracidon de la memoria del titulo. La Comisidon estuvo compuesta por expertos
de nuestro hospital que se considerd podian realizar aportaciones significativas en el desarrollo de sus
contenidos, avalado por los muchos afios de trabajo asistencial, por su liderazgo en las principales lineas
de investigacién y por su compromiso docente:

e Joan Vidal Samsé. Doctor en Medicina. Especialista en Medicina Fisica y Rehabilitacién. Director
Docente de I'Institut Guttmann. Actual Director del Master U. en Neurorrehabilitacion.

e Xavier Navarro Acebes. Doctor en Medicina. Catedratico del Departamento de Biologia Celular,
Fisiologia e Inmunologia, UAB. Instituto de Neurociencias CIBERNED. Docente del actual master.

e Josep M. Tormos Mufos. Doctor en Medicina. Coordinador de Investigacion del Instituto
Guttmann.

e Josep Medina Casanovas. Doctor en Psicologia. Diplomado en Fisioterapia. Jefe del Area de
Rehabilitacion Funcional del Instituto Guttmann. Docente del actual master.

e Raul Pelayo Vergara. Doctor en Medicina y Cirugia. Universidad Auténoma de Barcelona.
Especialista en Neurologia del Instituto Guttmann. Docente del actual master.

e Jesus Benito Penalva. Doctor en Neurociencias. Especialista en Medicina Fisica y Rehabilitacidon
del Instituto Guttmann. Docente del actual master.

e Eloy Opisso Salleras. Doctor en Ingenieria Biomédica. Oficina de Investigacion del Instituto
Guttmann. Docente del actual master.

e Merce Solans Martinez. Diplomada en enfermeria. Responsable de la secretaria de Docencia.

Esta comision mantuvo reuniones de trabajo durante los meses de noviembre de 2017 a enero de 2018,
reviso y actualizé el programa docente del actual master para adaptarlo a las necesidades de la nueva
propuesta.

En primer lugar, se establecieron las competencias y se desarrollaron un conjunto basico de resultados
de aprendizaje que posteriormente fueron agrupados en materias y modulos. Finalmente, la comisidn
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realizd una primera propuesta de la estructura del titulo, imputando una carga crediticia a cada mddulo
y secuenciando los médulos coherentemente a lo largo de los dos semestres del nuevo master.

Entonces se realizd una consulta a varios grupos de referentes internos y externos, en donde se les
solicité una revision completa de la nueva propuesta, especialmente en relacién a los objetivos de cada
maddulo, sus contenidos y su carga docente. A todos se les hizo llegar la propuesta a través de correo
electrénico. Estos grupos fueron los siguientes:

e los alumnos del actual master y a los ya titulados.

e al profesorado y tutores del actual master.
e areferentes nacionales e internacionales de reconocido prestigio en nuestra especialidad.

Alumnos

Se han realizado consultas a estudiantes actuales y antiguos del Master en Neurorrehabilitacién de 120
ECTS, con objeto de conocer la formacién que les resultaba mas necesaria para su trabajo posterior. Las
opiniones de estos alumnos han sido muy importantes para concretar los contenidos y la distribucién en
ECTS mds adecuada de los mismos.

Referentes externos

En lo referente a los colectivos externos al Instituto Guttmann que han sido consultados en la
elaboracion del nuevo plan de estudios, hemos contado con las aportaciones de distintas instituciones y
sociedades cientificas con las que colaboramos de forma habitual y con las que tenemos proyectos de
investigacion y docentes conjuntos.

Dan su apoyo a este master profesionales expertos de:

e Corporacidn Sanitaria Parc Tauli de Sabadel. Departamento de medicina fisica y rehabilitacion.
Doctora en Medicina por la Universitat Auténoma de Barcelona y profesora asociada de la
Facultat de Medicina de la Universitat Autbnoma de Barcelona,

e Complejo Hospitalario Universitario de A Corufia. Médico Adjunto de la ULM. Profesor Asociado
del Departamento de Ciencias Biomédicas, Medicina y Fisioterapia de la UDC.

e Stoke Mandeville Spinal Research. Research Director. University of Oxford

e Hospital Quirén Salud. Jefe del Servicio de Rehabilitacion. Doctora en Medicina por la
Universidad Auténoma de Barcelona. Profesor de Facultad de Medicina de la Universitat
Internacional de Catalunya (UIC). Vocal de la Comisidon Nacional de la Especialidad de Medicina
Fisica y Rehabilitacion:

Por los argumentos que a continuacion expongo, avalo la propuesta del nuevo formato de

Madster:
0 La sede es en el Hospital de Neurorrehabilitacion Instituto Guttmann caracterizado por

el tratamiento integral de los pacientes afectos de secuelas de origen neuroldgico, y bajo
protocolos basados en la evidencia cientifica y consensuados con los miembros del
equipo.

O El contenido es completo y tiene como objetivo contribuir a la formacion universitaria
especializada tedrica, asi como adquirir competencias y habilidades prdcticas
relacionadas con la neurorehabilitacion.

0 Abarca todos los puntos clave en el manejo de los pacientes afectos de secuelas
neurdlogicas, en ciencias bdsicas, clinicas, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion
infantil, deporte y discapacidad, etc. con las ultimas metodologias docentes y
tecnoldgicas.
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0 Utiliza una metodologia participativa para formar profesionales en la asistencia clinica,
donde el alumno se enfrentard a pacientes con diferentes grados de severidad y
discapacidad, y abriendo perspectivas investigadoras a los participantes.

0 Incluye a todos los miembros del equipo multidisciplinar

0 No existe otro Mdster en Neurorrehabilitacion de un hospital monogrdfico especializado
en discapacidad de origen neuroldgico en nuestro entorno

O Gran experiencia de los docentes

O Responde a una exigencia de formacion del profesional de la salud que desea ampliar
conocimientos, actualizarse, orientarles en su futuro y dar respuesta a las necesidades
de una poblacion.

Fundacion de Lesionado Medular de Madrid. Directora de gestion asistencial. Especialista en
medicina Fisica y rehabilitacion. Representante de la Sociedad Espaiola de Paraplejia en la
International Spinal Cord Society (ISCoS):

El programa estd muy bien estructurado y con un buen equilibrio en los contenidos; Incluye
aspectos de especial interés como son la ética, la vision desde el punto de vista de las
personas con discapacidad y la relevancia de la investigacion en el proceso
neurorrehabilitador, a la vez que logra englobar tanto aspectos cldsicamente esenciales de
la neurorrehabilitacion como muchos otros que a pesar de no ser considerados
imprescindibles, son hoy en dia cada vez mds relevantes y necesarios.

En conclusion diria que es un mdster muy completo y equilibrado en contenidos (aunque
desde mi punto de vista actual, afiadiria algun aspecto mds del impacto del entorno en el
proceso neurorrehabilitador del paciente y sus familias).

Hospital Nacional de Parapléjicos. Jefe de Servicio de Rehabilitacidn. Doctor por la Universidad
Complutense de Madrid. Director del Departamento de Biomecdnica y Ayudas Técnicas.
Profesor Asociado en CC. de la Salud de la Universidad de Alcala:

Este Mdster Universitario estd promovido por una institucion de la trayectoria y del prestigio
en el ambito de la Neurorrehabilitacion, tanto nacional como internacional, como es el
Institut Guttmann con mds de 50 afios de experiencia. Plantea un programa formativo
adecuado a los objetivos planteados de profundizacion en el conocimiento de los distintos
cuadros clinicos neuroldgicos discapacitantes, en su abordaje multidisciplinario, en una
actualizacion de las distintas modalidades terapéuticas y en la identificacion de las nuevas
tecnologias que se estdn empezando a aplicar y que, sin duda, permiten contemplar un
nueva perspectiva llena de oportunidades. Por todo ello, considero que el disefio de este
Madster Universitario se presenta como una oferta de calidad para cubrir las carencias
formativas en esta materia.

Universitat Politecnica de Catalunya (UPC). Department of Mechanical Engineering. Director of
the Biomechanical Engineering Lab (BIOMEC). Associate Dean for Research and Technology
Transfer at ETSEIB:

1. En la parte de investigacion e innovacion echo de menos BCl (monitorizacion y
estimulacion) y la robética de rehabilitacion (exoesqueletos, Lokomat, MIT-manus, etc.).

2. El Trabajo de Fin de Madster quizds lo encuentro corto. Los masters de 60 ECTS de la UPC
tienen un TFM de 10 o 12 ECTS. Pero por otro lado entiendo que todo el bloque es 9 + 9 ECTS
(TFM + prdcticas). Lo ideal seria que los estudiantes aprovecharan las prdcticas para
empezar a trabajar en el TFM y que algo estuviera ligado con la otra.

Por lo demds me parece todo bien.

La memoria para la solicitud de verificacién del titulo se aprobd por el Comisidon de Asuntos Académicos,
por delegacion del Consejo de Gobierno, el dia 10 de abril de 2018.
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3.COMPETENCIAS

3.1. Objetivos generales del titulo

El objetivo fundamental del Master es que los estudiantes adquieran los conocimientos especializados y
las competencias necesarias para abordar la asistencia del paciente con lesién medular, dafio cerebral
adquirido u otra discapacidad de origen neurolégico, de manera global e integral, en edad adulta y
pediatrica. Desde una dimensién fisica, psiquica y social, optimizar la generacidn y transferencia de
nuevos conocimientos en el ambito especializado de la neurociencia y la neurorrehabilitacidn.

Resumen Objetivos (SET)

El objetivo fundamental del Master es que los estudiantes adquieran los conocimientos especializados y
las competencias necesarias para abordar la asistencia del paciente con lesién medular, dafio cerebral
adquirido u otra discapacidad de origen neurolégico, de manera global e integral, en edad adulta y
pediatrica. Desde una dimensién fisica, psiquica y social, optimizar la generacidn y transferencia de
nuevos conocimientos en el ambito especializado de la neurociencia y la neurorrehabilitacidn.

3.2. Competencias

Basicas

BO6 Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u oportunidad de ser originales en el
desarrollo y/o aplicacidn de ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

BO7 Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de resolucidn de
problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o multidisciplinares)
relacionados con su drea de estudio.

BO8 Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y enfrentarse a la complejidad de
formular juicios a partir de una informacién que, siendo incompleta o limitada, incluya reflexiones sobre
las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la aplicacién de sus conocimientos y juicios.

B09 Que los estudiantes puedan transmitir informacién, ideas, problemas y soluciones a un publico
tanto especializado como no especializado.

B10 Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que les permitan continuar estudiando
de un modo que habra de ser en gran medida autodirigido o auténomo.

Especificas

EO1. Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y tecnologias en neurorrehabilitacién asi
como las técnicas de cuidado y atencion del paciente para mejorar la calidad de vida de las personas
afectadas por una discapacidad de origen neuroldgico.

E02. Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicolédgicas y sociales de la discapacidad neurolégica.

EO3. Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas avanzadas que permiten el diagndstico
y la definicidn de estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacién.

EOA4. Aplicar los conocimientos en neurorrehabilitacidn para resolver problemas sobre el tratamiento y la
rehabilitacion especializada de personas con lesién medular o con dano cerebral adquirido, asi como de
las complicaciones propias de su patologia.

EO5. Utilizar las bases metodoldgicas necesarias para planificar, disefiar y desarrollar proyectos de

investigacion orientados a la practica clinica de la neurorrehabilitacién que generen nuevos
conocimientos en este ambito.
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Resumen competencias especificas (SET)

El master prepara a los estudiantes para reconocer e integrar las causas y consecuencias de la
discapacidad neuroldgica y para proponer soluciones creativas en el abordaje terapéutico del paciente
en diferentes entornos de trabajo, asi como planificar, disefiar y desarrollar proyectos de innovacién e
investigacion aplicados la Neurorrehabilitacion. El estudiante profundizara en los aspectos de atencion
integral y directa del paciente y sabra interpretar y aplicar las mds actuales estrategias terapéuticas y las
nuevas tecnologias de la neurorrehabilitacion que mejoren su calidad de vida.

Generales / Transversales

GTO1 Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido critico ante las diferentes
actuaciones profesionales.

GTO02 Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de informacidn en la literatura cientifica.
GTO03 Trabajar de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad profesionales.

GTO4 Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales y cientificos diversos, creando y
manteniendo un clima de colaboracién abierto y de trabajo en equipo.

4.ACCESO Y ADMISION DE ESTUDIANTES

Perfil ideal del estudiante de ingreso

El Master Universitario en Neurorrehabilitacion se dirige a profesionales del ambito de las ciencias de la
salud y de las ciencias sociales y del deporte, interesados en mejorar sus conocimientos y habilidades en
el tratamiento y la rehabilitacidon de las personas afectadas por una gran discapacidad fisica de origen
neurolégico tanto desde una perspectiva sanitaria como social, asi como iniciarse en la investigacion en
Neurorrehabilitacion.

Los estudiantes de este Master deben ser personas motivadas por el trabajo en equipo, con capacidad
de razonamiento ldgico, interés por los avances cientificos y tecnolégicos, y con capacidad para trabajar
de manera organizada y metddica, y que valoren la calidad en el trabajo.

4.1. Mecanismos de informacidn previa a la matriculacién y procedimientos de acogida y orientacién
a los estudiantes de nuevo ingreso

El Plan de Accion Tutorial del UAB contempla tanto las acciones de promocién, orientacion y transicion
a la universidad, como las acciones asesoramiento y soporte a los estudiantes de la UAB en los
diferentes aspectos de su aprendizaje y su desarrollo profesional inicial.

Sistemas generales de informacién

La UAB ofrece a todos los futuros estudiantes, de forma individualizada y personalizada, informacion
completa sobre el acceso a la universidad, el proceso de matriculacion, las becas, los estudios y los
servicios de la universidad. Los dos principales sistemas de informacion de la UAB son su pagina web y la
Oficina de Informacién.

Informacion a través de la web de la UAB: la web incluye informacién académica sobre el acceso a los
estudios y el proceso de matricula, asi como toda la informacién de soporte al estudiante (becas,
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programas de movilidad, informacién sobre calidad docente...) en tres idiomas (catalan, castellano e
inglés). Dentro de la web destaca el apartado de preguntas frecuentes, que sirve para resolver las dudas
mas habituales.

Para cada master, el futuro estudiante dispone de una ficha individualizada que detalla el plan de
estudios y toda la informacidn académica y relativa a trdmites y gestiones. Cada ficha dispone ademds
de un formulario que permite al usuario plantear cualquier duda especifica. Anualmente se atienden
aproximadamente 25.000 consultas de grados a través de estos formularios web.

Informacion a través de otros canales online y offline: muchos futuros estudiantes recurren a
buscadores como Google para obtener informacidn sobre programas concretos o cualquier otro aspecto
relacionado con la oferta universitaria. La UAB dedica notables esfuerzos a que nuestra web obtenga un
excelente posicionamiento orgdnico en los buscadores, de manera que los potenciales estudiantes
interesados en nuestra oferta la puedan encontrar facilmente a partir de multiples busquedas
relacionadas. La UAB tiene presencia en las principales redes sociales (Facebook, Twitter, Instagram,
LinkedlIn, YouTube...), mediante las cuales realiza también acciones informativas y da respuesta a las
consultas que plantean los futuros estudiantes. La UAB edita numerosas publicaciones (catalogos, guias,
presentaciones...) en soporte papel para facilitar una informacion detallada que se distribuye después
en numerosos eventos tanto dentro del campus como fuera de él.

Los estudiantes que muestran interés en recibir informacion por parte de la Universidad reciben en su
correo electrdnico las principales novedades y contenidos especificos como guias faciles sobre becas y
ayudas, movilidad internacional o practicas en empresas e instituciones.

Asimismo, la UAB dispone de un equipo de comunicaciéon que emite informaciéon a los medios y da
respuesta a las solicitudes de éstos, de manera que la Universidad mantiene una importante presencia
en los contenidos sobre educacidon universitaria, investigacién y transferencia que se publican tanto en
media online como offline, tanto a nivel nacional como internacional. Finalmente, podemos decir que la
UAB desarrolla también una importante inversidon publicitaria para dar a conocer la institucion, sus
centros y sus estudios, tanto en medios online como offline, tanto a nivel nacional como internacional.

Orientacidn a la preinscripcion universitaria: la UAB cuenta con una oficina central de informacion
(Punto de informacion) que permite ofrecer una atencidn personalizada por teléfono, de forma
presencial o bien a través del correo electrénico. Ademas, durante el periodo de preinscripcion y
matriculacién, la UAB pone a disposicidn de los futuros estudiantes un servicio de atencién telefénica de
matricula que atiende alrededor de 14.000 consultas entre junio y octubre de cada afio.

Actividades de promocidn y orientacidn especificas

La UAB realiza actividades de promocidn y orientacidn especificas con el objetivo de potenciar la
orientacién vocacional, es decir, ayudar a los estudiantes a elegir el master que mejor se ajuste a sus
necesidades, intereses, gustos, preferencias y prioridades. Para ello se organizan una serie de
actividades de orientacidén/informacién durante el curso académico con la finalidad de acercar los
estudios de la UAB a los futuros estudiantes. Estas actividades se realizan tanto en el campus como
fuera de él.

En el transcurso de estas actividades se distribuyen materiales impresos con toda la informacion
necesaria sobre los estudios y sobre la universidad (folletos, guias, presentaciones, audiovisuales...)
adaptados a las necesidades de informacidn de este colectivo. Dentro de las actividades generales que
se realizan en el campus de la UAB destacan:

0 Las diferentes ferias de masteres que se ofrecen por Facultades. En éstas jornadas se ofrecen
diferentes actividades de orientacién que van desde la atencidn personalizada de cada
estudiante interesado con el coordinador del master hasta el formato de conferencia, pasando
por exposiciones temporales de la oferta de masteres o bien de los campos de investigacion en
los que se esta trabajando desde la oferta de masteres.
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Entre las principales actividades de orientacién general de la UAB que se realizan fuera del campus
destacan:
O Presencia de la UAB en las principales ferias de educacidn a nivel nacional e internacional.

La web acoge también un apartado denominado Visita la UAB, dénde se encuentran todas las
actividades de orientacion e informacion que se organizan a nivel de universidad como a nivel de centro
y de sus servicios.

Sistemas de informacidn y orientacidn especificos del titulo

El Instituto Guttmann tiene previstos varios mecanismos para hacer llegar informacién basica y
complementaria a los posibles alumnos de nuevo ingreso. En el SIQuUA se incluyen los procedimientos
sobre el Plan de Accion Tutorial y el PC4 Orientacion al estudiante que explican los procesos de difusion
e informacion publica del titulo. El principal canal de difusion e informacién sobre la titulacion y sobre el
proceso de matriculacién es el espacio web del Instituto Guttmann
(https://www.guttmann.com/es/master-neurorrehabilitacion-8a-edicion), ademas de la atencién
presencial, telefonica y por e-mail, a los profesionales, posibles futuros estudiantes, interesados en los
estudios.

4.2. Vias y requisitos de acceso

Acceso

Para acceder al master sera necesario estar en posesién de un titulo universitario oficial espafiol u otro
expedido por una institucion de educacion superior perteneciente a otro Estado integrante del Espacio
Europeo de Educacion Superior o de terceros paises, que faculte en el mismo para el acceso a
ensefianzas de master. Asimismo, podran acceder los titulados conforme a sistemas educativos ajenos al
Espacio Europeo de Educacidon Superior sin necesidad de tener que homologar sus titulos, previa
comprobacién por la universidad que aquellos titulados acreditan un nivel de formacion equivalente los
correspondientes titulos universitarios oficiales espafioles y que facultan en el pais expedidor del titulo
para el acceso a ensefanzas de postgrado. El acceso por esta via no implica, en ningun caso, la
homologacidon del titulo previo de que esté en posesion el interesado, ni su reconocimiento a otros
efectos que no sea el de cursar las ensefianzas de master.

Normativa académica de la Universidad Auténoma de Barcelona aplicable a los estudios universitarios
regulados de conformidad con el Real Decreto 1393/2007, de 29 de octubre, modificado por el Real
Decreto 861/2010, de 2 de julio

(Texto refundido aprobado por acuerdo de Consejo de Gobierno de 2 de marzo 2011 y modificado por
acuerdo de Consejo Social de 20 de junio de 2011, por acuerdo de Consejo de Gobierno de 13 de julio de
2011, por acuerdo de Consejo de Gobierno de 14 de marzo de 2012, por acuerdo de Consejo de Gobierno
de 25 de abril de 2012, por acuerdo de Consejo de Gobierno de 17 de julio de 2012, por acuerdo de la
Comision de Asuntos Académicos de 11 de febrero de 2013, por acuerdo de Consejo de Gobierno de 14
de marzo de 2013, por acuerdo de Consejo de Gobierno de 5 de junio 2013, por acuerdo de 9 de octubre
de 2013, por acuerdo de 10 de diciembre de 2013, por acuerdo de 5 de Marzo de 2014, por acuerdo de 9
de abril de 2014, por acuerdo de 12 de junio de 2014, por acuerdo de 22 de Julio de 2014, por acuerdo de
10 de diciembre de 2014, por acuerdo de 19 de marzo de 2015, por acuerdo de 10 de mayo de 2016, por
acuerdo de 14 de julio de 2016 y por acuerdo de 27 de septiembre de 2016)

Titulo IX, articulos 232y 233

Articulo 232. Preinscripcion y acceso a los estudios oficiales de master universitario
(Articulo modificado por acuerdo de Consejo de Gobierno de 14 de marzo de 2013)
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1. Los estudiantes que deseen ser admitidos en una ensefianza oficial de master universitario
deberan formalizar su preinscripcion por los medios que la UAB determine. Esta preinscripcion
estara regulada, en periodos y fechas, en el calendario académico y administrativo.

