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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo
AUDIOLOGIA Y AUDIOMETRIA LICENCIATURA E,N 1-202 2025 2° cuatrimestre
FONOAUDIOLOGIA 4

Il - Equipo Docente

Docente Funcién Cargo Dedicacién
DE VICENTE, MARIA ALEJANDRA Prof. Responsable Des.Doc.Tr 40 Hs
CAMARGO, MARIA CECILIA Prof. Co-Responsable P.Adj Exc 40 Hs
SIMONE ZALAZAR, VICTORIA AYELE Responsable de Préctico JTP Exc 40 Hs
GUINAZU, MAIRA VANESA Auxiliar de Préctico JTP Exc 40 Hs
LARRAURI, AGUSTINA Auxiliar de Préctico A.2daSimp 10 Hs
OCHOA, MARIA ISABEL Auxiliar de Préctico A.lraExc 40 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

CreditoHorario Semanal

Teorico/Practico | Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

6 Hs 4 Hs 2Hs Hs 6 Hs
Tipificacion | Periodo
C - Teoriacon précticas de aula 2° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad deHoras
04/08/2025 14/11/2025 15 90

IV - Fundamentacion

El curso AUDIOLOGIA Y AUDIOMETRIA se ubicaen el segundo afio de la Licenciatura en Fonoaudiologia. Este curso
considera alafuncién auditiva como un fenémeno psico-fisiol égico de percepcion de gran complejidad e importanciaen el
ser humano cuya ensefianza y aprendizaje requiere de ciertas condiciones. En primer término, se intenta capitalizar los
aprendi zaj es conceptual es especificos de | os cursos previos que guardan relacion con este campo disciplinar. Asimismo, este
curso pretende facilitar a estudiante |os conocimientos particulares y basicos de la Audiologia que e posibiliten adquirir las
destrezas en este campo de la Fonoaudiol ogia para su futuro desarrollo profesional. En la medida que los estudiantes de este
curso superen las conceptualizaciones preliminares sobre la audiometria subjetiva, podran abordar €l manejo técnico del
equipamiento, es decir, del audiometro. Teniendo en cuentala experienciaclinica, se reconoce que las patologias
relacionadas ala audicion pueden producir alteraciones que afectan en forma variable ala sonoridad auditiva. Por ello, se
brindarén los conocimientos especificos para abordar €l estudio de este fendmeno. Se espera que |os estudiantes logren la
integracion entre lateoriay la préctica que les permitan llegar alarealizacion del diagndstico y del topodiagnéstico

audiol bgico.
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V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

Identificar y explicar los fundamentos tedricos y conceptuales de la audiologiay audiometria, integrando conocimientos
provenientes de la anatomia, fisiologiay psicoacustica aplicados a diagndstico clinico.

Relacionar los conocimientos andtomo-fisiol 6gicos y psicoacUsticos para la practica de evaluaciones subjetivas de la
audicion.

Entrenar alos estudiantes en el manejo de equipos audiométricos y en larealizacion e interpretacion de pruebas subjetivas
liminaresy supraliminares, afin de diagnosticar alteraciones auditivas.

VI - Contenidos

UNIDAD N°1

Introduccién alaAudiologiay ala Audiometria: importanciay objeto estudio de la audiometria. Aspectos biolégicos.
Generalidades: audicion periféricay central. Habilidades auditivas desarrolladas a partir de las funciones de oir y escuchar.
Concepto de hipoacusiay tipos de hipoacusia (topodiagndstico).

UNIDAD N©2

Relacién entre sonido y percepcion: caracteristicas fisicas y psicoacUsticas. Caracterizacion del audiograma de basey clinico.
Campo auditivo: rango de frecuencias audibles, umbral minimo y umbral méaximo de audicion. Zona conversacional.
UNIDAD N°3

Rol del fonoaudidlogo como integrante de equipo interdisciplinario en el aspecto médico, juridico, laboral y educacional.
Campo de la Audiologia. Tiempos audioldgicos: Audiologia preventiva, asistencial y rehabilitadora. Etiologiay semiologia
de las hipoacusias, antecedentes de alto riesgo auditivo en nifios y adultos. Semiologia audiol 6gica: informacion sobre la
pérdida auditiva. Conocimiento general del paciente con problemas auditivos. Entrevista clinica: anamnesis.