2. Antes del inicio de cada curso académico, la UAB hara publico el nimero de plazas que ofrece
para cada master universitario oficial, para cada uno de los periodos de preinscripcion.

3. Para acceder a los estudios oficiales de mdster es necesario que se cumpla alguno de los
requisitos siguientes:

a) Estar en posesién de un titulo universitario oficial espafiol u otro expedido por una
institucion de educacién superior perteneciente a otro estado del EEES que faculte en este
pais para el acceso a estudios de master.

b) Estar en posesion de una titulacion de paises externos al EEES, sin la necesidad de
homologacidn del titulo, previa comprobacidn por la Universidad de que el titulo acredite un
nivel de formacién equivalente al de los titulos universitarios oficiales espafioles y que
faculte, en su pais de origen, para el acceso a estudios de postgrado. Esta admisidn no
comportard, en ningun caso, la homologacion del titulo previo ni su reconocimiento a otros
efectos que los de cursar los estudios oficiales de master.

4. Ademas de los requisitos de acceso establecidos en el Real Decreto 1393/2007, se podran fijar
los requisitos de admision especificos que se consideren oportunos.

5. Cuando el numero de candidatos que cumplan todos los requisitos de acceso supere el numero
de plazas que los estudios oficiales de mdaster ofrecen, se utilizardn los criterios de selecciéon
previamente aprobados e incluidos en la memoria del titulo.

6. Mientras haya plazas vacantes no se podra denegar la admision a ningln candidato que cumpla
los requisitos de acceso generales y especificos, una vez finalizado el ultimo periodo de
preinscripcion.

Articulo 233. Admision y matricula en estudios de master universitario oficial
(Articulo modificado por acuerdo de Consejo de Gobierno de 14 de marzo de 2013 y de 10 de mayo de
2016)

La admision a un master universitario oficial sera resuelta por el rector, a propuesta de la comisién
responsable de los estudios de master del centro. En la resolucidon de admisién se indicar3, si es
necesario, la obligacidn de cursar determinados complementos de formacién, segun la
formacidn previa acreditada por el candidato.

Los candidatos admitidos deberan formalizar su matricula al comienzo de cada curso académico y
en el plazo indicado por el centro responsable de la matricula. En caso de no formalizarse en
este plazo deberdn volver a solicitar la admisidn.

Admision

Los futuros estudiantes del Master en Neurorrehabilitacidn deberan poseer un titulo universitario oficial
espafol o extranjero, preferentemente, en los dmbitos de conocimiento relacionados con las ciencias de
la salud, ciencias sociales y del deporte: licenciados o graduados en Medicina, Psicologia, Ciencias de la
Actividad Fisica y del Deporte, Bioingenieria y diplomados o graduados en Enfermeria, Fisioterapia,
Terapia Ocupacional, Logopedia, Trabajo Social, Educadora Social, Maestro especialidad de Educacion
Especial o de Educacidn Fisica y otros titulos equivalentes.

También deberdn tener un nivel de lengua inglesa (B1) segln el Marco Comun Europeo de Referencia
para las lenguas.

La admision la resuelve el Comité de Docencia del Instituto Guttmann. Este Comité esta formado por el

director docente, el jefe de rehabilitacién funcional, una neuropsicéloga, un médico rehabilitador, una
becaria, un asesor cientifico de la UAB y la responsable de la secretaria de docencia. Cabe destacar que
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los miembros de este Comité representan tanto lineas asistenciales como de investigacién en nuestra
institucion.

Criterios de seleccion

Los criterios y requisitos de seleccion al Master U. en Neurorrehabilitacidn se recogen en el proceso de
SIQuA PC1 Definicion de los perfiles de ingreso, graduacion y acceso a los estudios.

En el caso que el nimero de inscritos supere el de plazas ofrecidas, la adjudicacion de plazas se hara de
acuerdo a los siguientes criterios de seleccidn. El Comité de Docencia valorard (en base a 10 puntos) la
solicitud de los candidatos atendiendo a los siguientes criterios:

e Curriculum, del que se valoraran los siguientes aspectos:

— Experiencia profesional previa en el ambito de la rehabilitacién y la discapacidad. Cada ano
de experiencia se valora con 1 punto hasta un maximo de 5 afos.

- Formacioén anterior vinculada al Master (asistencia y/o participacion en cursos de posgrado,
jornadas y congresos, publicaciones y estancias formativas). Cada accién formativa
realizada por el o la candidato/a, se valorard con 0,5 puntos hasta un maximo de 10
actividades. Todas las participaciones o las publicaciones deben justificarse con una copia
del certificado de participacion o de la publicacién.

e Nota media del Expediente académico de la titulacidn de acceso al Master.

El Comité de Docencia utiliza una parrilla donde valora y puntua los 3 parametros de cada uno de los
estudiantes solicitantes y conferimos unos valores porcentuales de 60% por la experiencia laboral en el
ambito de la rehabilitacion y la discapacidad, del 20% para la formacién especifica en este ambito y 20%
para la nota media del expediente académico de acceso al Mdaster.

Asi mismo el candidato o candidata presentaran una carta personal dirigida a la Coordinacién del
Master, explicando su experiencia en el ambito, su interés profesional y sus expectativas al finalizar los
estudios.

Complementos de Formacion

No se contemplan

4.3. Acciones de apoyo y orientacion a los estudiantes matriculados

Proceso de acogida del estudiante de la UAB
La UAB, a partir de la admision al master, efectia un amplio proceso de acogida al estudiante de nuevo
acceso:

1. Comunicacién personalizada de la admisién por correo electrénico
2. Soporte en el resto de tramites relacionados con la matricula y acceso a la universidad.

3. Tutorias previas a la matricula con la coordinacién del master para orientar de forma
personalizada a cada alumno.

International Welcome Days son las jornadas de bienvenida a los estudiantes internacionales de la UAB,
se trata de una semana de actividades, talleres y charlas en las que se ofrece una primera introduccién a
la vida académica, social y cultural del campus para los estudiantes recién llegados, también son una
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buena manera de conocer a otros estudiantes de la UAB, tanto locales como internacionales. Se realizan
dos, una en septiembre y otra en febrero, al inicio de cada semestre.

Servicios de atencidén y orientacidn al estudiante de la UAB

La UAB cuenta con los siguientes servicios de atencidn y orientacion a los estudiantes:

Web de la UAB: engloba toda la informacién de interés para la comunidad universitaria, ofreciendo
varias posibilidades de navegacidn: tematica, siguiendo las principales actividades que se llevan a cabo
en la universidad (estudiar, investigar y vivir) o por perfiles (cada colectivo universitario cuenta con un
portal adaptado a sus necesidades). En el portal de estudiantes se recoge la informacién referente a la
actualidad universitaria, los estudios, los tramites académicos mas habituales en la carrera universitaria,
la organizacién de la universidad y los servicios a disposicion de los estudiantes. La intranet de los
estudiantes es un recurso clave en el estudio, la obtencion de informacién y la gestidén de los procesos.
La personalizaciéon de los contenidos y el acceso directo a muchas aplicaciones son algunas de las
principales ventajas que ofrece. La intranet es accesible a través del portal externo de estudiantes y esta
estructurada con los siguientes apartados: portada, recursos para el estudio, lenguas, becas, buscar
trabajo, participar y gestiones.

Punto de informacién (INFO UAB): ofrece orientacidn personalizada en todas las consultas de cualquier
ambito relacionado con la vida académica como los estudios, los servicios de la universidad, las becas,
transportes, etc.

International Welcome Point (IWP): ofrece servicios a estudiantes, profesores y personal de
administracién antes de la llegada (informacion sobre visados y soporte en incidencias, informacidn
practica, asistencia a becarios internacionales de postgrado), a la llegada (procedimientos de extranjeria
y registro de entrada para estudiantes de intercambio y personal invitado) y durante la estancia (apoyo
en la renovacién de autorizacidon de estancia por estudios y autorizaciones de trabajo, resolucién de
incidencias y coordinacion entre las diversas unidades de la UAB y soporte a becarios internacionales de
posgrado).

- Servicios de alojamiento

- Servicios de orientacidn e insercidn laboral

- Servicio asistencial de salud

- Unidad de Asesoramiento Psicopedagdgico

- Servicio en Psicologia y Logopedia (SiPeP)

- Servicio de actividad fisica

- Servicio de Lenguas

- Fundacién Auténoma Solidaria (discapacidad y voluntariado)
- Promocidn cultural

- Unidad de Dinamizacién Comunitaria

Especificos del titulo

El master tiene previstos mecanismos de apoyo y orientacion a los estudiantes una vez matriculados en
el marco del procedimiento “Plan de accion Tutorial”, recogido en el Sistema Interno de Calidad
Académica. Mediante el mismo se pretende dar una respuesta personal a los estudiantes en cuanto a
sus necesidades de orientacion a lo largo de su periodo de estudio.

El Plan de accidn tutorial prevé tres tipos de acciones que se desarrollan durante la estancia formativa

de los alumnos en el Instituto Guttmann:
1. Acciones de informacién
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2. Acciones de intervencion formativa
3. Acciones de orientacion

Acciones de informacion

Tienen como finalidad difundir informacidn de interés para los estudiantes en relacién a cuestiones
organizativas, de funcionamiento, estructuracién docente y administrativa, drganos de participacion,
servicios y otras actividades organizadas por el Instituto Guttmann.

Estas acciones se realizardn durante todo el curso, informando de manera especifica segln el periodo
correspondiente. Los responsables de estas acciones se designardan en funcién de las actividades
programadas:

Acciones Responsable/s

Acciones previas al ingreso del estudiante:

Tras ser admitidos y antes de iniciar el master, los estudiantes de nuevo
acceso reciben la guia docente del Master, que contiene toda la
informacién necesaria para poderse incorporar cuando comiencen los
estudios. Este documento incluye informacién sobre: el calendario
académico, la documentacion para la matricula, el seguro médico, los
tramites de visado y permiso de residencia, el alojamiento, los transportes
hasta el Instituto Guttmann, etc. Es importante que los estudiantes tengan | Secretaria de Docencia
esta informacidn porque es necesario que inicien algunos de los tramites
desde su pais de origen. La Secretaria de Docencia apoya al estudiante en
estos tramites.

Para los estudiantes que necesiten solicitar un visado cuentan con el apoyo
del International Welcome Point (IWP) de la UAB, ubicado en la Plaza Civica
de la UAB. Esta oficina ofrece informacién a los estudiantes no residentes y
resuelve cualquier duda relacionada con los trdmites a realizar para adquirir
la residencia de estudiante.

Inicio de Curso: "Jornada de Bienvenida":

Accién grupal que se organiza el primer dia de clase con el objetivo de
fomentar su participacidn en los estudios y en la Institucion:

Proporcionar a los estudiantes una visién general del Instituto Guttmann, | ..
Director Docente

su estructura organizativa, misién y valores, etc.
Presentacién del programa de Estudios de Master (objetivos, estructura,
responsables, guias docentes, evaluaciones, tutorias, practicas, horarios,...). Coordinadores de Master

Presentacidn de los recursos y servicios que ofrece el Instituto Guttmann y
la UAB al alumnado, normativas internas y normativas académicas, | Secretaria de Docencia
infraestructuras, datos de contacto, participaciéon del alumnado, acceso al
campus virtual, para finalizar con una visita guiada a las instalaciones del
Hospital.

Taller de emergencias. Responsable de

prevencion
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Durante el curso: Coordinador de Master,

A través de la Plataforma e-learning Guttmann, del correo electrénicoy / o Coordinadores de

- . modulo, Tutores
de forma presencial informa al alumnado de eventos y noticias de su ! !

. , Secretaria de Docencia
interés.

Acciones de intervencidn formativa

Estas acciones son preferentemente de tipo individual y se centran en el rendimiento formativo del
estudiante.

El Coordinador de Mdster es el tutor inicial del alumno, hasta el momento en que se defina su interés
concreto a desarrollar a las practicas y al Trabajo Fin de Master (TFM). Es en este momento es cuando el
coordinador asignara a cada alumno un tutor, que sera un profesor de su Master, relacionado con el
objetivo formativo de practicas y del TFM.

Para los TFM, el profesor tutor mantendrd al menos 3 entrevistas de seguimiento con su tutorizado. El
tutor dispone de la plataforma e-learning Guttmann y de la intranet corporativa del Instituto Guttmann,
que le permite acceder a toda la informacion académica de sus alumnos, disponer de una herramienta
de comunicacién con estos, a la vez que un modelo normalizado de informe de seguimiento individual
para cada uno de ellos que se mantendra actualizado. Para un buen seguimiento de la accidn tutorial en
el informe, el tutor registrard las entrevistas, los problemas especificos, los acuerdos y todo lo que
considere conveniente.

El alumno puede solicitar tutorias especificas con el coordinador de médulo contactando por medio de
su correo electrénico, publicado en la guia docente del mddulo, o con cualquier profesor, solicitandolo a
la Secretaria de Docencia, para profundizar, aclarar o complementar los contenidos abordados en cada
una de las clases.

Acciones de orientacion
Estas acciones son preferentemente de tipo individual y se realizan tanto en el proceso de admision
como durante toda su estancia en el centro, incluso mas alla de la graduacion:

¢ Informacion sobre el servicio de tutoria.

e Entrevistas individuales con los alumnos con los objetivos de:

e Asesoramiento en la configuracidn de su itinerario formativo, identificando la preparacién
basica que se requiere para cursar los estudios cuidando cada realidad especifica: compaginar
estudios con trabajo, las diversas situaciones familiares, discapacidad, etc ..

e Detectar, prevenir y solucionar posibles dificultades y problemas para evitar el fracaso y/o el
abandono, optimizar los aprendizajes y alcanzar la excelencia humana y académica.

e Ayudarle, también, a tomar decisiones en el ambito administrativo (normativa de permanencia,
becas y ayudas, matricula, etc.).

e Esta tutoria la realiza el Coordinador del Master y la Secretaria de Docencia.

e QOrientacion al estudiante para la insercion profesional o la continuidad de sus estudios.

4.3. Criterios y procedimientos de transferencia y reconocimiento de créditos

Reconocimiento de experiencia profesional

Se podra reconocer hasta un maximo de 9 créditos por acreditacién de experiencia Laboral y Profesional
proveniente del ambito de la Neurorrehabilitacion.

Dichos créditos se reconoceran en el mddulo de practicas (9 ECTS).

El Comité de Docencia determinard dicho reconocimiento en funcién de dos criterios:
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a) Criterio temporal: Se reconoceran 3 créditos por afio de experiencia profesional.
b) Criterio material: La actividad laboral o profesional debe estar directamente relacionada con el
objeto del master, acreditandose la adquisicidén de las competencias derivadas del mismo.

5 .PLANIFICACION DE LA TITULACION

El plan de estudios se organiza siguiendo una estructura de Mddulos, los cuales son coherentes con los
objetivos generales y garantizan la adquisicion de las competencias del titulo.
El Master Universitario en Neurorrehabilitacion se estructura en 7 mddulos, todos ellos de caracter
obligatorios:

e Moddulos de aprendizaje en clase: 1 médulo de 12 ECTS, 2 médulos de 9 ECTS y 2 mddulos de 6

ECTS
e Moddulo practico: 1 médulo de 9 ECTS
e Trabajo de Fin de Master: 1 médulo de 9 ECTS

TABLA 1. Resumen de los mddulos y distribucion en créditos ECTS a cursar por el estudiante

TIPO DE MODULO ECTS
Obligatorios 42
Optativos

Practicas Externas Obligatorias 9
Trabajo de Fin de Master 9
ECTS TOTALES 60

La Universitat Autonoma de Barcelona aprobd el Marco para la elaboracién de los planes de estudios de
masteres universitarios, en Comision de Asuntos Académicos, delegada de Consejo de Gobierno, de 21
de marzo de 2006, modificado posteriormente en Comisidon de Asuntos Académicos de 15 de abril de
2008, y en Consejo de Gobierno de 26 de enero de 2011 y 13 de julio de 2011.

En este documento se define el médulo como la unidad basica de formacién, matricula y evaluacidn,
para todos los masteres de la Universidad.

Por todo ello, en la introduccién del plan de estudios en el nuevo aplicativo RUCT, los médulos de los
masteres de la UAB se introduciran en el apartado correspondiente a “Nivel 2” y “Nivel 3”.
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5.1. Médulos que componen el plan de estudios

TABLA 2. Secuenciacion del Plan de Estudios

1r Semestre 22 Semestre
Médulo ECTS | A cursar | Caracter Modulo ECTS | A cursar | Caracter
Fisiopatologia y 12 12 Ob
Abordaje Terapéutico
Neurorrehabilitacidn del Dafio Cerebral y
y Actividad Fisica Enfermedades
Neurodegenerativas, en
6 6 Ob Adultos y Nifios
Bases Practicas Externas 9 9 Ob
Neurocientificas 6 6 Ob
Investigacién e Trabajo de Fin de 9 9 Ob
Innovacién en Master
Neurorrehabilitacidn 9 9 Ob
Fisiopatologia y
Abordaje
Terapéutico de la
Lesion Medular 9 9 Ob
Total 30 Total 30
TABLA 3: Distribuciéon de competencias-maédulos
BO6 | BO7 | BO8 | BO9 | B10 | EO1 | EO2 | EO3 | EO4 | EOS
Neurorrehabilitacion y Actividad Fisica X X X X X X X X
Bases Neurocientificas X X X X X X X X X X
Investigacion e Innovacién en | X X X X X X X

Neurorrehabilitacion

Fisiopatologia y abordaje terapéutico de la | X X X X X X X X X
Lesidon Medular

Fisiopatologia y abordaje terapéutico del | X X X X X X X X X
Dafio Cerebral v enfermedades
Neurodegenerativas, en adultos y nifios

Practicas Externas X X X X X X X X

Trabajo Fin de Master X X X X X X X X

Practicas Externas

El desarrollo de este médulo se realizara principalmente en las areas asistenciales y de investigacion del
Instituto Guttmann. A solicitud del alumnado, y previa verificacion y autorizacién del Comité de
Docencia, de forma puntual, estas practicas también se podran realizar en otros centros de
rehabilitacion que resulten de especial interés para el desarrollo de las competencias establecidas en el
maddulo de practicas externas. Se adjunta el modelo de convenio en el anexo 1 de esta memoria.

El “PC3- Gestion de las prdcticas académicas y de los trabajos fin de Master” explica cdmo se ordenan

las actividades para la correcta organizacion de las practicas que los estudiantes realicen en el marco de
su formacion.
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Objetivo de las practicas:

La realizaciéon de las practicas académicas responde a la necesidad de:

a) Contribuir a la formacién académica integral de los estudiantes complementando su aprendizaje
tedrico y practico atendiendo a la gran variabilidad y complejidad de los sintomas en la
discapacidad de origen neurolédgico desde una visisén interdisciplinar.

b) Facilitar el conocimiento de la metodologia de trabajo adecuada a la realidad profesional con la que
se encontrardn en integrarse en el mundo laboral.

c) Favorecer el desarrollo de competencias técnicas y metodoldgicas, asi como contribuir al
crecimiento personal del estudiante.

d) Favorecer los valores de la innovacidn, la creatividad y el emprendimiento.

e) Favorecer la insercién laboral del alumnado graduado de los Masters.

Distribucion de las practicas:

El mddulo de practicas tiene un valor de 9 créditos ECTS, equivalentes a 225 horas de trabajo del
estudiante y se distribuye a lo largo del curso académico, atendiendo a una programacién explicada en
la normativa interna de practicas.

Normativa de practicas:

Organizacién de las actividades

Los coordinadores de los modulos, en base a la Memoria verificada de cada titulacion, elabora vy
secuencia la programacion de actividades en las que el alumno participara para adquirir las
competencias de los modulos de practicas.

Las Guias docentes de los mddulos de Practicas explican detalladamente el desarrollo de estas
actividades, los criterios y las actividades de evaluacién.