UNIDAD N°4 Evaluacion
auditiva subjetiva: métodos cualitativos. Logometria. Test de Ling: valor clinico y terapéutico. Acumetria: diapasones.
Conceptualizacion y caracterizacion. Evaluacion acumétrica: pruebas clasicas y complementarias para €l topodiagnosti co.
UNIDAD N°

Evaluaci6n auditiva subjetiva: método cuantitativo liminal. Simbologia utilizada para la realizacion de la audiometria tonal
liminal: monigote de Fowler. Audiometriatonal liminal. Viaaéreay via 6sea. Ensordecimiento. Audiometria con extension
en atas frecuencias (AAF): utilidad clinica. Audiometriaa campo libre, utilidad clinicay terapéutica. Barrido tonal.
UNIDAD N°6

Interpretacién de resultados de las evaluaciones cualitativas y cuantitativas. Estudio de las hipoacusias: clasificacion segin €
sitio delalesion, de acuerdo con €l grado de pérdida auditiva, seguin el estadio del lenguaje, seglin momento de aparicion de
la hipoacusia, segun la configuracion audiométrica. Perfiles. Diagndstico audiol 6gico: informes.

UNIDAD N°7

Evaluacion auditiva por métodos vocales. Logoaudiometria: por via aéreay por via 6sea. Conceptos generales, material a
utilizar, técnica, valoracion, utilidad clinica. Ensordecimiento. Relacién entre la audiometria tonal y lalogoaudiometria.

L ogoaudiometria sensibilizada: conceptos generales, formas de alterar el mensgje, formas de suministrar el mensgje.
Clasificacién.

UNIDAD N°

Audiometria supraliminar: objetivo de latécnica. Estudio de fendmenos de la distorsion sonora: € reclutamiento, fatigay
adaptacién. Conceptualizacion. Clasificacidn de pruebas para su evaluacion. Valoracién auditiva por métodos cuantitativos
supraliminares. Acufenometria. Test de inhibicion residual. Técnica, anotacion, resultados e informe. Topodiagndstico de los
acufenos.

UNIDAD N°9

Estudio y evaluacién de fendmenos de la distorsion sonora. Prueba de Umbrales auditivos: Watson y Tolan. Pruebade
umbral diferencial: SISI. Fatigay adaptacion auditiva: Pruebas para su estudio. Fundamentos. Técnica. Anotacion.
Resultados. Vaoracién clinicay diagnostico audiol égico.

UNIDAD N°10

Audiologiaclinica: integracion e interpretacion de los datos recolectados en la anamnesis con resultados de las evaluaciones
audiomeétricas liminares'y supraliminares.

VII - Plan de Trabaj os Practicos

TRABAJO PRACTICO N°1:
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Objetivo: Fortalecer los conocimientos tedricos/préacticos sobre las habilidades auditivas, las cuales son fundamentales para €l
desarrollo del lenguaje y la comunicacién.

Actividad: Elaborar propuestas de actividades que reflejen la comprensién de las habilidades auditivas: deteccién,
discriminacién, identificacion y reconocimiento, y comprension.

Modalidad: Aulico - grupal.

TRABAJO PRACTICO N°2:

Objetivo: Fortalecer lacomprensién de las nociones de audiograma de base y audiograma clinico, su aplicacién en la
evaluacién auditivay su interpretacién audiol 6gicay audiométrica.

Actividad: Reconocer y analizar los audiogramas, €l clinicoy de base, y elaborar un audiograma clinico.

Modalidad : Aulico -individual.

TRABAJO PRACTICO N°3:

Objetivo: Potenciar |as habilidades comunicativas en larealizacion de la anamnesis centrada en la semiol ogia audiol 6gica
paraarribar a diagnostico presuntivo.

Actividad: Confeccionar una anamnesis para la evaluacion de pacientes: adulto y nifio, apartir de la semiologia audiol 6gica.
Modalidad: Aulica- grupal.

TRABAJO PRACTICO N°4:

Objetivo: Promover la comprension de las técnicas acumétricas a partir de la realizacion de pruebas de diapasones y
logometria, einterpretar y relacionar los resultados obtenidos con lafisiopatologiay elaborar un topodiagndstico.
Actividad: Realizar las pruebas de Weber, Schwabach, Rinney test de Ling. Técnica. Anotacion, andlisis de resultados e
informes.

Modalidad: allica-individual.

TRABAJO PRACTICO NO5:

Objetivo: Favorecer y afianzar |la comprension de la audiometriatonal liminal y su relevanciaclinicaen el diagnéstico de las
hipoacusias,
Actividad; Realizar una Audiometria Tonal Liminal (via aérea, via 6sea). Técnica. Anotacion de signos audiométricos,
analisis de resultados e informe audiol 6gico.