Adjudicacién de plazas y tutores - practicas curriculares en el Instituto Guttmann

e El proceso se inicia con la determinacion del nimero de plazas y de tutores de practicas en cada
area asistencial que se consensuara con los Jefes de Area Asistenciales y de Investigacién del
Instituto Guttmann.

e Con esta informacién la Secretaria de Docencia elabora un calendario anual que facilitara la gestion
de plazas y la adjudicacién de tutores. El calendario se ubica en la intranet-Guttmann para que sea
accesible a todos los profesionales del Instituto Guttmann implicados con la tutorizacidon de
alumnos.

e Los tutores de practicas serdn propuestos por los Jefes del Area correspondiente y, estos daran su
consentimiento a participar. El listado anual de tutores sera enviado a la Secretaria de Docencia
para que pueda darles acceso a la seccidon de "Tutorias" de la intranet-Guttmann, adjudicar las
plazas y preparar la documentacién de seguimiento de practicas de cada alumno.

e Los tutores de practicas recibiran un certificado por las horas de tutoria realizadas durante el curso
académico.

e El alumno realizard la primera tutoria de practicas, tal y como indican las guias docentes de
practicas, a la Secretaria de Docencia donde se acordard y adjudicard el periodo y horario segun
disponibilidad del alumno y posibilidades de plazas del drea de practicas.

e El alumno recibird el documento de "Programacién y evaluacidn de practicas" segun el curso
matriculado.

e El alumno serd el responsable de que este documento sea cumplimentado por su tutor como
proceso de su evaluacién y debera devolverlo a la Secretaria de Docencia para que sea incorporado
en su expediente académico.

Inicio y seguimiento de practicas
El primer dia de practicas la alumna se presentard a la Secretaria de Docencia para cumplimentar y
firmar los documentos institucionales de:
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e Compromiso de confidencialidad

e Adhesién al Cédigo Etico del Instituto Guttmann
La Secretaria de Docencia le entregara una tarjeta identificativa y la uniformidad de practicas prevista.
Después acompafiard al estudiante al Area asistencial programada y se le presentara al Coordinador del
modulo.
El Coordinador mantendra una primera entrevista tutorial para determinar los intereses y necesidades
especificas de la alumna con el objetivo de hacer mas eficiente el proceso de formacidn practica y le
presentara al tutor asignado.
Tutor y alumno planificaran el programa individual de practicas.
Al finalizar las practicas el tutor cumplimentara la hoja de evaluacién de practicas, que el alumno
entregara a la Secretaria de Docencia.
El alumno realizara la prueba de evaluacion indicada en la guia docente del médulo.
El alumno, también hard la valoracién de satisfaccion, via e-learning, de las practicas.

Centros para la realizacion de las practicas externas:
No es habitual que los alumnos soliciten realizar practicas en otros centros de rehabilitacién, de hecho,
en las 8 ediciones del actual master solo hemos firmado convenios de colaboracién con 3 centros, que
son los siguientes. A modo de ejemplo se adjunta el convenio en anexo 1:

1. Nisa Valencia al Mar

2. Hospital Clinic-IDIBAPS

3. Istituto di Montecatone - Ospedale di Riabilitazione. Italia.

Sistema de tutoria y coordinacidn entre los centros de practicas y el Instituto Guttmann

Los centros donde se realicen las practicas externas nombraran a los tutores responsables de los
estudiantes. Dichos tutores deberdn ser profesionales del dmbito de la Neurorrehabilitacion con
experiencia profesional e investigadora suficiente para tutorizar a los estudiantes en practicas y alcanzar
los objetivos formativos del médulo.

Los tutores externos tienen como objetivo principal el seguimiento, supervisién y evaluaciéon de los
estudiantes.

El Instituto Guttmann propondra un responsable académico de la gestion y coordinacidn de las practicas
externas, y puede proponer también tutores académicos que complementen la labor docente del tutor
externo.

Asimismo, el Instituto Guttmann y los centros de practicas deberan coordinarse para establecer los
objetivos y contenidos de aprendizaje, para la gestién y organizacién de las practicas y para su
evaluacidn tanto de los procesos y desarrollo de las mismas, como para la evaluacién de los estudiantes.
La evaluacién de los estudiantes se regira por lo que establezca la guia docente del mdédulo.

Trabajo de fin de master

El “PC3- Gestion de las prdcticas académicas y de los trabajos fin de Master” explica cémo se ordenan
las actividades para la correcta organizacion de las practicas que los estudiantes realicen en el marco de
su formacién y la “normativa interna de practicas” y TFM concreta las actividades necesarias para la
correcta organizacion del Trabajo de Fin de Master (TFM)):

El Coordinador del mddulo del Trabajo de Fin de Master es responsable de la elaboracidn de la guia
docente, del nombramiento tanto de los tutores de TFM y como del tribunal de evaluacion.
El Comité de Docencia aprobard anualmente las propuestas de TFM vy la Secretaria de Docencia las

publicard en la plataforma docente al alcance de los alumnos.

Organizacién de las actividades:
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e El Coordinador del mddulo es el tutor inicial del alumno, hasta el momento en que se defina su
interés concreto a desarrollar en las practicas y TFM. Es en este momento cuando el coordinador
asignara a cada alumno un tutor, que sera un profesor de su Master, relacionado con el objetivo
formativo de practicas y TFM.

e En cada uno de los médulos el alumno puede solicitar tutorias especificas con el coordinador de
maddulo contactando por medio de su correo electrénico, publicado en la guia docente del médulo,
o con cualquier profesor, solicitdindolo a la Secretaria de Docencia, para profundizar, aclarar o
complementar los contenidos abordados en cada una de las clases.

e Paralos TFM, el profesor tutor mantendrd al menos 3 entrevistas de seguimiento con su tutorizado.
El tutor dispone de la plataforma e-learning Guttmann y de la intranet corporativa del Instituto
Guttmann, que le permite acceder a toda la informacién académica de sus alumnos, disponer de
una herramienta de comunicacidn con estos, a la vez que un modelo normalizado de informe
individual para cada uno de ellos que se mantendrd actualizado. Para un buen seguimiento de la
accion tutorial en el informe, los tutores registraran las entrevistas, los problemas especificos, los
acuerdos y todo lo que consideren conveniente para un buen seguimiento de los estudios del
alumnado.

e Las Guias docentes de los Trabajos Fin de Master explican detalladamente el desarrollo de estas
actividades y los criterios de evaluacién. La Guia del master actual explica:

Tutorias

Cada estudiante mantendrd con el Coordinador del Mddulo una tutoria previa de orientacion al Trabajo Fin de
Madster. Para acordar el dia y hora de tutoria se expondrd en la web del Madster el calendario anual con la
disposicion de horas y datos de contacto. En estas tutorias se designard un tutor experto en el tema que se quiera
desarrollar.

Las tutorias podrdn ser tanto presenciales como online. Se recomienda tener una tutoria de seguimiento cada mes,
aunque tanto el tutor como el mismo estudiante pueden solicitar entrevistas y reuniones de tutoria siempre que lo
crean necesario.

Comision de evaluacion

La Comision de Evaluacion del Trabajo Fin de Mdster se convocard cada curso académico. El Coordinador del
Master designard su composicion que constard de tres miembros, que deberdn ser doctores y preferentemente
profesorado del Master. El criterio principal para proponer los miembros de la Comision serd la proximidad
temdtica de los proyectos presentados con el dmbito de investigacion de los profesores.

TFM orientacion profesional

Se hard una reunion inicial con todos los alumnos para explicar el planteamiento general y la propuesta de fases el
trabajo.
A partir de esta reunion, cada alumno deberd escoger un tema sobre el que centrar su Trabajo Fin de Mdster.

Plan de trabajo
El Trabajo debe contener:

1. Datos identificativos: Nombre y edicion del Mdster, Titulo del TFM, nombre del autor y del tutor/res, fecha
de entrega.

2. Revision de la funcion relaciona con el problema clinico abordar, iniciada a partir del estudio de las bases
anatomicas y fisioldgicas, en manuales de neurociencia, fisiologia, etc . desde donde se profundizard con la
lectura y estudio de revisiones bibliogrdficas y se complementard, finalmente, con la busqueda de articulos
de investigacion.

Se recomienda utilizar herramientas de estructuracion de mapas conceptuales (XMind, o similar) para
estructurar y ordenar la informacion, con los links a las referencias y los articulos en formato PDF u otros
formatos.
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El alumno deberd enviar a su tutor el mapa conceptual antes del dia XXXXXXX En el plazo de los 10 dias
posteriores a la entrega, el alumno deberd defender ante el tutor el estado actual de su trabajo mediante
una presentacion en Power Point no superior a 10 minutos.

3. Revision bibliogrdfica sobre la etiologia del problema, los mecanismos fisiopatoldgicos, y las principales

estrategias de intervencion y los tratamientos de rehabilitacion mds utilizados en las alteraciones
anteriores.

La informacion derivada se ird incorporando al mapa o mapas conceptuales.

El alumno deberd enviar a su tutor el mapa conceptual antes del dia XXXXXXX. En el plazo de los 10 dias
posteriores a la entrega, el alumno deberd defender ante el tutor el estado actual de su trabajo mediante
una presentacion en Power Point no superior a 10 minutos.

4. Disefio de un programa clinico para incorporar la intervencion seleccionada, con criterios objetivos de

respuesta, a partir de los instrumentos de medida de funcionalidad seleccionados. Fecha mdxima de
entrega XXXXXXXX.

Normas de elaboracion y presentacion del Trabajo de Fin de Mdster

1.

El Trabajo tendrd una extension mdxima de 30 hojas incluida la bibliografia. Se presentard en formato Word
(arial 12, interlineado sencillo) y se enviard via e-mail a docencia@quttmann.com, como muy tarde 15 dias

antes de la presentacion oral con la finalidad que la Comisidn de evaluacion pueda leerse el trabajo con
antelacion.

La evaluacion del Trabajo Fin de Mdster se realizard en base a la matriz de rubricas que serdn publicadas en la
Plataforma e-learning Guttmann.

En su conjunto se tendrd en cuenta, también, la progresion en la realizacion de Trabajo y la adquisicion de
habilidades y actitudes de innovacidn. Por eso se valorardn los informes de progresion que los tutores realizan
después de cada tutoria.

La defensa del Trabajo Fin de Mdster es un acto académico de evaluacion. El estudiante dispondrd de un
madximo de 20 minutos para presentar y 10 para defender su proyecto, durante los cuales deberd priorizar

aquellas cuestiones que considere mds relevantes de su proyecto y hacer una sintesis clara, precisa y completa
(justificacion, objetivos y propuesta). Una vez finalizada su argumentacion tendrd que responder para
defender el proyecto presentado.

TFM orientacion investigacion

Se harad una reunion inicial con todos los alumnos para explicar el planteamiento general y la propuesta de fases el

trabajo.

Durante el curso, el alumno desarrollard el Trabajo final de mdster con una propuesta de intervencion innovadora,

acompaiada de una propuesta de proyecto de investigacion, donde poder alcanzar los objetivos propuestos para

responder a la pregunta o preguntas planteadas en las hipétesis.

En paralelo, desde la coordinacion docente se propondrd un tema donde desarrollar las prdcticas de investigacion,

y desde donde poder acceder a un conjunto de datos, obtenidos de un proyecto de investigacion relacionado con la

temdtica escogida por el alumno, a partir del cual poder realizar las fases de tratamiento, andlisis estadistico,

representacion y discusion de resultados, del proyecto asignado.

Plan de trabajo
El Trabajo de investigacion de Fin de Mdster debe incluir obligatoriamente los siguientes apartados:

1ra Parte del Trabajo
a. Revision de la funcion relaciona con el problema clinico abordar (anatomia y fisiologia)
Etiologia del problema
Mecanismos fisiopatoldgicos
Instrumentos diagndsticos y de valoracion

® a0

Principales estrategias de intervencion y los tratamientos de rehabilitacion
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Se recomienda utilizar herramientas de estructuracion de mapas conceptuales (XMind, o similar) para
estructurar y ordenar la informacidn, con los links a las referencias y los articulos en formato PDF u otros
formatos.

El alumno deberd enviar a tutor el mapa conceptual antes del dia XXXXXXXXX En el plazo de los 10 dias
posteriores a la entrega, el alumno deberd defender ante el tutor el estado actual de su trabajo mediante
una presentacion en Power Point no superior a 10 minutos

2. 29Parte

e Objetivos de la investigacion y preguntas de investigacion y/o hipétesis

e Metodologia. Descripcion y justificacion de la propuesta de estudio: opcion metodoldgica escogida;
instrumentos y procedimientos aplicados en la recogida y tratamiento de los datos, etc. (muestra;
herramientas de recogida y/o andlisis de datos, sistemas de transcripcion y codificacion ...), en funcién de
la naturaleza del estudio y las preguntas formuladas

e Conclusiones

e  Bibliografia

El alumno deberd enviar a su tutor el mapa conceptual antes del dia XXXXXXXXX. En el plazo de los 10 dias

posteriores a la entrega, el alumno deberd defender ante el tutor el estado actual de su trabajo mediante una

presentacion en Power Point no superior a 10 minutos.

3. El alumno entregard el documento definitivo a su tutor, junto a los documentos preliminares (mapas y

presentaciones), para su ultima revision antes del XXXXXXXXX.

Normas de elaboracion i presentacion del Trabajo Fin de Mdster

1. El Trabajo tendrd una extension de entre 50 y 100 hojas, incluida la bibliografia. Se presentard en formato
Word (arial 12, interlineado, sencillo) y se enviard via e-mail a docencia@quttmann.com, como muy tarde 15

dias antes de la presentacion oral.

2. Laevaluacion del Trabajo Fin de Mdster se realizard en base a la matriz de rubricas que serdn publicadas en la
Plataforma e-learning Guttmann.

3. En su conjunto se tendrd en cuenta, también, la progresion en la realizacion del Trabajo y la adquisicion de
habilidades y actitudes para la investigacion. Por eso, se valorardn los informes de progresion que los tutores
realizan después de cada tutoria.

4. La defensa del Trabajo Fin de Mdster es un acto académico de evaluacion. El estudiante dispondrd de un
mdximo de 20 minutos para presentar y 10 para defender su proyecto, durante los cuales tendrd que priorizar

aquellas cuestiones que considere mds relevantes de su trabajo y hacer una sintesis clara, precisa y completa
(objetivos, metodologia, conclusiones y aportaciones). Una vez finalizada su argumentacion, los miembros del
tribunal podrdan hacer observaciones, comentarios y preguntas que el estuante deberd responder para
defender el proyecto presentado.

La convocatoria se hard publica en el calendario académico del Mdster, habrd una convocatoria a finales del mes
de junio/principio de julio. Oportunamente se anunciard el lugary la hora de la convocatoria.

Los dias de presentacion de los Trabajos se consideran lectivos, por lo tanto son de obligada asistencia para todos

los alumnos.

5.2./5.3. Coherencia interna entre competencias, modalidades, actividades formativas y actividades
de evaluacidn. Planificacion temporal de las actividades formativas.

Metodologias docentes que se utilizaran en la titulacién:
e Aprendizaje cooperativo

41


mailto:docencia@guttmann.com

Clases de resolucion de problemas/casos/ejercicios
Clases magistrales

Debates

Elaboracién de trabajos

Estudio personal

Lectura de articulos/informes de interés
Practicas asistenciales y de investigacion
Practicas de laboratorio/clinicas
Practicas y taller en el aula

Presentacién oral de trabajos
Resolucién de casos de forma virtual
Seminarios

Talleres

Tutorias

Actividades de evaluacidn que se utilizardn en la titulacion:

Asistencia y participacion activa en clase

Asistencia a seminarios y actividades complementarias
Defensa oral de trabajos

Entrega de informes/trabajos

Informe de progreso del tutor

Portafolios

Pruebas de resolucién de casos

Pruebas tedricas

Realizacion de practicas

Memoria de verificacion del titulo
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MO1: Neurorrehabilitacion y Actividad Fisica

ECTS: |6 | Caracter | Obligatorio

Idioma/s: Catalan, castellano

Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Pr!mer curso,
primer semestre

El objetivo de este moddulo es proporcionar las herramientas para
comprender el proceso multidisciplinar (modelo bio-psico-social) de la
Neurorrehabilitacion, atendiendo a la gran variabilidad de sintomas del
paciente neuroldgico, asi como los procedimientos utilizados para el
abordaje y la adaptacién personal, familiar y social a la discapacidad en un
modelo interdisciplinar. También, conocer los origenes y la evolucion del
deporte como base de la actividad fisica adaptada actual y capacitar al
alumnado para llevar a cabo programas de actividad fisica y deportiva con

Descripcién personas con limitaciones funcionales en diferentes fases de su patologia.
Contenidos:
e El modelo Bio-psico-social y el trabajo interdisciplinar
e Calidad en Neurorrehabilitacion
e Planificacién del alta hospitalaria
e Laactividad fisica y el deporte como herramienta de rehabilitacion
e El deporte de competiciéon en funcion de los diferentes niveles de

afectacién
e El deporte como via de socializacién y mantenimiento de la salud
Basicas

Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u
B06 oportunidad de ser originales en el desarrollo y/o aplicacién de
ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una
B08 informacion que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas
vinculadas a la aplicacion de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas,
B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como
no especializado.

Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que

Competencias y B10 les permitan continuar estudiando de un modo que habra de
Resultados de ser en gran medida autodirigido o auténomo.
aprendizaje Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y
tecnologias en neurorrehabilitacién asi como las técnicas de
EO1 cuidado y atencion del paciente para mejorar la calidad de vida
de las personas afectadas por una discapacidad de origen
neuroldgico.

Distinguir los principales procedimientos y la metodologia de

E01.01 trabajo interdisciplinar en neurorrehabilitacion..

Determinar y priorizar los objetivos, recursos y acciones en el
E01.02 o

proceso rehabilitador.

Describir y utilizar las estrategias para el desarrollo de las
E01.03 - . .

habilidades de trabajo en equipo.
£01.04 Analizar la gestion de la calidad en la atencion y los aspectos

éticos en neurorrehabilitacion.
E01.05 | Describir los aspectos legales relacionados con la discapacidad.
E01.06 | Identificar las actividades de educacidn fisica que corresponden
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a las caracteristicas clinicas de los pacientes con lesion medular
y/o dafio cerebral adquirido.
Diferenciar las actividades que corresponden a ejercicios

E01.07 R
grupales e individuales.
Identificar y describir las actividades deportivas de competicidn
E01.08 o . .
en el ambito de la discapacidad.
Reconocer el deporte como via de socializacién y mantenimiento
E01.09
de la salud.
E02 Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicoldgicas vy
sociales de la discapacidad neuroldgica.
£02.01 Explicar las acciones de prevencion, divulgacion y sensibilizacién

social en el dmbito de la discapacidad adquirida.

Analizar la situaciéon y adecuacién de los recursos, servicios
E02.02 | sociales, aspectos legales y los factores de riesgo de exclusién
social.

Precisar los objetivos y el rol de las asociaciones de
E02.03 | discapacitados que participan en el Consejo social del Instituto
Guttmann.

Integrar en los programas terapéuticos todos aquellos
E02.04 | contenidos que, en distintas fases del proceso de rehabilitacién,
puede aportar la actividad fisica y el deporte.

Reconocer lo adecuado e inadecuado del deporte y sus
modalidades, después del alta hospitalaria.

Integrar las funciones, las actividades y la participacion a nivel
social que, desde el ambito de la rehabilitacion, se plantean a las
personas que estudian educaciéon fisica o practican algun
deporte.

Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas
EO3 avanzadas que permiten el diagndstico y la definicién de
estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacion.

Evaluar la situacién socio sanitaria de la persona con
E03.01 | discapacidad vy sugerir el mejor recurso de reinsercién
domiciliaria y comunitaria

Dominar y aplicar las principales pruebas y escalas de evaluacién
en relacion a la actividad fisica.

Aplicar los conocimientos en Neurorrehabilitacion para
resolver problemas sobre el tratamiento y la rehabilitacion

EO4 especializada de personas con lesion medular o con daiio
cerebral adquirido asi como de las complicaciones propias de
su patologia.

Aplicar la metodologia interdisciplinar en la planificacion y

E02.05

E02.06

E03.02

E04.01 seguimiento del proceso neurorehabilitador.
£04.02 Planificar programas de mantenimiento fisico como recurso
) saludable y de calidad de vida al alta hospitalaria.
Plantear un plan de prevencién de las complicaciones mas
E04.03 . L .
habituales en la practica deportiva.
£04.04 Distinguir y aplicar las nuevas tecnologias aplicadas al fitness,

actividad fisica y deporte de alto rendimiento.
Generales / Transversales

Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido
GTO1 r . . .
critico ante las diferentes actuaciones profesionales.
Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales
GT04 y cientificos diversos, creando y manteniendo un clima de
colaboracion abierto y de trabajo en equipo.
Actividades Dirigidas Supervisadas Autonomas
Formativas Horas 45 7,5 97,5
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% presencialidad | 100% | 50% | 0%
Dirigidas:
e C(Clases magistrales
e Talleres
Supervisadas:
e Tutorias
Auténomas:
e Estudio personal
e Lectura de articulos/informes de interés
e Elaboracién de trabajos

Metodologias
docentes

Peso Nota Final
Actividades de Asistencia y participacion activa en clase 10%
evaluacion Pruebas tedricas 30%
Pruebas de resolucién de casos 30%
Portafolios 30%

Observaciones

MO02: Bases Neurocientificas

ECTS: | 6 | Caracter | Obligatorio

Idioma/s: Catalan, castellano, inglés

Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Pr!mer curso,
primer semestre

Profundizar en el conocimiento del Sistema Nervioso: bases estructurales,
anatomicas y funcionales, métodos de exploracion y evaluacion,
fisiopatologia y mecanismos lesionales y las principales estrategias
terapéuticas utilizadas en el tratamiento de las patologias del Sistema
Nervioso Central.

Descripcion Contenidos:

e  Estructuray funcién del Sistema Nervioso
e Métodos de evaluacién del Sistema Nervioso
e Fisiopatologia y mecanismos de las lesiones del Sistema Nervioso

Basicas

Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u
B06 oportunidad de ser originales en el desarrollo y/o aplicacién de
ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos
y su capacidad de resolucion de problemas en entornos nuevos

BO7 o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
Competencias y multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.
Resultados de B0O8 Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
aprendizaje enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una

informacion que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas
vinculadas a la aplicacién de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacidn, ideas,
B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como
no especializado.

Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que
B10 les permitan continuar estudiando de un modo que habra de ser
en gran medida autodirigido o autonomo.
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Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y
tecnologias en neurorrehabilitacion asi como las técnicas de
EO1 cuidado y atencién del paciente para mejorar la calidad de vida
de las personas afectadas por una discapacidad de origen
neuroldgico.

E01.10 Reconocer en detalle la estructura del sistema nervioso.

£01.11 Reconoger los mecanismos y circuitos ne,ure'xles responsables de
las funciones motoras, sensoriales y autonémicas

Identificar los mecanismos neurofisiolégicos que relacionan las
E01.12 caracteristicas estructurales con las propiedades funcionales del
sistema nervioso

Identificar los mecanismos fisiopatolégicos intrinsecos de las

E01.13 . . .
lesiones del sistema nervioso.
£01.14 Describir los mecanismos de neuroplasticidad en condiciones
) normales y patoldgicas
E02 Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicoldgicas y sociales
de la discapacidad neuroldgica.
Identificar las consecuencias bio-psico-sociales derivadas de la
E02.07 . - . -
discapacidad de origen neuroldgico
Analizar los déficits funcionales resultantes de las lesiones de
E02.08 L : -
circuitos del sistema nervioso
£02.09 Describir las principales estrategias terapéuticas substitutivas y

rehabilitadoras en las lesiones neuroldgicas

Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas
EO3 avanzadas que permiten el diagndstico y la definicion de
estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacion.

Identificar los sistemas neurales que se evaluan en las distintas

E03.03 - N
exploraciones diagndsticas
Interpretar el correcto funcionamiento del sistema nervioso vy
E03.04 .
todos sus sistemas
£03.05 Realizar e interpretar las exploraciones y técnicas diagndsticas
) mas avanzadas en neurorrehabilitacion
£03.06 Interpretar y emplear las principales escalas de valoracion
) neuroldgica motora y sensitiva.
Aplicar los datos semioldgicos al analisis diagndstico y la definicion
E03.07 e
de protocolos de neurorrehabilitacion
Aplicar los conocimientos en Neurorrehabilitacidon para resolver
E04 problemas sobre el tratamiento y la rehabilitacion especializada
de personas con lesion medular o con dafo cerebral adquirido
asi como de las complicaciones propias de su patologia.
E04.05 Reconocer las técnicas quirdrgicas mas convenientes para el

tratamiento de las consecuencias de lesiones del sistema nervioso
Enumerar las estrategias efectivas y novedosas para el

E04.06 | tratamiento y la rehabilitacidn de las lesiones y patologias del
sistema nervioso

Identificar y aplicar las técnicas adecuadas para el tratamiento del

E04.07 dolor y de la espasticidad.

Utilizar las bases metodoldgicas necesarias para planificar,

EO5 dis’eﬁ?r y (!e_sarrollar proyectos dg !nve_s:tigacién orientados a la
practica clinica de la neurorrehabilitacidon que generen nuevos
conocimientos en este ambito.

£05.01 Apalizar !os mecanism(?s'celulares y funcionales subyacentes a las
discapacidades neurolégicas

£05.02 Identificar los elementos conocidos que contribuyen en las

respuestas del sistema nervioso a las lesiones
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Metodologias
docentes

Identificar las bases de los métodos neurofisiolégicos de

E05.03 o
diagnodstico

Generales / Transversales

GTO1 Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido
critico ante las diferentes actuaciones profesionales.

Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de

GTO02 . by . AR
informacion en la literatura cientifica.

GTO3 Trabajar de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad
profesionales.

GT04 Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales y
cientificos diversos, creando y manteniendo un clima de
colaboracion abierto y de trabajo en equipo.

. Dirigidas Supervisadas Auténomas
é\:::“:'adt?f:ss Horas 52,5 7,5 90
% presencialidad 100% 0% 0%
Dirigidas

e (Clases magistrales
e (Clases de resolucion de problemas/casos/ejercicios
e Resolucion de casos de forma virtual
Supervisadas:
e Tutorias
Auténomas:
e Estudio personal
e Lectura de articulos/informes de interés

Actividades de
evaluacion

Peso Nota Final
Asistencia y participacion activa en clase 10%
Pruebas tedricas 80%
Pruebas de resolucién de casos 10%

Observaciones

Ninguna de las actividades de evaluacidn tendrd un peso superior al 50% en
la nota final del médulo.
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MO03: Investigacion e Innovacion en Neurorrehabilitacion

ECTS: | 9 | Caracter | Obligatorio

Idioma/s: Cataldn, castellano, inglés

Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Pr!mer curso,
primer semestre

Revisar las lineas de investigacidon relacionadas con la Neurorrehabilitacion y
estudiar los aspectos metodoldgicos de la investigacidn en Neurociencia y
Neurorrehabilitacion: disefio de proyectos, formulacién de hipotesis,
busqueda, andlisis y tratamiento de la bibliografia.

Contenidos:
e Lineas de investigacion y evidencias cientificas
Descripcién e Herramientas metodoldgicas para desarrollar proyectos de

investigacion

Programas de almacenamiento y analisis de datos biomédicos
Principios éticos en investigacion humana y experimental

Definicion de innovacion, presentacion de las nuevas tecnologias en
rehabilitacion y metodologia de la definicion de requisitos clinicos

Basicas

Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u
B06 oportunidad de ser originales en el desarrollo y/o aplicacién de
ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos
y su capacidad de resolucion de problemas en entornos nuevos
o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.

Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una
B08 informacion que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas
vinculadas a la aplicacidn de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacidn, ideas,

BO7

B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como
no especializado.
Competencias y Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que
Resultados de B10 les permitan continuar estudiando de un modo que habra de ser
aprendizaje en gran medida autodirigido o auténomo.
Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y
tecnologias en neurorrehabilitacion asi como las técnicas de
EO1 cuidado y atencion del paciente para mejorar la calidad de vida
de las personas afectadas por una discapacidad de origen
neuroldgico.

Reconocer los principios cientificos y éticos de la investigacion
biomédica.

Describir las herramientas y estrategias para plantear y elaborar un
estudio de investigacion

Reconocer las tecnologias mas innovadoras en el campo de la
E01.17 | rehabilitacidon neuroldgica, asi como la prescripcién de productos
de apoyo.

Utilizar las bases metodolégicas necesarias para planificar,
diseiiar y desarrollar proyectos de investigacion orientados a la
practica clinica de la neurorrehabilitacion que generen nuevos
conocimientos en este ambito.

EO05.04 Utilizar los programas de almacenamiento y andlisis de datos

E01.15

EOl1.16

EO5
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bibliograficos y biomédicos.
E05.05 Leer criticamente un articulo cientifico y discutir sus diferentes
partes.
£05.06 Identificar las necesidades no cubiertas y convertirlas en requisitos
) clinicos y no clinicos de una solucidn de base tecnoldgica.
Generales / Transversales
Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido
GTO1 re . . .
critico ante las diferentes actuaciones profesionales.
Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de
GTO02 . iy . e
informacion en la literatura cientifica.
GT03 Trabajar de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad
profesionales.
Actividades Dirigidas Supervisadas Autonomas
Formativas Horas 67,5 11,25 146,25
% presencialidad 100% 50% 0%
Dirigidas:
e C(Clases magistrales
e Clases de resolucion de problemas/casos/ejercicios
Supervisadas:
Metodologias e Tutorias
docentes e Practicas y taller en el aula
Auténomas:
e Estudio personal
e Lectura de articulos/informes de interés
e Elaboraciéon de trabajos
Peso Nota Final
Actividades de Asistencia y participacion activa en clase 10%
evaluacion Pruebas tedricas 30%
Entrega de informes/trabajos 30%
Portafolio 30%
Observaciones

MO4: Fisiopatologia y abordaje terapéutico de la Lesion Medular

ECTS: | 9 | Caracter | Obligatorio

Idioma/s: Cataldn, castellano, inglés

Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Pr!mer curso,
primer semestre

Proporcionar conocimientos y habilidades para la prevencién vy el

tratamiento de las principales complicaciones que afectan a personas con

lesion medular.

Contenidos:

Descripcidn e Epidemiologia y clinica de la Lesion medular

e Exploracidn neuroldgica de la Lesion medular

e Tratamiento clinico y quirurgico de la Lesién medular

e Abordaje terapéutico de las principales complicaciones de la Lesion
medular en relacidn al nivel y severidad de la lesién

Basicas
Competencias y Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u
Resultados de BO6 oportunidad de ser originales en el desarrollo y/o aplicacién de
aprendizaje* ideas, a menudo en un contexto de investigacion.
Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos
BO7 y su capacidad de resolucion de problemas en entornos nuevos
o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
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multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.

Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una
B08 informacion que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas
vinculadas a la aplicacién de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacidn, ideas,
B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como
no especializado.

Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que
B10 les permitan continuar estudiando de un modo que habra de ser
en gran medida autodirigido o autéonomo.

Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y

tecnologias en neurorrehabilitacidn asi como las técnicas de

EO1 cuidado y atencidn del paciente para mejorar la calidad de vida

de las personas afectadas por una discapacidad de origen

neuroldgico.

E01.18 Identificar la distinta localizacion y severidad de la lesién medular.
Clasificar los diferentes tipos de lesidn neurolégica en el paciente

E01.19 .

lesionado medular.

Reconocer el proceso rehabilitador del lesionado medular con un

E01.20 | enfoque interdisciplinar, integrando las aportaciones de todos los

miembros del equipo.

Describir el abordaje y el tratamiento del dolor y espasticidad en

E01.21 el paciente lesionado medular.
Reconocer y diferenciar la variabilidad y las distintas

E01.22 . . . g
manifestaciones de las posibles complicaciones y secuelas.

E02 Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicoldgicas y sociales
de la discapacidad neuroldgica.

£02.10 Examinar los diferentes tratamientos aplicados para mejorar la

calidad de vida de los pacientes con lesién medular.

Priorizar las actuales técnicas de neuromodulacién y

E02.11 neuroestimulacidn para el tratamiento de la espasticidad y el
dolor neuropatico.

Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas
EO3 avanzadas que permiten el diagnodstico y la definicion de
estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacion.

Realizar o interpretar las exploraciones y técnicas diagndsticas

E03.08 , . L
mas avanzadas en el paciente con lesién medular.
£03.09 Interpretar los posibles cambios neuroldgicos en la evolucion del
' paciente con lesion medular.
Aplicar los conocimientos en Neurorrehabilitacion para resolver
E04 problemas sobre el tratamiento y la rehabilitacion especializada
de personas con lesién medular o con dafo cerebral adquirido
asi como de las complicaciones propias de su patologia.
Plantear un plan de prevencidn de las complicaciones mas
E04.08 . .
habituales en el lesionado medular adulto.
£04.09 Formular un plan de rehabilitacién acorde al tipo de lesién

medular en las distintas fases evolutivas de la misma.
Generales / Transversales

GTo1 Al?a.lizar, sintetiz.ar y tomar decis'iones razona.ndo con sentido
critico ante las diferentes actuaciones profesionales.

GTO02 Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de
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Metodologias
docentes

informacion en la literatura cientifica.
GT03 Trabaj?r de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad
profesionales.
Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales y
GT04 cientificos diversos, creando y manteniendo un clima de
colaboracidn abierto y de trabajo en equipo.
. Dirigidas Supervisadas Auténomas
?g:::ﬁ(?f:: Horas 67,5 11,25 146,25
% presencialidad 100% 50% 0%
Dirigidas:

e (Clases magistrales
e (Clases de resolucion de problemas/casos/ejercicios
e Talleres
Supervisadas:
e Presentacion oral de trabajos
e Tutorias
Auténomas:
e Estudio personal
e lectura de articulos/informes de interés
e Elaboracién de trabajos

Actividades de
evaluacion

Peso Nota Final
Asistencia y participacion activa en clase 10%
Defensa oral de trabajos 30%
Pruebas tedricas 30%
Portafolios 30%

Observaciones

MO5: Fisiopatologia y abordaje terapéutico del Dano Cerebral y enfermedades
Neurodegenerativas, en adultos y nifios

ECTS: | 12 | Caracter | Obligatorio
Idioma/s: Catalan, castellano, inglés
Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Primer curso,

segundo semestre

Descripcidn

Estudiar el proceso de Neurorrehabilitacion de las diferentes patologias que
comprende el Dafio Cerebral Adquirido (DCA) y las Enfermedades
Neurodegenerativas mas prevalentes en adultos y nifios, su evaluacion,
diagndstico y las estrategias terapéuticas mas avanzadas. Se abordara desde
una perspectiva holistica, atendiendo a su gran complejidad y variabilidad,
sin olvidar aspectos como la rehabilitacién neuropsicolégica y logopédica, asi
como el manejo de la disfagia.

Contenidos:

e Epidemiologia, diagndstico y tratamiento Neurorehabilitador del
Traumatismo Craneoencefalico (TCE).

e Epidemiologia, diagndstico y tratamiento neuroldgico y rehabilitador
del ICTUS

e Introduccién al  diagndstico, evaluacion y  tratamiento
Neurorehabilitador de las enfermedades neurodegenerativas

e Rehabilitacion Neuropsicoldgica

e Diagndstico y tratamiento de la disfagia neurégena
e Rehabilitacidn logopédica

Competencias y
Resultados de

Basicas

B06 | Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u
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aprendizaje oportunidad de ser originales en el desarrollo y/o aplicacién de
ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos
y su capacidad de resolucion de problemas en entornos nuevos
o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.

Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una
B08 informacion que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas
vinculadas a la aplicacion de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacidén, ideas,
B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como
no especializado.

Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que
B10 les permitan continuar estudiando de un modo que habra de ser
en gran medida autodirigido o autonomo.

BO7

Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y
tecnologias en neurorrehabilitacion asi como las técnicas de
EO1 cuidado y atencién del paciente para mejorar la calidad de vida
de las personas afectadas por una discapacidad de origen
neuroldgico.

Identificar los principales sintomas y complicaciones secundarias
del ICTUS y el TCE.

E01.24 | Clasificar la severidad del TCE.

Identificar las particularidades evolutivas de las principales

EO1.23

E01.25 . -, e,
enfermedades progresivas en relacidon a su rehabilitacion.

£01.26 Identifi’ca'r las pitologl'as mas prevalentes en la discapacidad
neuroldgica del nino.

E02 Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicoldgicas y sociales

de la discapacidad neuroldgica.

Integrar la afectacion en multiples esferas (conductual, cognitiva,
del lenguaje, deglutoria, motora, sensitiva, ...) del dafio cerebral y
E02.12 | las enfermedades neuroldgicas progresivas en el trabajo
especifico de cada una de las especialidades que forman el equipo
multidisciplinar neurorehabilitador.

Valorar las diferentes estrategias terapéuticas para el dafio
cerebral y las distintas enfermedades neurodegenerativas

Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas

EO3 avanzadas que permiten el diagnodstico y la definicion de
estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacion.

Realizar o interpretar las exploraciones y técnicas diagndsticas
E03.10 mas avanzadas en el paciente con DCA o enfermedades
neurodegenerativas.

Clasificar desde el punto de vista funcional las diferentes

E02.13

EO03.11 . . . o
discapacidades neuroldgicas en el nifio.
Aplicar los conocimientos en Neurorrehabilitacién para resolver
E04 problemas sobre el tratamiento y la rehabilitacion especializada
de personas con lesion medular o con dafo cerebral adquirido
asi como de las complicaciones propias de su patologia.
Plantear un plan de prevencion de las complicaciones mas
E04.10 . .
habituales en el DCA y enfermedades neurodegenerativas
£04.11 Disefiar programas de rehabilitacion individualizados en funcién

de las caracteristicas particulares que presentan las enfermedades
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progresivas en el adulto.

Disefiar programas de rehabilitacion individualizados en funcién
de las caracteristicas particulares que presentan las enfermedades
progresivas en el nifio.

Generales / Transversales

Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido

E04.12

Metodologias

GT01 critico ante las diferentes actuaciones profesionales.
Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de
GTO02 . by . AR
informacion en la literatura cientifica.
GT03 Trabajar de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad
profesionales.
Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales y
GT04 cientificos diversos, creando y manteniendo un clima de
colaboracion abierto y de trabajo en equipo.
. Dirigidas Supervisadas Autoénomas
ﬁg:xﬁ?f::** Horas 90 15 195
% presencialidad 100% 50% 0%
Dirigidas:

e C(Clases magistrales
e Clases de resolucion de problemas/casos/ejercicios
e Aprendizaje cooperativo

Supervisadas:

docentes e Tutorfas
Auténomas
e Estudio personal
e Lectura de articulos/informes de interés
Peso Nota Final
Actividades de Asistencia y participacion activa en clase 10%
evaluacion Pruebas de resolucién de casos 30%
Entrega de informes/trabajos 30%
Portafolios 30%

Observaciones
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MO06: Practicas Externas

ECTS: | 9 | Caracter | Obligatorio

Idioma/s: Cataldn, castellano

Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Primer curso,
segundo semestre

En este mddulo el alumnado tendra la oportunidad de integrase en equipos
multidisciplinares de Neurorrehabilitacidén, principalmente en las unidades
asistenciales y en los grupos de investigacién del Instituto Guttmann, lo que
le permitird adquirir habilidades practicas tanto en los procesos de
evaluacidn, diagndsticos y terapéuticos como en los procesos de
investigacion translacional en el ambito de la Neurorehabilitacié.

Basicas

Descripcion

Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos
y su capacidad de resoluciéon de problemas en entornos nuevos
o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.

Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una
B08 informacion que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas
vinculadas a la aplicacién de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas,
B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como
no especializado.

BO7

Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos y
tecnologias en neurorrehabilitacién asi como las técnicas de
EO1 cuidado y atencidn del paciente para mejorar la calidad de vida
de las personas afectadas por una discapacidad de origen
neuroldgico.

Identificar y explicar las principales complicaciones fisicas,
EO01.27 psiquicas y sociales que pueden presentar las personas con
discapacidad neuroldgica.

Describir el estado del arte en aplicacion clinica de las tecnologias
E01.28 | mds relevantes en neurorrehabilitacion y las dreas de
investigacion relacionadas.

Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicoldgicas y sociales
de la discapacidad neuroldgica.

Identificar y valorar las técnicas de prevencién de complicaciones
en el paciente neuroldgico.

Identificar soluciones metodolégicas para valorar, de forma
E02.15 | objetiva y reproducible, el resultado de los procedimientos de
innovacion clinica

Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas

EO3 avanzadas que permiten el diagnodstico y la definicion de
estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacion.

Seleccionar y aplicar las técnicas exploratorias mas adecuadas en

Competencias y
Resultados de
aprendizaje

EO2

E02.14

E03.12 . .
el paciente neuroldgico.
Aplicar los conocimientos en Neurorrehabilitacion para resolver
E04 problemas sobre el _tfatamiento y la rehabilitacion especia.li.zada
de personas con lesion medular o con daiio cerebral adquirido
asi como de las complicaciones propias de su patologia.
£04.13 Participar activamente en las actividades asistenciales del equipo

multidiciplinar.
E04.14 | Aplicar las técnicas de tratamiento utilizadas en

54



urs

Memoria de verificacion del titulo

neurorrehabilitacion.