Modalidad: Taller grupal (via aérea/ via 6sea). Evaluacion individual.
TRABAJO PRACTICO N9%:

Objetivo: Promover lainterpretacion de las diferentes curvas audiométricas, estableciendo su relacidn con sus distintos tipos
y grados de hipoacusias. Semiologiaclinica
Actividad: Identificar e informar los diferentes tipos de curvas audiométricas.

Modalidad: Aulica- Grupal - Taller
TRABAJO PRACTICO Ne°7:
Objetivo: Favorecer y afianzar la técnica de logoaudiometria comprendiendo su relevancia clinicay correlacion con los
umbral es audiométricos.
Actividad: Realizacion de una Logoaudiometria. Técnica. Anotacion e interpretacion de resultados. Uso de ensordecedores.
Modalidad: Evaluacion individual.

TRABAJO PRACTICO N°8:

Objetivo: Aplicar y analizar latécnica de acufenometria para caracterizar €l tinnitus en cuanto a frecuencia e intensidad,
comprendiendo su utilidad clinica en la evaluacion y seguimiento de pacientes con actfenos.

Actividad: Realizacion de una Acufenometria. Técnica. Anotacion y resultados de acuerdo alaclinica del paciente. Test de
inhibicién residual, interpretacion e informe.

Modalidad: Adlica- individual.

TRABAJO PRACTICO N99:

Objetivo: Comprender e interpretar |as técnicas de evaluacion supraliminares y su importancia parael diagnostico

audiol ogi co.

Actividades: Realizacion de las pruebas supraliminares, técnica, anotacion, resultados, interpretacion clinica e informes.
Modalidad: Aulica- Evaluacion individual.
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TRABAJO PRACTICO N°10:

Objetivos: Promover laintegracion de los conocimientos tedricos - practicos aprehendidos en €l transcurso de la asignatura.
Actividades: Abordar un caso clinico aplicando las técnicas y evaluaciones subjetivas acordes al caso presentado.
Modalidad: Aulica- Evaluacién individual.

VI1II - Regimen de Aprobacion

ALUMNOS REGULARES - ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoria N°32/14 CS.

Se considera alumno regular al que posea las correl atividades requeridas para el cursado de la asignatura segun el Plan de
Estudios. Para alcanzar la condicion de regular se requiere:

a. Aprobar el 100% de los TRABAJOS PRACTICOS. Podran recuperarse todos |os trabajos précticos, pero en ninglin caso
un mismo trabajo préctico podra recuperarse més de una vez. Quedan exceptuados de la opcidn de recuperacion, los trabajos
précticosn® 1y 2, que por sus caracteristicas no admiten repeticidn o sustitucion de la actividad desarrollada. Paralelamente
alamodalidad presencial, tanto de las clases tedricas como de los trabajos practicos, se utilizard |a plataforma de Google
Classroom, en la cual se subiran los archivos de la bibliografia correspondiente a cada una de las unidades tedricas, como asi
también se publicarén anuncios previos a cada trabajo préactico (pre-practico) y otras publicaciones de importancia para una
mejor organizacion de la cursada.

b. Aprobar el 100% de las EVALUACIONES PARCIALES que se dispongan, sobre |os contenidos tedricos y/o préacticos de
laasignatura, con un puntaje no inferior al 60%. Cada evaluacién parcial tendra 2 (dos) instancias de recuperacion (Ord.
N°32/14 CS).

Aquellos estudiantes que no cumplan con los requisitos descritos anteriormente en los puntos “a’ y “b”, quedardn como
alumnos LIBRES.

EXAMEN FINAL DE LOS ALUMNOS REGULARES - ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoriaN°32/14 CS. Parala
aprobacion del examen final de los alumnos regulares se requerira como minimo la nota cuantitativa de 4 (cuatro). Dicho
examen, versara fundamental mente, sobre aspectos tedricos y practicos del presente programa. Consistiendo en la exposicion
oral sobre 2 (dos) unidades del mismo, determinadas por €l uso de un bolillero, pudiéndose, si asi se estima oportuno,
explorar sobre el resto de las unidades, a sdlo efecto de facilitar laintegracién de los contenidos. ALUMNOS LIBRES -
ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoria N°32/14 CS.

Se consideran Alumnos Libres, atodos aguellos estudiantes contemplados en la normativa vigente en la UNSL.