Practicar el proceso de disefio, planificacién, desarrollo vy

E04.15 | evaluacidn de las intervenciones en el ambito de Ia
neurorrehabilitacion
£04.16 Suggrir y pro'n?oyer‘actividades de la practica asistencial dentro del
equipo multidisciplinar.
Utilizar las bases metodoldgicas necesarias para planificar,
EO5 dis’eﬁ'ar y (?e_sarrollar proyectos de_i.nve.s'tigacién orientados a la
practica clinica de la neurorrehabilitacion que generen nuevos
conocimientos en este ambito.
Identificar y analizar criticamente la documentacidon clinica
E05.07 relevante en el ejercicio del profesional sanitario en el contexto de
trabajo.
E05.08 Interpretar y sintetizar documentos y protocolos.
Realizar una propuesta de programa clinico a partir de tecnologias
E05.09 innovadoras, o de la aplicacién de una técnica conocida con una

metodologia especifica para incrementar el nivel de evidencia
disponible.

Generales / Transversales

Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido

GTO01 critico ante las diferentes actuaciones profesionales.
Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de
GTO02 . i . .
informacion en la literatura cientifica.
GTo03 Trabajar de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad
profesionales.
Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales y
GT04 cientificos diversos, creando y manteniendo un clima de
colaboracion abierto y de trabajo en equipo.
Dirigidas Supervisadas Autonomas
Actividades & P
Formativas ACIEE 210 15
% presencialidad 0% 100% 0%

Metodologias

Supervisadas:
e Practicas asistenciales
e Practicas investigacion

e Tutorias
docentes .
Autdonomas:
e Estudio personal
e Elaboraciéon de trabajos
- Peso Nota Final
'::;'ﬁ;:;gis s Portafolio de Practicas 60%
Informe de progreso del tutor 10%
Entrega de informes/trabajos 30%

Observaciones

MO7: Trabajo de Fin de Master

ECTS: | 9 | Caracter | Obligatorio
Idioma/s: Cataldn, castellano, inglés
Org. Temporal Semestral Secuencia dentro del Plan Primer curso,

segundo semestre

Descripcidn

Este moédulo tiene como objetivo evidenciar la integracion de las
competencias adquiridas por el estudiante durante su programa formativo.
Los estudiantes elaborardan un trabajo original en el ambito de Ia
Neurorrehabilitacion que integrara los componentes profesionales con la
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investigacion que les ha de permitir construir nuevo conocimiento sobre el
tratamiento y la rehabilitacién de personas con discapacidad neuroldgica .
Basicas

Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u

B06 oportunidad de ser originales en el desarrollo y/o aplicacién de
ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y
enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una
B08 informacién que, siendo incompleta o limitada, incluya reflexiones
sobre las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la
aplicacion de sus conocimientos y juicios.

Que los estudiantes puedan transmitir informacién, ideas,
B09 problemas y soluciones a un publico tanto especializado como no
especializado.

Especificas

Demostrar un dominio avanzado de los conocimientos vy
tecnologias en neurorrehabilitacion asi como las técnicas de
EO1 cuidado y atencidn del paciente para mejorar la calidad de vida de
las personas afectadas por una discapacidad de origen
neuroldgico.

Realizar un trabajo de analisis y evaluacién fisiopatoldgico de una
E01.29 | funcidn alterada e identificar distintas alternativas de intervencion
diagndstica y terapéutica.

Analizar las causas y consecuencias fisicas, psicoldgicas y sociales
de la discapacidad neuroldgica.

. Elaborar una propuesta de intervencion, a partir de conocimientos
Competencias y identificados en la literatura, para mejorar el conocimiento sobre
Resultados de £02.16 una discapacidad neurolégica, o mejorar la capacidad funcional de
aprendizaje* los pacientes, desde una perspectiva biopsicosocial.

Realizar e interpretar las exploraciones y aplicar las técnicas

EO3 avanzadas que permiten el diagnodstico y la definicion de
estrategias terapéuticas en neurorrehabilitacion.

Identificar estrategias y metodologias que permita una valoracién
E03.13 | mas objetiva y sistematica en las intervenciones terapéuticas y
diagndsticas en neurorrehabilitacion.

Aplicar los conocimientos en Neurorrehabilitacion para resolver
problemas sobre el tratamiento y la rehabilitacion especializada

EO2

E04 de personas con lesién medular o con dafo cerebral adquirido asi
como de las complicaciones propias de su patologia.
Identificar estrategias y metodologias que permitan desarrollar
nuevas intervenciones (terapéuticas y diagndsticas en

E04.17 e o~ ) e,
neurorrehabilitacidon) intensificando el nivel de monitorizacion
sobre el grado de eficacia alcanzado.
Utilizar las bases metodoldgicas necesarias para planificar, disefar

EO5 y fi(?sarrollar proyectos d.e'invglstigacién orientados a la practica
clinica de la neurorrehabilitacién que generen nuevos
conocimientos en este ambito.

£05.10 Recoger, analizar y evaluar datos e informaciones y generar nuevos

conocimientos sobre los procesos de neurorrehabilitacion
E05.11 | Sugerir y disefiar proyectos de investigacion relevantes
Interpretar los resultados obtenidos, discutirlos y elaborar
E05.12 | conclusiones coherentes para redactar textos cientificos
relacionados con las busquedas realizadas.

Generales / Transversales

GTO1 | Analizar, sintetizar y tomar decisiones razonando con sentido
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critico ante las diferentes actuaciones profesionales.
Plantear protocolos de trabajo a través de busqueda de
GT02 . g . A
informacion en la literatura cientifica.
GTo03 Trabaj_ar de acuerdo a la deontologia y la responsabilidad
profesionales.
Integrarse en equipos multidisciplinares en entornos culturales y
GT04 cientificos diversos, creando y manteniendo un clima de
colaboracion abierto y de trabajo en equipo
. Dirigidas Supervisadas Auténomas
?::::'a‘i?\‘,’:ss** Horas 2 100 123
% presencialidad 100% 50% 0%
Dirigidas:

e Seminarios
Supervisadas:

, e Tutorias
Metodologias (o e
e Practicas de laboratorio/clinicas
docentes .
Auténomas:
e lectura de articulos/informes de interés
e Elaboracién de trabajos
e Presentacion oral de trabajos
Peso Nota Final
Actividades de Asistencia a seminarios y actividades complementarias 10%
evaluacion Informe de progreso del director/tutor 30%
Entrega de informes/trabajos 30%
Defensa oral de trabajos 30%

Observaciones
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5.4. Mecanismos de coordinacién docente y supervisiéon

La coordinacidon docente para el desarrollo del master se establecerd en la linea de lo que ya existe en
las actuales titulaciones: la coordinacidon comienza en las reuniones de area y Departamentos, donde se
establecen las pautas de coordinacion del profesorado asignado a las distintas asignaturas.

e La coordinacion general del Master serd llevada a cabo por la figura del director de Master, que
junto a los y las coordinadores/as de cada médulo se reuniran periddicamente para evaluar los
objetivos docentes planificados, asi como para supervisar y velar por el buen funcionamiento
organizativo. Se establecerdn reuniones periddicas de coordinacién para garantizar el
cumplimiento de los objetivos, el logro de las competencias y la gestidn eficaz de la docencia.

e Los coordinadores de médulo reunirdn a los docentes de las diferentes materias para verificar el
grado de consecucién de los objetivos programados. Finalmente, el director del Master sera la
persona encargada de recibir y canalizar las propuestas de mejora, las sugerencias y las posibles
reclamaciones del alumnado.

e La Comision de Master es el érgano de cooperacién entre el Director del Master, los
coordinadores de médulos, y los representantes de los estudiantes, y tiene como funciones:

O Elaborar la programacién docente

Velar por la correcta imparticién de las actividades docentes de la titulacion.

Analizar los resultados académicos y realizar el seguimiento de la titulacion.

Velar por el acceso de los estudiantes en las guias docentes.

Elevar al director del centro las propuestas de plan docente.

Elevar al director del centro las propuestas de asignacidn de recursos materiales y de

equipamiento.

Elevar al director del centro las eventuales propuestas de modificaciones del titulo.

Impulsar actividades, cursos multidisciplinares y todas aquellas actividades que

contribuyan a mejorar la calidad de los estudios.

O O O0OO0Oo

O O

Evaluacion y sistema de calificacién

El sistema de calificaciones que utiliza la UAB para todos sus estudios se ajusta y cumple las exigencias
establecidas en el articulo 5 del Real Decreto 1125/2003, de 5 de septiembre, por el que se establece el
sistema europeo de créditos y el sistema de calificaciones en las titulaciones universitarias de caracter
oficial y validez en todo el territorio nacional. La Normativa de reconocimiento y de transferencia de
créditos de la UAB (aprobada por la Comisién de Asuntos Académicos, delegada del Consejo de
Gobierno, el 15 de julio de 2008 y modificada por la misma Comisién, el 28 de julio de 2009, por el
Consejo de Gobierno, el 26 de enero de 2011 y el 10 de mayo de 2016), hace referencia al sistema de
calificaciones que utiliza la UAB y se incluye en el apartado 4.4 de esta memoria.

Derechos fundamentales, igualdad entre hombres y mujeres e igualdad de oportunidades y
accesibilidad universal para personas con discapacidad.

Politica de igualdad entre mujeres y hombres de la UAB
El Consejo de Gobierno de la UAB aprobd en su sesion del 17 de julio de 2013 el “Tercer plan de accidn
para la igualdad entre mujeres y hombres en la UAB. Cuadrienio 2013-2017".

El tercer plan recoge las medidas de caracter permanente del plan anterior y las nuevas, las cuales se
justifican por la experiencia adquirida en el disefio y aplicacion del primer y el segundo plan de igualdad
(2006-2008 y 2008-2012 respectivamente); el proceso participativo realizado con personal docente
investigador, personal de administracion y servicios y estudiantes; y la Ley Orgénica de igualdad y la de
reforma de la LOU aprobadas el afio 2007.
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Los principios que rigen el tercer plan de accién son los siguientes:
- Universidad inclusiva y excelencia inclusiva
- lgualdad de oportunidades entre mujeres y hombres
- Interseccionalidad del género
- Investigacidn y docencia inclusivas
- Participacién, género e igualdad

Todas las propuestas y politicas que se desgranan al plan, se engloban dentro de cuatro ejes:
1. La visibilizacion del sexismo y las desigualdades, la sensibilizacién y la creacién de un estado de
opinion,
2. laigualdad de condiciones en el acceso, la promocidn y la organizacién del trabajo y el estudio,
3. la promocidn de la perspectiva de género en la ensefianza y la investigacion, y
4. la participacidn y representacidn igualitarias en la comunidad universitaria

Politica de igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres 2016-2021 - Instituto Guttmann

La Politica de Igualdad de Oportunidades entre mujeres y hombres es el documento que expresa las
orientaciones, politicas y los valores que rigen la actuacion del Instituto Guttmann en relacién a la
lgualdad de Oportunidades entre mujeres y hombres de todo su equipo humano, profesionales y
colaboradores, y de la que se derivan el consecuente Plan de Igualdad de Oportunidades entre mujeres
y hombres.

Protocolo de atencion a las necesidades educativas especiales del estudiante con discapacidad

El Servicio de atencion a la discapacidad, el PIUNE, iniciativa de la Fundacio Autonoma Solidaria y sin
vinculacidon orgdnica con la UAB, es el responsable del protocolo de atencién a las necesidades
educativas especiales del estudiante con discapacidad. La atencidn a los estudiantes con discapacidad se
rige por los principios de corresponsabilidad, equidad, autonomia, igualdad de oportunidades e
inclusién. La atencién al estudiante con discapacidad sigue el Protocolo de atencidn a las necesidades
educativas especiales del estudiante con discapacidad. El protocolo tiene como instrumento basico el
Plan de actuacion individual (PIA), donde se determinan las actuaciones que se realizaran para poder
atender las necesidades del estudiante en los ambitos académicos y pedagdgicos, de movilidad y de
acceso a la comunicacidn; los responsables de las actuaciones y los participantes, y un cronograma de
ejecucion.

El protocolo de atencidn estd estructurado en cuatro fases: 1) alta en el servicio; 2) elaboracién del Plan
de actuacioén individual (PIA); 3) ejecucidon del PIA, y 4) seguimiento y evaluacion del PIA. A continuacién,
detallamos brevemente las principales fases del proceso.

Alta en el servicio

A partir de la peticidon del estudiante, se asigna al estudiante un técnico de referencia y se inicia el
procedimiento de alta del servicio con la programacion de una entrevista. El objetivo de la entrevista es
obtener los datos personales del estudiante, de su discapacidad, un informe social y de salud y una
primera valoracion de las necesidades personales, sociales y académicas derivadas de su discapacidad.
Durante la entrevista se informa al estudiante del caracter confidencial de la informacién que facilita y
de que, segln establece la LO 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de datos de caracter
personal, los datos facilitados por el estudiante al PIUNE, en cualquier momento del proceso serdn
incorporados a un fichero de cardcter personal que tiene como finalidad exclusiva mejorar la
integracion, adaptacion, informacién, normalizacién, atencién y apoyo a los estudiantes con
discapacidad de la UAB. La entrega de estos datos es voluntaria por parte del interesado. El responsable
del fichero es la Fundacién Auténoma Solidaria. El interesado podrd ejercer sus derechos de acceso,
rectificacion, cancelacion y oposicion en la oficina del programa del PIUNE.
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Elaboracion del Plan de actuacion individual

Valoracion de necesidades

Basandose en el andlisis de necesidades identificadas en el proceso de alta y previo acuerdo con el
estudiante, éste es derivado a las diferentes unidades del servicio para determinar las actuaciones mas
adecuadas para atender esas necesidades. Si es necesario, y en funcion de la actuacion, se consensua
con el tutor académico del estudiante, y con las diferentes areas y servicios que tendran que participar
en la ejecucion de la actuacion, la medida dptima propuesta, y en caso de no ser posible su implantacidn
o de no serlo a corto plazo, se hace una propuesta alternativa.

Unidad pedagégica

Desde la unidad pedagdgica se valoran las necesidades educativas del estudiante y se proponen las
medidas para llevar a cabo. Algunas de estas medidas son:

Adelantamiento del material de apoyo en el aula por parte del profesorado.

Adaptaciones de los sistemas de evaluacidn: ampliacién del tiempo de examen, priorizacidon de
algunos de los sistemas de evaluacion, uso de un ordenador adaptado a la discapacidad para la
realizacion de los exdmenes, uso del lector de examenes, produccién del examen en formato
alternativo accesible.

Adaptaciones de la normativa de matriculacion de acuerdo al ritmo de aprendizaje del
estudiante con discapacidad.

Planificacién de tutorias académicas con el tutor.

Asesoramiento sobre la introduccién de nuevas metodologias pedagdgicas para garantizar el
acceso al curriculo.

Uso de recursos especificos en el aula para garantizar el acceso a la informacién y a la
comunicacion: frecuencias moduladas, pizarras digitales, sistemas de ampliacidon de practicas de
laboratorio

Unidad de movilidad

Desde la unidad de movilidad se valoran las necesidades de movilidad y orientacion, y se proponen las
medidas para llevar a cabo. Algunas de estas medidas son:

Uso del transporte adaptado dentro del campus.

Orientacion a los estudiantes ciegos o con deficiencia visual en su trayecto usual durante la
jornada académica dentro del campus.

Identificacion de puntos con accesibilidad o practicabilidad no dptimas a causa de la
discapacidad o del medio de transporte utilizado por el estudiante en su trayecto habitual
durante la jornada académica en el campus, y propuesta de solucién: modificacion de rampas
que, segun la legislacion vigente, no sean practicables; introduccidon de puertas con abertura
automatica.

Identificacion de puntos criticos que puedan representar un peligro para la seguridad de los
estudiantes con dificultades de movilidad o discapacidad visual, y propuesta de solucién: cambio
de color de elementos arquitectdnicos; barandas de seguridad.

Adaptaciones de bafios: introduccién de gruas.

Descripcion de las caracteristicas de las aulas, lo que puede llevar a cambios de aulas por
aquellas que mejor se adapten a las necesidades del estudiante con discapacidad.

Adaptacién del mobiliario del aula.

Unidad tecnoldgica

Desde la unidad tecnoldgica se valoran las necesidades comunicativas y de acceso a la informacion, y se
proponen posibles soluciones tecnoldgicas. Algunas de estas medidas son:

Valoracidn técnica para identificar las tecnologias mds adecuadas de acceso a la informacion a
través de los equipos informaticos de uso personal.

60



) U "‘ B Memoria de verificacion del titulo

e Entrenamiento en el uso de los recursos tecnoldgicos.
e Préstamo de recursos tecnoldgicos.

Definicidn del Plan de actuacién individual

Basandose en los informes de valoracidn de necesidades elaborados por las unidades especificas y en las
medidas propuestas, el técnico de referencia del estudiante consensua con él las actuaciones concretas
que formaran parte de su PIA.

El técnico de referencia designa, en coordinacién con los técnicos de las unidades y el estudiante, al
responsable de la ejecucion de cada una de las actuaciones, establece el calendario de ejecucién vy, si
procede, una fecha de encuentro con el estudiante para valorar si la accion satisface la necesidad inicial.
El estudiante puede ser responsable o participante activo de las acciones propuestas.

El proceso de valoracién de las necesidades de un estudiante no es estdtico, sino que puede ir
cambiando en funcién de la variabilidad de sus necesidades, derivadas de su discapacidad o de la
progresion de sus estudios. Por eso puede ser necesaria una revision, aconsejable como minimo una vez
al afio, aunque pueda ser mas frecuente, principalmente en el caso de estudiantes con enfermedades
crdnicas degenerativas.

El PIA contiene una programacién de las sesiones de seguimiento y evaluacion, y de revision de las
valoraciones.

Ejecucion del Plan de actuacion individual

Los responsables de la ejecucidon de cada actuacién ponen en marcha las acciones que conforman el PIA
en los plazos establecidos y en colaboracion con el tutor académico del estudiante, y con las diferentes
areas y servicios de la UAB.

Seguimiento y evaluacidn del Plan de actuacidén individual

De acuerdo con la programacion del PIA, se realizan las sesiones de seguimiento con el estudiante, y si
procede, con el tutor académico, el profesorado y los responsables de las diferentes areas y servicios de
la UAB. Las sesiones de seguimiento son dirigidas por el técnico de referencia. Del seguimiento del PIA
se puede derivar la introduccién de nuevas medidas o la modificacién de las medidas propuestas en el
PIA original.

Calidad

El proceso va acompafiado de un sistema de control de calidad que garantiza su correcta implantacion y
posibilita la introduccion de medidas correctoras o de mejoras. Este sistema incluye encuestas de
satisfaccion por parte de los estudiantes y de los diferentes interlocutores del servicio.

El proceso, los procedimientos que se derivan de él y los diferentes recursos de recogida de datos estan
adecuadamente documentados.
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6 PERSONAL ACADEMICO Y DE SOPORTE

6.1. Personal académico

Los profesores del Master Universitario en Neurorrehabilitaciéon son profesionales que, en su mayoria,
desarrollan su actividad habitual en la asistencia hospitalaria a pacientes neuroldgicos, a la vez que
participan profesores activos en las actividades docentes que desarrolla el Instituto Guttmann.
Asimismo son responsables o participan en las lineas de investigacién que se desarrollan en la
Institucidon y que hemos explicado anteriormente. Como profesores, también contamos con reconocidos
investigadores de las principales universidades e instituciones nacionales e internacionales, los cuales
fueron seleccionados por su amplia experiencia profesional, docente e investigadora.

La siguiente tabla resume las caracteristicas del profesorado que asumira la carga docente del nuevo

titulo de Master Universitario en Neurorrehabilitacion, con especificacion de su categoria académica,
experiencia docente, investigadora y/o profesional y adecuacion a los ambitos de conocimiento.

Resumen personal académico

Categoria Académica Doctores Numero Créditos
Categoria NUm % Num | % acreditados impartidos
Personal asistencial titulado 16 94% 15 94% 11 40
de grado superior
Personal para-asistencial 1 6% 1 6% 1 2
titulado de grado superior
Total 17 100% 16 100% 12 42
Departamento:
. ., . . < .. Experiencia Créditos
Titulacién Categoria | Acreditacion | Area de Conocimiento . .
docente impartidos
Lesién Medular
Personal Tratamiento del dolor
asistencial neuropaticoy de la
1 | Dr.en Medicina |titulado |Si espasticidad, incluyendo >10 afios 4
de grado bombas de baclofeno.
superior Sexualidad, disfuncion eréctil
y técnicas de reproduccion
asistida.
Adaptacion fisioldgica y
cambios metabdlicos en el
lesionado medular.
Personal
asistencial
2 titulado Neurociencia 4
de grado
Dr. en Medicina |superior |Si >10 afos
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Personal
asistencial
. Neuroplasticidad
3 titulado re enepracién ! 4
de grado &
Dr. en Medicina |superior |Si >10 afios
Personal Neurorrehabilitacion de la
asistencial Lesion Medular
Dr. en . , ~
4 L titulado Si - —— >10 afios 4
Neurociencias Estudio y rehabilitacion de la
de grado )
. marcha en el lesionado
superior
medular.
Neurologia
Complicaciones neurolégicas
Personal del dafio cerebral adquirido
asistencial (epilepsia, dolor
5 Dr. en Medicina | titulado No neuropatico...) >10 afios 4
de grado Estimulacién Cerebral No
superior Invasiva en el tratamiento
rehabilitador del dafio
cerebral adquirido (afasia,
déficit motor...)
Esclerosis Multiple
Personal
asistencial
6 titulado Fisioterapia 4
de grado
Dr. en Psicologia | superior |Si >10 afios
Intervencién psiquidtrica en
neurorrehabilitacion
Personal - - -
. . Diagnéstico y tratamiento de
asistencial trastornos conductuales
7 Dra. en Medicina | titulado No . . v >10 afios 1
emocionales derivados de
de grado -
. enfermedades neuroldgicas
superior - -
Neurofarmacologia del dafio
cerebral
Personal
L. en Medicina. asistencial e
.. . Neurorrehabilitacidn
8 Esp. Medicina titulado . 2
L Pedidtrica
Fisicay de grado
Rehabilitacién superior | No >10 afios
| Neurologia
Pe'rsona' Trastornos del movimiento
asistencial . e
Dra. en . , (Parkinson, diskinesias, N
9 L titulado Si >10 afios 1
Neurociencias temblores, etc.)
de grado - -
. Electromiografia
superior - -
Polisomnografia
Personal Neurorrehabilitacion de la
asistencial Lesidon Medular
10 |Dr.en Medicina |titulado |Si Evaluacion, diagnostico y >10 afios 2
de grado tratamiento del intestino
superior neuropatico
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Neurorrehabilitacion del
Personal dafio cerebral y de las
asistencial enfermedades
11 |Dr. en Medicina | titulado Si neurodegenerativas >10 afos
de grado - .
& . Diagnéstico y tratamiento de
superior S ,
la disfagia orofaringea
Traumatismo
craneoencefalico en adulto y
nifio
Trastornos de la conciencia:
Personal estado vegetativo y estado
asistencial de minima conciencia
12 | Dr. en Medicina | titulado No ~ >10 afios
q q Ictus y dafio cerebral
egraT ° adquirido
superior
Rehabilitacion infantil
Tratamiento de la
espasticidad
Valoracién de la discapacidad
Rehabilitaciéon
Personal neuropsicoldgica del dafio
D asistencial cerebral adquirido
r. . , - =
13 L titulado Si TICs aplicadas a la >10 afos
Neurociencias e
de grado rehabilitacion
superior r neuropsicoldgica 'y
estimulacion cognitiva
Psicologia Clinica 'y
Neuropsicologia
Dolor neuropatico y
Personal discapacidad
D asistencial Adaptacion personal, familiar
14 ra. en. . titulado Si y de pareja en situaciones de | >10 afos
Neurociencias . .
de grado enfermedad y discapacidad.
superior Técnicas de Estimulacion
Transcraneal y Realidad
Virtual en el Tratamiento del
Dolor Neuropatico
p | Neuropsicologia clinica
ersona o
) . Rehabilitacion
Dra. en asistencial neuropsicoldgica
15 o titulado No iropsicologicay >10 afios
Psicologia estimulacion cognitiva
de grado —
. Trastornos de la atencion, la
superior ., .
percepcidn y la memoria
Personal
para-
Dr. Ingenieria asistencial | _, Ingenieria de la o
16 . g . . Si & e >10 afios
Biomédica titulado Neurorrehabilitacion
de grado
superior
Personal Patrones de estilo de vida,
Dr. . . , L. - ~
17 . , asistencial | Si funcidén cognitiva y cerebral >10 afos
Neuropsicologia ) N
titulado en el envejecimiento
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de grado Estimulacion cerebral,
superior neuroimagen y cognicién no
invasivas
42
Experiencia investigadora:

ARTIiCLES/RECERCA
Lider de la linea de investigacion del Instituto Guttmann: Medicina neuroreparadora y terapias
avanzadas

2016-2017 Red Tematica de Investigacién en Neurotecnologias para la asistencia y la rehabilitacién_
NEUROTEC (Instituto de Salud Carlos IIl)

2016-2017 Indicadores biomecanicos para la valoracidn objetiva de la marcha en paralisis cerebral
infantil

2016 Evaluacién funcional de la respuesta cardio-vascular y ventilatoria al esfuerzo en “Handbike”

2016-2017 Estudio prospectivo, abierto, de una Unica inyeccién intratecal, piloto en fase | / lia para
evaluar la seguridad y para obtener los resultados preliminares de eficacia de un trasplante de
células madre de cordén umbilical en pacientes con lesién medular (Fundacié LA MARATO DE TV3
2012)

2016 Neuromodulacién eléctrica transcutdnea de la médula espinal para promover la recuperacion
de la destreza manual en pacientes con lesién traumatica de la médula espinal cervical

2016 “The MALT Project — MApping of Locomotor Training. Locomotor training in acute human
spinal cord injury applied in the EMSCI network”

2016 Estudio observacional, prospectivo, no aleatorizado, sobre el coste-efectividad del tratamiento
de la espasticidad con una bomba ITB comparado con el del tratamiento convencional sin ITB
(Estudi EPICE)

1 2016 Ensayo clinico piloto de fase II, unicéntrico, prospectivo, aleatorizado, doble ciego, paralelo y
controlado con placebo para evaluar la eficacia y seguridad de NUTROPIN® asociado a rehabilitacion
intensiva en adultos con lesién medular espinal (SCI) y deficiencia de la hormona de crecimiento
(GHD)

2016 Papel de los antagonistas de la via WNT (esclerostina y DKK-1) en la pérdida dsea asociada al
tratamiento con glucocorticoides y la inmovilizacion en el paciente lesionado medular

2016-2017 Beneficios que aporta la sonda intermitente hidrofilica ONLI en la técnica del
autocateterismo intermitente limpio en pacientes con retencién urinaria

2016-2017 Estudio de los cambios en la fragmentacion de ADN espermatica en hombres lesionados
medulares tras el suplemento oral de antioxidantes (Hospital Nacional de Parapléjicos)

2016 Gérmenes y antibidticos en la cirugia de las Ulceras por Presién. Relacién con el resultado
quirargico

2017 Prueba de usabilidad de un exoesqueleto robdtico para mejorar la marcha de sujetos con
lesion medular incompleta (ABLE, Assistive BioRobotics Low-cost Exoskeleton)

2017 Non-invasive electrical stimulation of the cervical spinal cord to facilitate arm and hand
functional recovery in incomplete traumatic cervical spinal cord injured patients CERMOD (Xarxa
NEURON, Acciones Complementarias)

2017 Indicadores biomecanicos para la valoracidn objetiva de la marcha en paralisis cerebral infantil
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2017 Monitorizacién del manejo de la vejiga neurdgena desde el ingreso hasta el alta en unidades
de lesionados medulares. Estudio SIRCA (Braun Medical)

Cost-effectiveness of Intrathecal Baclofen Therapy in severe refractory non-focal disabling
spasticity: a Spanish hospital perspective. Vidal J, Slof J, Serrano D, Marqués T, Kumru H, Benito-
Penalva J. Expert Rev Pharmacoecon Outcomes Res. 2016 May 3:1-10. [Epub ahead of print]
PubMed PMID: 27142176.Impact factor: 1,631

Effect of Recent Spinal Cord Injury on The OPG/RANKL System and Its Relationship with Bone Loss
and Antiosteoporotic Response To Denosumab Therapy. Laia Gifre; Joan Vidal; Ruiz Gaspa; Enric
Portell; A Monegal; N Muxi; Nuria Guafiabens; Pilar Peris. THUO477 Preliminary Results. Annals of
the Rheumatic Diseases. 75, pp. 364. 2016.

Effect of recent spinal cord injury on the OPG/RANKL system and its relationship with bone loss
and the response to denosumab therapy. Gifre L, Ruiz-Gaspa S, Carrasco JL, Portell E, Vidal J, Muxi
A, Monegal A, Guafiabens N, Peris P. Osteoporos Int. 2017 Jun 4. doi: 10.1007/s00198-017-4090-4.
[Epub ahead of print] PubMed PMID: 28580511. Impact factor: 3,591

Analysis of the evolution of cortical and trabecular bone compartments in the proximal femur
after spinal cord injury by 3D-DXA. Gifre L, Humbert L, Muxi A, Del Rio L, Vidal J, Portell E, Monegal
A, Guafiabens N, Peris P. Osteoporos Int. 2017 Oct 17. doi: 10.1007/s00198-017-4268-9. [Epub
ahead of print] PubMed PMID: 29043391. Impact factor: 3,591

Estado del arte en Neurotecnologias para la Asistencia y la Rehabilitacion en Espafia: Tecnologias
Fundamentales. Luis J. Barrios, Roberto Hornero, Javier Pérez-Turiel, José L. Pons, Joan Vidal, José
M. Azorin. Revista Iberoamericana de Automatica e Informatica Industrial RIAI, Volume 14, Issue 4,
2017, pp. 346-354. Impact factor: 0,500

Non-invasive brain stimulation to promote motor and functional recovery following spinal cord
injury. Gunduz A, Rothwell J, Vidal J, Kumru H. Neural Regen Res 2017;12:1933-1938. Impact factor:
1,769

Lider de la linea de investigacion del Instituto Guttmann: Estimulacion cerebral no invasiva

2016 “COGNITIO”, Andlisis multiparamétrico de imagen, clinica y terapia para optimizacion de la
rehabilitacidn cognitiva en Daifo Cerebral Adquirido - Convocatoria de "Proyectos de Investigacion
Fundamental", del Ministeri d'Economia i Competitivitat

2017 INNOBRAIN: Noves Tecnologies per a la Innovacié en Estimulacié i Rehabilitacié
Cognitiva_RIS3CAT NEXTHEALTH

2017 Estimulacién cerebral no invasiva con TRNS para acelerar la rehabilitacién cognitiva asistida
por ordenador de pacientes con TCE

The role of physical exercise in cognitive recovery after traumatic brain injury: A systematic
review. Morris T, Gomes Osman J, Tormos Mufioz JM, Costa Miserachs D, Pascual Leone A. Restor
Neurol Neurosci. 2016 Nov 22;34(6):977-988. PubMed PMID: 27834788 Impact factor: 2,661

The role of physical exercise in cognitive recovery after traumatic brain injury: A systematic
review. Morris T, Gomes Osman J, Tormos Muioz JM, Costa Miserachs D, Pascual Leone A. Restor
Neurol Neurosci. 2016 Nov 22;34(6):977-988. PubMed PMID: 27834788 Impact factor: 2,661

Balloon Analogue Risk Task to assess decision-making in Acquired Brain Injury. M. Areny-
Balaguerd, M. Jodar-Vicente, A. Garcia-Molina, J.M. Tormos, T. Roig-Rovira. International Journal of
Psychological Research. 2016; 9: 30-39.

Tecnologias disruptivas para la rehabilitacion del futuro. SINGULARES. Etica de las tecnologias

emergentes en personas con diversidad funcional. J.M. Tormos. Capitulo 2, parte Il. Fundacién
Tatiana Pérez de Guzman el Bueno, 2016

Amyotrophic lateral sclerosis: current perspectives from basic research to the clinic. Mancuso R,
Navarro X. Progr Neurobiol 2015, 133:1-26.
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Beneficial effects of IL-37 after spinal cord injury in mice. Coll-Miré M, Francos-Quijorna I, Santos-
Nogueira E, Torres-Espin A, Bufler P, Dinarello CA, Lopez-Vales R. Proc Natl Acad Sci U S A 2016,
113:1411-1416.

CSF1R blockade slows the progression of amyotrophic lateral sclerosis by reducing microgliosis
and invasion of macrophages into peripheral nerves. Martinez-Muriana A, Mancuso R, Francos-
Quijorna I, Olmos-Alonso A, Osta R, Perry VH, Navarro X, Gomez-Nicola D, Lopez-Vales. R.Sci Rep
2016, 6: 25663.

2016-2017 Evaluacion de la terapia robodtica con exoesqueletos en la rehabilitacion de la marcha en

lesionados medulares incompletos (FIS 2016 Hospital Nacional de Parapléjicos Toledo, Instituto de
Salud Carlos Il1)

2016 Caracteristicas de rendimiento y progresion del usuario utilizando el exoesqueleto robético
Ekso en un programa de marcha de 8 semanas de duracion en sujetos con una Lesion Medular

2016 Effectiveness of Automated Locomotor Training in Patients with Acute Incomplete Spinal Cord
Injury: A Multicenter Trial

2016-2017 Multicenter, multinational, placebo controlled phase Il study for the safety and
preliminary efficacy of intrathecal ATI355 in patients with acute cervical spinal cord injury NISCI
(European Union 2015)

2016-2017 Access to Care & Timing Project. Survey for Traumatic Spinal Cord Injury Care: worldwide
perspectives

2016-2017 European Multicenter Study of Human Spinal Cord Injury (EM-SCI)

2016-2017 A Multicenter, Randomized, Double-Blind, Placebo-Controlled, Parallel-Group Study to
evaluate the efficacy, safety and Pharmacokinetics of SUN13837 Injection in adult subjects with
acute Spinal Cord Injury — ASBI 603

2016-2017 Gastrointestinal Microbiome after Spinal Cord Injury

Effectiveness of Automated Locomotor Training in Patients with Acute Incomplete Spinal Cord
Injury: A Randomized, Controlled, Multicenter Trial. Wirz M, Mach O, Maier D, Benito-Penalva J,
Taylor J, Esclarin A, Dietz V. J Neurotrauma. 2016 Dec 2. [Epub ahead of print] PubMed PMID:
27750478 Impact factor: 4,377

Gait training after spinal cord injury: safety, feasibility and gait function following 8 weeks of
training with the exoskeletons from Ekso Bionics. Bach Baunsgaard C, Vig Nissen U, Katrin Brust A,
Frotzler A, Ribeill C, Kalke YB, Leén N, Gdmez B, Samuelsson K, Antepohl W, Holmstrém U, Marklund
N, Glott T, Opheim A, Benito J, Murillo N, Nachtegaal J, Faber W, Biering-Sgrensen F. Spinal Cord.
2017 Nov 6. doi: 10.1038/s41393-017-0013-7. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 29105657.
Impact factor: 1,870

2016 Estudio sobre la recuperacion neurolégica y funcional en pacientes con accidente vascular
cerebral isquémico de gravedad intermedia a severa: estudio EPICA

2016 Registro de pacientes con esclerosis multiple (EM) tratados con Natalizumab en Espaia
(REDEM)

Ludwig Guttmann. Una historia revolucionaria. Butlleti de la Societat Catalana de Neurologia,
numero 31 (Desembre 2016). Raul Pelayo.

Tratamiento sintomatico y Rehabilitador en la Esclerosis Miiltiple. Protocolo de diagndstico y
tratamiento del escolerosi miiltiple (Guias Médicas de la Sociedad Catalana de Neurologia),
5 capitulo 13, pag 70-78. Dr. Raul Pelayo, Dr. Lluis Ramid, Dra. Imma Pericot, Dr. Antoni Cano.

Epidemiology of NMOSD in Catalonia: Influence of the new 2015 criteria in incidence and
prevalence estimates. Sepulveda M, Aldea M, Escudero D, Llufriu S, Arrambide G, Otero-Romero S,
Sastre-Garriga J, Romero-Pinel L, Martinez-Yélamos S, Sola-Valls N, Armangué T, Sotoca J, Escartin A,
Robles-Cedefio R, Ramio-Torrenta L, Presas-Rodriguez S, Ramo-Tello C, Munteis E, Pelayo R,
Gubieras L, Brieva L, Ortiz N, Hervas M, Mafié-Martinez MA, Cano A, Vela E, Tintoré M, Blanco Y,
Montalban X, Graus F, Saiz A. Mult Scler. 2017 Oct 1:1352458517735191. doi:
10.1177/1352458517735191. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 28984163. Impact factor: 4,840
Quartil: Q1
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2016 Definicidn de escenarios de rehabilitacion y test de validacién de una manga sensorizada para
la monitorizacion de la extremidad superior
2016 Estudio prospectivo de estimulacién eléctrica muscular (EMS) por impulsos eléctricos para
optimizar el resultado en la rehabilitacién del control postural, equilibrio y fuerza muscular global en
pacientes con LM y DCA mediante sistema XBODY
2016 Studying the control structure of the upper-limb during dynamic movements to improve
stroke rehabilitation
2016 Sistemas electrénicos de Sensorizacion Integrados en Neurorrehabilitacion y Terapia
Ocupacional del Miembro Superior (SEnSINgTOyS) —Convocatoria INNPACTO 2012
2016 Test de usabilidad de un nuevo sistema de prevencién de caidas y soporte del peso corporal
(Andago® 2.0) para el entrenamiento de la marcha y equilibrio en pacientes con enfermedades
neurolégicas
2016 Inlevel Tech: Estudi d’usabilitat

6
2016-2017 La actividad fisica en la Neurorrehabilitacién de la Lesion Medular: protocolo de un
estudio transversal de la relacién con el funcionamiento, el bienestar subjetivo y la participacion
Irisbond. Pilot study. The eye-tracking Standard for Mobile technologies
Customized Monitoring and Interaction Devices in Virtual Environments for Upper Limb
Rehabilitation After Brain Injury. Ontiveros-Ravell J, Molina F, Almenara-Masbernat M, Soriano |,
Opisso E, Hernando ME, Tormos JM, Medina J, Gémez EJ. Stud Health Technol Inform. 2016;226:37-
40. PubMed PMID: 27350460
Actividad fisica y deporte: ayudando a empezar nuevas vidas. Josep Medina, Montserrat Grau,
Andrés Chamarro. Psicologia aplicada al deporte adaptado, Capitulo XV. Editorial UOC 2016
Effectiveness of a multimodal exercise rehabilitation program on walking capacity and
functionality after a stroke. Montserrat Grau Pellicer, Andrés Chamarro Lusar, Josep Medina
Casanovas, Bernat-Carles Serda Ferrer. J Exerc Rehabil > Volume 13(6); 2017
2016-2017 Cambio de personalidad secundario a traumatismo craneo encefalico

; 2016-2017 Amnesia postraumadtica, psicofarmacologia y funcionalidad
2016-2017 Perfil del comportamiento agitado en una unidad de Dafio Cerebral
2016-2017 Suicidio y Lesién Medular
2016-2017 Aplicacién de la EMTr en el tratamiento de la espasticidad en Dafio Cerebral
2016-2017 Eficacia de la terapia de movimiento inducido por restriccion en la rehabilitacion del
miembro superior en pacientes con Ictus en fase subaguda
2016-2017 Research Priorities for Spinal Cord Injury in children and adolescents: an International

8 service user survey PEPSCI
tDCS does not enhance the effects of robot-assisted gait training in patients with subacute stroke. Leon D,
Cortes M, Elder J, Kumru H, Laxe S, Edwards DJ, Tormos JM, Bernabeu M, Pascual-Leone A. Restor Neurol
Neurosci. 2017 Jul 6. doi: 10.3233/RNN-170734. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 28697574. Impact factor:
2,526
2016 Lider de la linea de investigacién del Instituto Guttmann: Neurociencia y plasticidad neuronal
2016 Efecto de un Bolus de Baclofeno Intratecal en Dolor Neuropatico en pacientes con Lesion
Medular-Estudio preliminar (MEDTRONIC

9 2016-2017 Inhibitory circuits and the effect of intrathecal Baclofen in the human motor cortex
2017 Effect of paired peripheral and transcranial magnetic stimulation in patients with stroke and
with SCI
Effectiveness of repetitive trancranial or peripheral magnetic stimulation in neuropathic pain.
Kumru H, Albu S, Vidal J, Tormos JM. Disabil Rehabil. 2016 Aug 5:1-11. [Epub ahead of print]
PubMed PMID: 27494799. Impact factor: 1,919
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Placebo-controlled study of rTMS combined with Lokomat(®) gait training for treatment in
subjects with motor incomplete spinal cord injury. Kumru H, Benito-Penalva J, Valls-Sole J, Murillo
N, Tormos JM, Flores C, Vidal J. Exp Brain Res. 2016 Jul 28. [Epub ahead of print] PubMed PMID:
27469242. Impact factor: 2,057

Neurorehabilitation strategies for poststroke oropharyngeal dysphagia: from compensation to the
recovery of swallowing function. Cabib C, Ortega O, Kumru H, Palomeras E, Vilardell N, Alvarez-
Berdugo D, Muriana D, Rofes L, Terré R, Mearin F, Clavé P. Ann N Y Acad Sci. 2016 Jul 11. doi:
10.1111/nyas.13135. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 27398981. Impact factor: 4,518

Transcranial direct current stimulation is not effective in the motor strength and gait recovery
following motor incomplete spinal cord injury during Lokomat(®) gait training. Kumru H, Murillo N,
Benito-Penalva J, Tormos JM, Vidal J. Neurosci Lett. 2016 May 4; 620:143-7. doi:
10.1016/j.neulet.2016.03.056. Epub 2016 Mar 31. PubMed PMID: 27040426. Impact factor: 2,107

Dopaminergic treatment of restless legs syndrome in spinal cord injury patients with neuropathic
pain. Kumru H, Albu S, Vidal J, Barrio M, Santamaria J. Spinal Cord Ser Cases. 2016 Aug 18;2:16022.
doi: 10.1038/scsandc.2016.22. PubMed PMID: 28053765; PubMed Central PMCID: PMC5129406

Modulation of motor cortex excitability by paired peripheral and transcranial magnetic
stimulation. Kumru H, Albu S, Rothwell J, Leon D, Flores C, Opisso E, Tormos JM, Valls-Sole J. Clin
Neurophysiol. 2017 Oct; 128(10):2043-2047. doi: 10.1016/j.clinph.2017.06.041. Epub 2017 Jul 17.
PubMed PMID: 28858700. Impact factor: 3,866

Cortical Relay Time Shortens in Parkinson’s Disease with Apraxia. Aysegul Gunduz, Meral Kizlitan,
Hatice Kumru, et al. Journal of Neurological Sciences (Turkish) 2017: 34: (3)#59; 215-221. Impact
factor: 0,123

Distonide repetitif transkraniyal manyetik uyarim. Aysegul Gunduz, Hatice Kumru. Yeni Sinpozyum
(Turkish) 2017; DOI:105455/NYS.1161492543488

2016-2017 Estudio clinico piloto con pacientes NBD (Neurogenic Bowel Disease). usMIMA
MOWOOT

10 2016 Infeccion respiratoria en el Instituto Guttmann
2017 Rehabilitacién de suelo pélvico en la lesion medular incompleta
2016-2017 Desarrollo de un procoloco de neuromodulacion sensorial para el tratamiento de la
disfagia orofaringea post-ictus. Efectos a corto y largo plazo (FIS Instituto de Salud Carlos Il 2015)

11 Neurorehabilitation strategies for poststroke oropharyngeal dysphagia: from compensation to the

recovery of swallowing function. Cabib C, Ortega O, Kumru H, Palomeras E, Vilardell N, Alvarez-
Berdugo D, Muriana D, Rofes L, Terré R, Mearin F, Clavé P. Ann N Y Acad Sci. 2016 Jul 11. doi:
10.1111/nyas.13135. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 27398981. Impact factor: 4,518 Cuartil:
Q1

Difficulty in surrogate decision making in spinal muscular atrophy type 1. Laxe S. An Pediatr (Barc).
2016 Sep;85(3):165.d0i:10.1016/j.anpedi.2016.04.005. Epub 2016 May 16. Spanish. PubMed PMID:
27198884. Impact factor: 0,773

Consenso sobre la profilaxis y tratamiento de la enfermedad tromboembdlica venosa en la lesion
medular y en el dafio cerebral adquirido. M. Barrio-Alonso, R. Conejero-Gémez, A. Craven-Bartle
Coll, J. Martin-Cafiuelo, E. Garcia-Turrillo, S. Laxe-Garcia, A. Morales-Mateu, A. Torrequebrada-

12 Giménez, J. Benito-Penalva, N. Civicos-Sadnchez, M.L. Jauregui-Abrisqueta, A. Montoto-Marqués, F.J.
Juan-Garcia, M. Rodriguez-Pifiero. Angiologia 2016;68:227-34. DOI: 10.1016/j.angio.2015.10.013

Olfactory function in an excitotoxic model for secondary neuronal degeneration: Role of
dopaminergic interneurons. Marin C, Laxe S, Langdon C, Berenguer J, Lehrer E, Marifio-Sanchez F,
Alobid I, Bernabeu M, Mullol J. Neuroscience. 2017 Nov 19; 364:28-44. doi: 10.1016/j.neuroscience.
2017.09.008. Epub 2017 Sep 14. PubMed PMID: 28918258. Impact factor: 3,277
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Lider de la linea de investigacion del Instituto Guttmann: Rehabilitacién neuropsicoldgica y
estimulacion cognitiva (GNPT)

2016-2017 Preventive Neuro Health_Suite de Aplicaciones de estimulacidn cognitiva mediante
dispositivos méviles para la prevencién del deterioro cognitivo en personas mayores y estadios
precoces de demencia y otras enfermedades

2016-2017 Estudio del patrdn de rastreo visual en pacientes con heminegligencia espacial asociada
a Ictus hemisférico derecho mediante eye-tracking

2016-2017 Rehabilitacion cognitiva domiciliaria en pacientes cronicos con alteraciones cognitivas
asociadas a un ictus: ensayo clinico cruzado

2017 Estrategias para la mejora de la calidad de vida de colectivos pre-sénior y sénior basadas en la
nutricién de precision_NUTRIPRECISION

Hemispatial neglect secondary to a traumatic brain injury. Garcia-Molina A, Garcia-Férnandez J,
Aparicio-Lépez C, Roig-Rovira T. Neurologia. 2016 Jan-Feb; 31(1):64-6. doi:

13 10.1016/j.nrl.2013.12.018. Epub 2014 Feb 18. English, Spanish. PubMed PMID: 24556318. Impact
factor: 1,790

Unidos por la neurociencia: parejas sentimentales y compaiieros de trabajo. A. Garcia-Molina, A.
Ensefat-Cantallops. Neurosciences and History. 2016; 4: 72-77.

La freno-fisiologia de James Stanley Grimes. Neurosciences and History. A. Garcia-Molina, A.
Ensefat-Cantallops. 2016; 4: 34-8
Balloon Analogue Risk Task to assess decision-making in Acquired Brain Injury. M. Areny-Balaguerd, M. Jodar-

Vicente, A. Garcia-Molina, J.M. Tormos, T. Roig-Rovira. International Journal of Psychological Research. 2016; 9:
30-39.

[Exploring the dark continent: medical image and brain]. Garcia-Molina A, Ensenat A. Rev Neurol.
2017 Apr 1;64(7):325-332. Review. Spanish. PubMed PMID: 28345738. Impact factor: 0,743

[Why do we call the brain 'brain'?]. Garcia-Molina A, Ensenat A. Rev Neurol. 2017 Jan 16;64(2):85-
90. Review. Spanish. PubMed PMID: 28075002. Impact factor: 0,743

2016-2017 Programa de Estimulacion Cerebral No Invasiva (ECNI) para el tratamiento del dolor
neuropatico en casa

2016-2017 Placebo analgesia and Spinal Cord Injury: impact of injury severity, subject
characteristics, and study design

2017 Repurposing acute therapies for enhanced recovery after spinal cord injury RATER SCI (Xarxa
NEURON, Acciones Complementarias)

2017 Guttmann, NeuroPain Teletreatment. Convocatoria FIPSE 2016

14

Sensory Symptom Profiles of Patients with Neuropathic Pain after Spinal Cord Injury. Soler MD,
Morifia D, Rodriguez N, Sauri J, Vidal J, Navarro A, Navarro X.
Clin J Pain. 2016 Dec 13. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 27977425. Impact factor: 2,712

Transcranial direct current stimulation for the treatment of fibromyalgia: a systematic review.
Deus-Yela J, Soler MD, Pelayo-Vergara R, Vidal-Samso J. Rev Neurol. 2017 Oct 16;65(8):353-360.
Spanish. PubMed PMID: 28990645. Impact factor: 0,743

2016-2017 Rehabilitacién informatizada en anomia. Hay generalizacién a items no tratados en
pacientes con Dafio Cerebral Adquirido?

2016 Evaluacion de un entorno de rehabilitacidon cognitiva basado en tecnologias de video
interactivo y eye-tracking

2017 Rehabilitacién cognitiva y plasticidad cerebral en la Esclerosis Multiple: evaluacidn a través de

15 . . S . .
un ensayo clinico aleatorizado y controlado (Multicentric Hospital Clinic)

Combination treatment in the rehabilitation of visuo-spatial neglect. Aparicio-Lopez C, Garcia-
Molina A, Garcia-Fernandez J, Lépez-Blazquez R, Ensefiat-Cantallops A, Sdnchez-Carrion R, Muriel V,
Tormos JM, Roig-Rovira T. Psicothema. 2016 May; 28(2):143-9. doi: 10.7334/psicothema2015.93.
PubMed PMID: 27112810. Impact factor: 1,245 Quartil: Q2
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¢Es posible potenciar la recuperacion espontanea después de un ictus? Ensayo controlado
aleatorizado con pacientes que presentan heminegligencia especial. C. Aparicio-Lopez, A. Garcia-
Molina, J. Garcia-Fernandez, R. Sanchez-Carrion, J.M. Tormos, A. Ensefiat-Cantallops. Rehabilitacion
2017;51:212-9 - DOI: 10.1016/j.rh.2017.04.004

Lider de la linea de investigacion del Instituto Guttmann: Bioingenieria y robdtica aplicadas a la
mejora funcional

2017 ADALT: Activities of Daily Augmented Living Toolkit

2017 BATEC. Estudio de usabilidad

Bring mental activity into action! An enhanced online co-adaptive brain-computer interface
16 training protocol. Scherer R, Faller J, Opisso E, Costa U, Steyrl D, Muller-Putz GR. Conf Proc IEEE Eng
Med Biol Soc. 2015;2015:2323-6. doi: 10.1109/EMBC.2015.7318858. PubMed PMID: 26736758

Hybrid EEG/EOG-based brain/neural hand exoskeleton restores fully independent daily living
activities after quadriplegia. By S. R. Soekadar, M. Witkowski, C. Gdmez, E. Opisso, J. Medina, M.
Cortese, M. Cempini, M. C. Carrozza, L. G. Cohen, N. Birbaumer, N. Vitiello. Science Robotics 06 dec
2016

Lider de la linea de investigacion del Instituto Guttmann: Salud Cerebral (Barcelona Brain Health
Initiative)

2016-2017 Marcadores de plasticidad cerebral como predictores de afectacién cognitiva. Estudio en
tres cohortes independientes

Neurochemical Modulation in Posteromedial Default-mode Network Cortex Induced by
Transcranial Magnetic Stimulation Vidal-Pifieiro D, Martin-Trias P, Falcdn C, Bargallé N, Clemente
IC, Valls-Solé J, Junqué C, Pascual-Leone A, Bartrés-Faz D (2015). . Brain Stimulation 8:937-944.

Changes in whole-brain functional networks and memory performance in aging. Sala-Llonch R,
Junqué C, Arenaza-Urquijo EM, Vidal-Pineiro D, Valls-Pedret C, Palacios EM, Domeénech S, Salva A,
Bargallé N, Bartrés-Faz D (2014). Neurobiol Aging. 35:2193-202

APOE status modulates the changes in network connectivity induced by brain stimulation in non-
17 demented elders. Peiia-Gomez C, Solé-Padullés C, Clemente IC, Junqué C, Bargallé N, Bosch B,
Molinuevo JL, Valls-Solé J, Pascual-Leone A, Bartrés-Faz D (2012). PlosOne 7(12):e51833.

Brain structure and function related to cognitive reserve variables in normal aging, mild cognitive
impairment and Alzheimer’s disease. Solé-Padullés C, Bartrés-Faz D, Junqué C, Vendrell P, Rami L,
Clemente IC, Bosch B, Villar A, Bargalld N, Jurado MA, Barrios M, Molinuevo JL (2009. Neurobiol
Aging. 30:1114-24.

Functional connectivity of the hippocampus in elderly with mild memory dysfunction carrying the
APOE epsilon4 allele. Bartrés-Faz D, Serra-Grabulosa JM, Sun FT, Solé-Padullés C, Rami L,

Molinuevo JL, Bosch B, Mercader JM, Bargallo N, Falcén C, Vendrell P, Junqué C, D’Esposito M
(2008).Neurobiol Aging. 29:1644-5.

Experiencia profesional:

El 88% del personal académico del Master es profesional asistencial i de investigacidon contratado por el
Instituto Guttmann. El cardcter interdisciplinar de este master exige la participacién de distintos
departamentos del Instituto Guttmann. Son profesionales asistenciales de las dreas médicas, de
rehabilitacion funcional y deporte, rehabilitacién cognitiva y también del area de investigacion. El 12%
restante son investigadores de un reconocido prestigio vinculados al Instituto Guttmann como asesores
cientificos e investigadores en activo de proyectos de investigacion comunes. Ellos provienen del
Instituto de Neurociencias de la Universidad Auténoma de Barcelona y del Instituto de Neurociencias de
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la Universidad de Barcelona. Como se pude comprobar en la tabla expuesta a continuacién su actividad
profesional en este ambito de conocimiento es superior en todos los casos a los 10 afios.

Por tanto, creemos que este equipo humano es suficiente y garantiza la calidad en la formacién de los
alumnos graduados en todas las competencias sefialadas anteriormente.

Afos de experiencia profesional

> 20 afos

> 15 afios
> 10 afios

6.2. Personal de soporte a la docencia

La estructura de la ensefianza cuenta con las aportaciones de apoyo del Personal de Administracién y
Servicios (PAS) del Instituto Guttmann, necesario para su correcto funcionamiento. El personal esta
cualificado de acuerdo a los criterios de seleccion y estandares del “Plan de Desarrollo Humano vy
Profesional del Instituto Guttmann”.

El personal de administracion y de servicios da soporte y gestiona todas las titulaciones que se imparten
desde el Instituto Guttmann.

En la siguiente tabla se especifican estos recursos humanos, indicando su experiencia y adecuacién:

P . . . Experiencia Funciones del ambito/servicio
Ambito/servicio | Categoria contractual . . . ./ N
profesional relacionadas con la titulacion
2 Personal para-asistencial , ~
. P . Mas de 20 afios , . .
Econdmico titulado de grado superior Su propdsito es realizar las
Financiero 5 Personal para-asistencial con actividades vinculadas a la gestion
titulacién/formacion profesional | Mas de 10 afios econdmica, contable y fiscal.
o técnica
3 Personal para-asistencial . o Direccidn del departamento.
. . Entre 1i 28 afios L
titulado de grado superior Responsable de las aplicaciones
Servicio de implantadas en la institucién.
Informdticay 4 Personal para-asistencial con Definicion de aplicacionesy
Multimedia titulacién/formacion profesional |Entre 10y 20 afios consultor de productos de
o técnica mercado. Mantenimiento
infraestructuras
Captacion y vinculacion,

1 Personal para-asistencial

Més de 25 afios Formacién, Compensacién y
titulado de grado superior

retribucidon, Comunicacion interna,
Desarrollo de personas,

Recursos Humanos

5 Personal para-asistencial con Negociacién colectiva, Régimen

titulacién/formacion profesional |Entre 1y 15 afios disciplinario, Prevencion de

o técnica riesgos laborales, Compromiso
social

1 Personal para-asistencial . ~ Soporte a las infraestructuras y

. ) Mas de 5 afios - ) i
titulado de grado superior servicios del Hospital: Medio
ambiente, prevencién,
instalaciones, equipamientos,
mobiliario, limpieza, restauracion,
compras, vigilancia y seguridad

Servicios generales | 6 Personal para-asistencial con
titulacién/formacion profesional |Entre 1y 25 afios
o técnica
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Coordinacién administrativa de los
1 Personal para-asistencial Mds de 35 afios procedimientos de asesoramiento,
titulado de grado medio informacion a los usuarios,
Secretaria de difusion, gestion del expediente
Docencia 3 Personal para-asistencial con académico, matriculacion de
titulacion/formacién profesional | Mas de 10 afios alumnos, apoyo logistico a los
o técnica profesores y alumnos. Relacién
con la UAB
Total personal 30

6.3. Prevision de personal académico y otros recursos humanos necesarios

No se prevén recursos humanos adicionales a los que constan en el apartado anterior.

7 RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS

7.1. Recursos materiales y servicios de la universidad

La informacidn sobre los recursos materiales y servicios del centro lo proporcionara la administracién de
centro. Se deberd completar desde la titulacion si procede.

Criterios de accesibilidad en la UAB

Los Estatutos de la UAB especifican en el articulo 3.1 las aspiraciones que orientan al gobierno de
nuestra universidad: "Para desarrollar sus actividades, la Universidad Auténoma de Barcelona se inspira
en los principios de libertad, democracia, justicia, igualdad y solidaridad". Nuestra comunidad ha
manifestado a lo largo de los afios su sensibilidad por la situacion de las personas con discapacidad,
particularmente en relacién con el alumnado. Por otra parte, se han llevado a cabo una serie de
iniciativas orientadas a favorecer la inclusion en el caso del personal de administraciéon y servicios y del
personal académico.

La Junta de Gobierno de la UAB aprobd el 18 de noviembre de 1999 el Reglamento de igualdad de
oportunidades para las personas con necesidades especiales, que regula las actuaciones de la
universidad en materia de discapacidad. El reglamento pretende conseguir el efectivo cumplimiento del
principio de igualdad en sus centros docentes y en todas las instalaciones propias, adscritas o vinculadas
a la UAB, asi como en los servicios que se proporcionan. Para ello se inspira en los criterios de
accesibilidad universal y disefio para todos segln lo dispuesto en la Ley 51/2003, de 2 de diciembre, de
igualdad de oportunidades, no discriminacidn y accesibilidad universal de las personas con discapacidad
gue se extiende a los siguientes ambitos:
= El acceso efectivo a la universidad a través de los diversos medios de transporte
= lalibre movilidad en los diferentes edificios e instalaciones de los campus de la UAB
= la accesibilidad y adaptabilidad de los espacios: aulas, seminarios, bibliotecas, laboratorios,
salas de estudio, salas de actos, servicios de restauracion, residencia universitaria
= El acceso a la informacidn, especialmente la académica, proporcionando material accesible a las
diferentes discapacidades y garantizando la accesibilidad de los espacios virtuales.
= Elacceso a las nuevas tecnologias con equipos informaticos y recursos técnicos adaptados

Ademas, la UAB a través del Observatorio para la Igualdad, tiene establecido un Plan de accién la para
la igualdad de oportunidades para las personas con discapacidad con el propdsito de agrupar en un
solo documento el conjunto de iniciativas que se llevan a cabo, a la vez que se asume como
responsabilidad institucional la inclusion de las personas con discapacidad, con el objetivo de hacer la
comunidad un espacio inclusivo.

Accesibilidad
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Como Hospital de Neurorrehabilitacion todos los espacios, en donde se desarrolla la formacion teédrica y
practica del alumnado, son accesibles para personas con movilidad reducida. Tenemos experiencia de
varios alumnos con discapacidad severa que han cursado nuestros masters y no tan solo lo han hecho
con satisfaccién sino que han podido realizar las practicas sin ninguna dificultad. Ademas cuenta con
buenas comunicaciones de transporte publico adaptado.

7.2. Recursos materiales y servicios disponibles con las entidades colaboradoras

Como ya se ha explicado anteriormente, de forma excepcional y siempre autorizada por el Comité de
Docencia, se permite realizar practicas externas a nuestro Hospital. Un modelo de convenio lo
adjuntamos al final de este documento, como anexo 1.

7.3. Prevision de recursos materiales y servicios necesarios

El Instituto Universitario de Neurorrehabilitacion Guttmann dispone de las infraestructuras, los
equipamientos y los servicios necesarios para impartir y dar soporte a los estudios que presentamos.

Aulas
Contamos con 2 aulas con capacidad para 30 personas y otra aula para 100. Todas ellas disponen de
ordenador y cafién de proyeccién, pantalla, pizarra, retroproyector y proyector de diapositivas.

Centro de Documentacion
El "Centro de Documentacién en Neurorrehabilitacién —Santi Beso Arnalot*" es una iniciativa del
Instituto Guttmann que pone a disposicion de las personas interesadas en las neurociencias, en general,
y en la neurorrehabilitacién, en particular, la documentacién necesaria para profundizar en este campo
de las ciencias.
Se pueden consultar, de forma presencial o telematica, publicaciones, material audiovisual y las bases
de datos, tanto nacionales como internacionales, mas relevantes en el &mbito de la medicina. El centro
de documentacién ofrece a los profesionales de la salud y la bioingenieria, a estudiantes, a personas
afectadas y a otros colectivos los siguientes servicios:

e Servicio de referencia y orientacion.

e Servicio de informacidn bibliografica.

e Consulta del fondo documental (publicaciones periddicas, monograficos).

e Consulta en bases de datos biomédicas.

e Servicio de difusién selectiva de la informacién.

e Servicio de acceso a Internet.

e Servicio de obtencidon de documentos.

e Servicio de informacion legislativa, sanitaria y social.

De forma presencial, en estos momentos disponemos de 798 libros, dos de ellos electrdnicos, y de 65
revistas especializadas.

De forma electrdnica, tenemos acceso a una coleccién de mds de 800 revistas, en texto completo, del
ambito cientifico biomédico y de la gestion sanitaria (Cochrane Collaboration, ACP Journal, Upto Date,
Clinical Evidence, etc.)

El Centro de Documentacion, dispone de 8 puntos de lectura y 2 accesos a Internet, impresora y
fotocopiadora.

Red wifi

En todo el recinto hospitalario existe conexidn wifi. En todas las aulas y pasillos centrales, puntos de
recarga para portatiles a la red eléctrica a disposicion de los estudiantes.
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Servicio de reprografia y fotocopias
Este servicio se puede obtener bien en el Centro de Documentacidn, bien en el quiosco del Hospital
(empresa concesionaria).

SiiDON

A finales de 2017 se puso en marcha el Sistema de Informacién Integral de la Discapacidad de Origen
Neuroldgico, SiiDON, un portal web que proporciona informacidn y recursos de gran utilidad
relacionados con el mundo de la discapacidad de origen neurolégico; desde consejos para la salud, a
informacién sobre ayudas técnicas, a recursos formativos, docentes, ideas para el tiempo libre,
normativa legal, recursos econémicos o fichas de enfermeria y fisioterapia, entre otros.

Este portal es un nuevo proyecto del Instituto Guttmann dirigido tanto a pacientes y ex-pacientes, como
a cualquier persona afectada de una discapacidad de origen neuroldgico; pero también a familiares,
cuidadores, asociaciones, profesionales, comunidad docente y cientifica, etc.

El SiiDON desde su inicio quiere ser una herramienta abierta a la participacion de todos y por ello cuenta
con un foro de opinién donde existe la posibilidad de valorar y comentar todos los recursos informativos
disponibles.

Servicio de restauracién
El alumnado, dispone de un servicio de bar/comedor (empresa concesionaria) y de una sala comedor
con microondas, mesas, sillas y un fregadero para lavar los utensilios.

Practicas

El alumnado realizard sus prdcticas en las dreas asistenciales del Instituto Guttmann, Hospital de
Neurorrehabilitacion: drea médica, area de enfermeria, drea de rehabilitacién funcional (gimnasio, area
ocupacional, piscina, musicoterapia, laboratorio de marcha, aula de informatica, etc), drea de
neuropsicologia y en las areas de investigacion.

Infraestructuras cientificas

e Laboratorio de neurofisiologia avanzada.

e Laboratorio de estimulacién cerebral no invasiva.

e Laboratorio de andlisis cinematico.

e “Guttmann, NeuroPersonalTrainer®”.

e Laboratorio de medidas potenciadoras para la calidad de vida de las personas con lesion medular
y con dafio cerebral adquirido — QvidLab.

8 RESULTADOS PREVISTOS

8.1. Indicadores

Para estimar los valores esperables de estas tasas para el nuevo titulo de Master Universitario en
Neurorrehabilitacion nos hemos basado en los obtenidos en el actual titulo. Los datos de que se dispone
se han obtenido a través de la Secretaria de Docencia del Instituto Guttmann y son los siguientes:

Edicion Edicidn Edicidn Edicion Edicion
2010-2012 2011-2013 2012-2014 2013-2015 2014-2016
Graduacion 93% 97% 93% 93% 88%
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Abandono 7% 3% 7% 7% 12%

Eficiencia 97% 99% 96% 100% 100%

Basandonos en estos numeros podemos prever que en el nuevo master las tasas seran las siguientes:

TASAS %
GRADUACION 92%
ABANDONO 10%
EFICIENCIA 97%

8.2. Procedimiento general de la universidad para valorar el progreso y resultados de aprendizaje

La docencia de calidad debe disponer de procedimientos para verificar el cumplimiento del objetivo de
ésta, esto es, la adquisicion por parte del estudiante de las competencias definidas en la titulacién. La
universidad aborda esta cuestion desde dos perspectivas:

1. El aseguramiento de la adquisicion de competencias por parte del estudiantado mediante un
sistema de evaluacidon adecuado y acorde con los nuevos planteamientos de los programas
formativos, y

2. El andlisis de la vision que tienen de las competencias adquiridas los propios estudiantes, los
profesores y los profesionales externos a la universidad que a lo largo del programa formativo
puedan haber tenido un contacto directo con el estudiante.

Por lo que se refiere al punto 1, la universidad dispone de una normativa de evaluacion actualizada?® que
fija unas directrices generales que garantizan la coherencia de los sistemas de evaluacion utilizados en
todas sus titulaciones con los objetivos de las mismas, su objetividad y su transparencia. Como principio
general, esta normativa cede al Centro (Facultad o Escuela), a través de su Comisidn de Evaluacion, la
potestad de establecer los criterios y pautas de evaluacién para todas sus titulaciones.

El punto 2 se aborda desde la perspectiva de encuestas a los recién egresados, estudios de insercion
laboral, foros de discusién de profesores y estudiantes a nivel de cada titulacién, reuniones periddicas
con los tutores de practicas externas y la incorporacion, en los tribunales de evaluacién (aquellos que los
tuviesen) de los Trabajos Fin de Master de profesionales externos a la universidad.

Los procedimientos para el seguimiento de la adquisicion de competencias por parte de los estudiantes
de la titulacion se hallan recogidos en los procesos PC5 (Evaluacién del estudiante) y PC7 (Seguimiento,
evaluacion y mejora de las titulaciones) del Sistema de Garantia Interna de Calidad (SGIC) del centro. En
este apartado recogemos los puntos fundamentales del seguimiento de la adquisicion de competencias:
(1) Qué evidencias sobre la adquisicion de competencias se recogen, (2) como se analizan y se generan
propuestas de mejora y (3) quienes son los responsables de la recogida, analisis e implementacion de
mejoras en caso necesario.

8.2.1. Recogida de evidencias

1. Aseguramiento de la adquisicién de competencias por parte del estudiantado.

! Modificacié de la normativa Académica RD 1393/2007. Aprovada a la Comissié d’Afers Académics 28.03.2017
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La recogida de evidencias se ataca desde la perspectiva de los mddulos. En cada méddulo se
garantiza la adquisicién de las competencias correspondientes a través de las actividades de
evaluacion programadas.

Es responsabilidad del equipo de Coordinacidn de la titulacién, con la colaboraciéon de los
departamentos y el Centro, (1) definir la estrategia que se utilizard para evaluar la adquisiciéon de
las competencias por parte del estudiante, de acuerdo con la normativa de la UAB y los criterios
generales establecidos por el Centro, y (2) velar por que asi se realice. Las competencias asociadas a
cada modulo y la estrategia de evaluacion de las mismas quedan reflejadas, con caracter publico,
en la Guia Docente, que a su vez es validada por el Centro.

Es responsabilidad del equipo docente del mddulo definir la forma concreta en que la estrategia de
evaluacion se aplicara entre los estudiantes, realizar dicha evaluacién, informar a los estudiantes de
los resultados obtenidos (haciéndoles ver sus fortalezas y debilidades, de modo que la evaluacion
cumpla su mision formadora), y analizar los resultados, comparandolos con los esperados vy
estableciendo medidas de mejora en el desarrollo del mddulo cuando se estime conveniente.

Evidencias: Son evidencias de la adquisicién, a nivel individual, de las competencias:

a) Las propias pruebas y actividades de evaluacidon (la normativa de evaluacién regula la custodia
de pruebas),

b) Los indicadores de resultados académicos (rendimiento de los médulos, distribucién de las
calificaciones en cada uno, porcentaje de estudiantes no-presentados, abandonos, etc.), y

¢) Las consultas a profesores y estudiantes sobre su grado de satisfaccion con las estrategias de
evaluacidn de la titulacién.

2.  Anadlisis de la vision de los diferentes colectivos sobre el grado de adquisicion de competencias por
parte de los estudiantes.

Visién de los estudiantes:
La universidad dispone de dos vias para conocer la opinidon del propio estudiante sobre la
adquisicion de competencias:

1. Las Comisiones de titulacién y/o las reuniones periddicas de seguimiento de las titulaciones, en
las que participan los estudiantes, y

2. Laencuesta a titulados, que se administra a los estudiantes cuando solicitan su titulo (procesos
PS6 -Satisfaccion de los grupos de interés-).

Vision de los profesores:
Los profesores tienen en las reuniones de seguimiento de la titulacion el foro adecuado para
discutir su visidn del nivel de adquisicién de competencias por parte de sus estudiantes.

Vision de profesionales externos a la titulacion y/o a la universidad:

Las practicas profesionales, practicums, practicas integradoras en hospitales, el Trabajo Fin de
Master y espacios docentes similares son los lugares mas adecuados para realizar esta valoracion
puesto que recogen un numero significativo de competencias de la titulacién a la vez que suponen
en muchos casos la participacién de personal ajeno a la universidad y vinculado al mundo
profesional. El seguimiento del estudiante por parte del tutor o tutores en estos espacios de
aprendizaje es mucho mas individualizado que en cualquier otro mddulo, de modo que éstos
pueden llegar a conocer significativamente bien el nivel de competencia del estudiante.
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En esta linea, se aprovecha el conocimiento que los tutores internos (profesores) y los tutores
externos (profesionales) adquieren sobre el nivel de competencia alcanzado por los estudiantes
para establecer un mapa del nivel de competencia de sus egresados. Es responsabilidad del equipo
de Coordinacién de la titulacién, con el soporte de los Centros, definir estrategias de consulta entre
los tutores internos (profesores) y externos (profesionales) de las practicas externas, practicums,
practicas en hospitales, trabajos fin de master y similares.

Finalmente, el proceso PS7 (Insercién laboral de los graduados) del SGIC proporcionan un tipo de
evidencia adicional: los resultados del estudio trianual de AQU Catalunya sobre la insercién laboral
de los egresados.

Evidencias: Asi pues, son evidencias de la adquisicién, a nivel global, de las competencias:

a) La documentacion generada en las consultas a los tutores internos y externos de las actividades
enumeradas anteriormente (mapa de adquisicion de las competencias),

b) Los resultados de la encuesta a titulados, y

c) Losresultados de los estudios de insercién laboral.

8.2.2. Analisis de las evidencias

El equipo de coordinacién de la titulacién, a través del proceso de seguimiento PC7 —Seguimiento,
evaluacion y mejora de las titulaciones- definido en el SGIC, analiza periddicamente la adecuacién de las
actividades de evaluacién a los objetivos de la titulacion de acuerdo con las evidencias recogidas,
proponiendo nuevas estrategias de evaluacién cuando se consideren necesarias.

8.2.3. Responsables de la recogida de evidencias y de su analisis
Recogida de evidencias:

1. Pruebas y actividades de evaluacién: El profesor responsable del mdédulo, de acuerdo con la
normativa de custodia de pruebas de la universidad,

2. Indicadores de resultados académicos: Estos indicadores se guardan en la base de datos de la
universidad y los aplicativos informdticos propios del sistema de seguimiento de las titulaciones.

3. Consultas a profesores y estudiantes sobre su grado de satisfaccion con las estrategias de
evaluacidn de la titulaciéon: El equipo de coordinacidon de la titulacion.

4. El “mapa de adquisicion de las competencias”: El equipo de coordinacidon de la titulacion.

5. Los resultados de la encuesta a recién graduados y de los estudios de insercion laboral: oficina
técnica responsable del proceso de VSMA de las titulaciones, Oficina de Calidad Docente (OQD)

Andlisis de las evidencias:

1. Anadlisis de las evidencias: El equipo de coordinacidon de la titulacién, con la colaboracién del Centro
y de los departamentos involucrados en la docencia de la titulacion.

2. Propuesta de nuevas estrategias de evaluacién (en caso necesario): El equipo de coordinacion de la
titulacién, con la colaboracién del Centro y de los departamentos involucrados en la docencia de la
titulacion.

3. Implementacién de las propuestas de nuevas estrategias de evaluacién: El equipo de coordinacién
de la titulacién y los profesores. Dependiendo de la naturaleza de la propuesta puede ser necesaria
la intervencion del Centro o de los érganos directivos centrales de la UAB.
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9 SISTEMA DE GARANTIA INTERNA DE CALIDAD
Manual de SIQUA del centro

10 CALENDARIO DE IMPLANTACION

10.1. Cronograma de implantacion de la titulacion

La implantacién del plan de estudios se realizara en el curso académico 2019-2020.

10.2. Procedimiento de adaptacidn de los estudiantes procedentes de planes de estudio existentes

Segun la normativa de permanencia de la UAB, la docencia de este plan de estudios que se extingue se
mantendra activa hasta el curso 2021/2022.

A tal efecto, se aplicard la siguiente tabla de adaptacidn:

MODULOS M.U. NRHB -120 ECTS ECTS MODULOS M.U. NRHB -60 ECTS ECTS
La Neurorrehabilitacidn: persona, familia y 10
entorn(? +'D|scapaC|da<?I Neurollqg|ca: Neurorrehabilitacidn y Actividad Fisica 6
aprendizaje motor, actividad fisica y
10
deporte
Bases Neurocientificas 10 |Bases Neurocientificas 6
Iniciacién a la Investigacion, o bien, 10 . L,
e g Investigacio e Innovacion en
Neurorrehabilitacion basada en la e, 9
. . 10 [Neurorrehabilitacion
evidencia
Reeducacién, prevencion y tratamiento de 10
las complicaciones + Entrenamiento Fisiopatologia y Abordaje Terapéutico de la 9
Funcional en la discapacidad neuroldgica, 10 Lesion Medular

diagndstico y tratamiento
Neurorrehabilitacion en el Dafio Cerebral
Adquirido y en las Enfermedades
Neurodegenerativas +
Neurorrehabilitacion en la infancia

10 [Fisiopatologia y Abordaje Terapéutico del
Dafio Cerebral y Enfermedades 12
10 |Neurodegenerativas, en Adultos y Nifios

10
Practicum, o bien, Practicum profesional, o . L.
. (. . ., 15 Practicas Externas 9
bien, Practicum de investigacion 1c

10.3. Ensefianzas que se extinguen por la implantacién del titulo propuesto
Master Universitario en Neurorrehabilitacién - 120 ECTS
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ANEXO |

COMVENIO ENTRE LA FUNDACION INSTITUTO GUTTMANN ¥ ELfLA .
PARA LA REALIZACIOM DE PRACTICAS EXTERNAS DE LOS ALUMNOS DEL

Badalona

Por un lado, el Dr. Joan Vidal Samso, en nombre y representacion de la Fundacion Institut
Guttmann (en adelante Instituto Guttmann), con CIF G08519100 y domicilio en Badalona, Cami
de Can Ruti, 5/n, 08916,

Por otra pamte, o enes . en nombre y representacion de
............... {en adelante oon CIF ey domicilio en

Las partes reconocen mutuamente |a capacidad legal necesaria para este acto, y
MAMIFIESTAN

I Que el objeto de este acuerdo es establecer las condiciones por las cuales se han
de desarrollar las practicas académicas externas que deben realizar lo estudiantes
para su formacion. Las practicas deben dirigirse a completar el aprendizaje tedrico
y practico de los estudiantes con el fin de proporcionarles una formacion
completa e imtegral.

1L Que ambos centros comparten el modelo  interdiscplinaric de la
neurcrrehabilitacion.
L. Oue los estudiantes deben desarrollar estas practicas segin el proyecto de

formacion detallado en el anexo de este acuerdo, que incluye los objetivos
educativos y las actividades a desammollar.

. Que las partes consideran interesantes iniciar la colaboracion y |la cooperacion en
materia de formaddn practica de estudiantes del Master._...__..__ ...
gue imparte el Institut Gutbmann.

V. Que con el objetivo de formalizar la cooperacion mencionada, las partes suscriben
este acuerdo de colaboracion de acuerdo a las siguientas

CLAUSULAS

Primera . Constituye el objeto del presente convenio el establecer las condiciones para la
realizacion de |as practicas de los estudiantes del Master ...

Seeunda . El Institut Guttmann designara a un tutor para los estudiantes gue participan en este
convenio que serd responsable de la supervision y evaluacion de las practicas.

F T T designard a un tutor
encargado de la programacion, asistencia y coordinacion de las practicas. Este dltime, una vez
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finalizado el periodo de practicas, emitird un informe que certifigue el aprovechamiento del
estudiante, que serd integrado en el proceso de evaluacién del mismo.

Tercerg . La carga de trabajo del estudiante en estas practicas es de ... créditos ECTS, siendo la
duracion de la actividad de ... horas.

Cyarto . 1. Cada estudiante en practicas esta cbligado a:

* Cumplir con los horarios y las normas establecidas por la institucien donde
realiza las practicas.

* Mantener con sus tutores la relacion necesaria para lograr un buen desamrollo
de las practicas, en la medida en que éstos indiquen.

Llevar a cabo |as tareas asignadas con la debida diligenda.

Mantener una reserva total y una discredidon maxima en las relaciones
imterprofesionales con respecto a asumtos confidenciales del centro que le
recibe.

*  Comunicar por escrito, tamto al Instituto Guttmann como a la institucién donde
se realizan la practica, su intencien de renunciar como estudiante en practica de
este centro, con un minimo de 15 dias de antelacion, con expresion de las
razones gue han causado la renuncia.

2. Para dar efectividad al contenido de esta cliusula, cada estudiante en practicas,,
antes del inicic de estas, firmara un documento con las condiciones a que esta
sujeto, donde consten sus datos personales, asi como la fecha de inicio y fin de las
practicas, €l reconocimients de la naturaleza no laboral de la relacion con la
institucién donde realice las practicas y el deber de reserva sobre las materias y los
datos a los que tenga acceso como consecuencia de su estancia como estudiante en
esta practicas. Este dooumento de condiciones contard con la aprobacion de todas
las instituciones involucradas.

3. la firma por parte del estudiante del documento de condiciones practicas implica la
aceptacion por su parte del contenido del presente acuerdo de cooperacion.

Quinta . La realizacion de las practicas no implica la asuncion por las partes de obligaciones
mas alld de la estrictaments establecidas en este convenio de colaboracion y en los
documentos de condiciones de practicas que firme el Instituto Guttmann con cada uno de los
estudiantes, y en cualquier caso, no implica k2 existencia de una relacion de trabajo entre el
estudiante y elfla.... En este sentido, el
estudiante en practicas no puede reclamar el cdlculo del tiempo de estancia para fines de
antigiedad ni para eximirle del periodo de prueba, en caso de que se incorporara a la empresa
una vez finalizadas las practicas.

Sexta-. los estudiantes en practicas estaran cubiertos por el seguro escolar y de
responsabilidad civil, o deberan demostrar ser beneficiario de un seguro o sistema asistencial
que cubra su estancia en el e e e

Seéptimo . El presente convenic entrard en vigor en [a fecha de su firma y tendrd una duracion
de 2 ano(s} y serd renovable tacitamente por bienios.

El presente acuerdo solo puede ser rescindido por cualquiera de las siguientes razones:

a) ) El mutuo acuerdo de las partes
b} La denuncia de una de las partes con un minimo de tres meses de anticipacion
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c} Las generales establecidas por la legislacion vigente

Octava . Para que tenga validez cualquier cambio que puede alterar lo establecido en este
convenio, debera ser expresade de mutuo acuerdo por las partes en un documento que se
anexard a este acuerdo.

Moveng . Las partes se comprometen a tratar los datos personales a los que tiene acceso o que
se sean objeto de cesidn en el marco de aplicacion de este convenio de colaboracion, de
conformidad a las disposiciones de la Ley Organica 151939, de 13 de diciembre, de proteccion
de datos personales, asi como con la normativa gue la desarrolla.

Cecima . Cualquier controversia que surja de |a aplicacion, la interpretacion o la ejecucion del
presente convenio, asi como de los documentos de condiciones practicas gque se suscriban a su
ampare, debe resolverse por mutwo acuerdo entre las partes. 5i esto no fuera posible, las
partes renuncian a su propio fuero y se someten a los juzgados y tribunales de Barcelona.

En fe de lo cual, ambas partes firman este documento, por triplicado, en el lugar y la fecha
indicada en el encabezado.

El Institut Guttrmann, por la

Joan Vidal Samsd ..o
Directora docente
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PROYECTO DE FORMACION

[AMEXO)

Proyecto de formacion relative al acuerdo de cooperacion educativa de fecha ... .
para la realizacion de pricticas académicas extermas, firmado entre la Fundacion Institut
GUILMENN ¥ 138l reeaen para la realizacion de practicas de los

estudiantes del Master. ... .

Datos de proyecto formativoe
Entidad colaboradom. e yoomCIF ..
Estudiamie ..o . . con DI

Direccion donde realizard las practicas: ... .o
Area/departamento/servicio, donde realizard las practicas............._..
Fecha:. e

Objetive de la pasantia

Detalle del contenido de las practicas (tareas)

Evaluacion:

Por el Institut Guttmann Elfla estudiante Por la Entidad Colaboradora
{Firma y sello) [Firmna) (Firma y sella)

Joan Vidal Samso [Nombre vy apellidos del (Nombreyapellidos)
Director Docente estudiante) (Cargao)
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