EXAMEN FINAL DE LOS ALUMNOSLIBRES - ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoria N°32/14 CS. Los Alumnos
Libres deberan tener latotalidad del Plan de Trabajos Précticos aprobado dentro de los 10 (diez) dias anterioresala
presentacion del examen final. Previamente, deberén realizar lainscripcion correspondiente en Seccidén Alumnos de la
Facultad. Dicho examen serd escrito y oral, estableciéndose igualdad de condiciones y exigencias con los alumnos regulares.

I X - Bibliografia Basica

[1] Unidad N°1:

[2] [1] DE SEBASTIAN, G. (1999). Capitulo N°1. “Audiologia-Audiometria’. p.p. 1-3. Audiologia Préctica. Editorial
Panamericana.

[3] [2] PORTMANN, M.y PORTMANN C. (1979). “Generalidades’. p.p. 1-10. Audiometria Clinica con atlas de gréficas
audiométricas. Editorial Toray-Masson.

[4] [3] SERRA, S.; BRIZUELA, M.; BAYDASL.; MIRANDA A. (2018). Capitulo N°1 “Audicién”. Manual de la Audicién.
p.p. 11-30. Editorial Brujas.

[5] Unidad N°2:

[6] [4] DE SEBASTIAN, G. (1999). Capitulo N°2. “Fisicadel Sonido”. P.p. 5-10. Audiologia Préctica. Editorial
Panamericana.

[7] [5] PORTMANN, M.y PORTMANN C. (1979). “Capitulo Primero: Unidadesy gréficos’. p.p. 11-19. Audiometria
Clinicacon atlas de gréficas audiométricas. Editorial Toray-Masson.

[8] [6] QUIROS, J. B.y D’ELIA, N. (1982). Capitulo 1. El sonido y sus caracteristicas. P.p. 17-29. Capitulo 2 “Medidas
sonoras utilizadas en audiologia”. p.p. 30-47. Introduccion ala Audiometria. Editorial Paidos.

[9] Unidad N°3:

[10] [7] QUIROS, J.B. Y D' ELIA, N. (1980). Capitulo 16. Anamnesis de las deficiencias auditivas infantiles. Orientacion
diagndstica por medio del interrogatorio. p.p. 309-336. La Audiometriadel Adultoy del Nifio. Editorial Paidos.

[11] [8] FALETTY, P.y GEUZE, G. (2007). Capitulo 1 “Introduccion ala audiometria préctica’. p.p.4-7. Manual de
Audiometria. Editorial Quorum.

[12] [9] RAMIREZ CAMACHO, R (2016). Capitulo: Hipoacusias adquiridas prenatales. P.p. 35-46. La sordera
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neurosensorial. De las bases moleculares alaclinica

[13] [10] RODRIGUEZ GARCIA, P.L. y RODRIGUEZ PUPO, L. (1999). Principios técnicos para realizar la anamnesis en
el paciente adulto. Rev CubanaMed Gen Integr;15(4):409-14.

[14] [11] NUNEZ-BATALLA, F.; TRINIDAD-RAMOS, G.; SEQUI-CANET, JM.; ALZINA DE AGUILAR, V. y
JAUDENES-CASAUBON, C. (2012). Indicadores de riesgo de hipoacusia neurosensorial infantil. Acta Otorrinolaringol
Esp.;63(5):382-390.

[15] [12] SERRA, S.; BRIZUELA, M.; BAYDASL.; MIRANDA A. (2018). Capitulo N°3 “Fonoaudiologiay Audiologia’.
p.p. 45-49. Capitulo N°15: “Lafonoaudiologia en el &mbito laboral ocupacional”. P.p. 187-197. Garcia, M. Manual dela
Audicién Editorial Brujas.

[16] Unidad N°4:

[17] [13] RUGGERI (1976). Examen funcional del VI1II par (Rama Coclear). P.p. 15-30. Manual Préctico de
Otorrinolaringologia. Editorial Panamericana.

[18] [14] DE SEBASTIAN, G. (1999). Capitulo N°4 “Laaudiometria instrumental clésica’. P.p. 25-34. Audiologia Préctica.
Editorial Panamericana.

[19] [15] WERNER, A.F. (2006). Capitulo 5: El examen clinico otoaudiol égico. P.p. 118-132. Afecciones auditivas de origen
ocupacional: de la prevencion alarehabilitacion. Editorial DOSY UNA. Ediciones Argentinas.

[20] Unidad N°5:

[21] [16] SERRA, S.; BRIZUELA, M.; BAYDASL.; MIRANDA A. (2018). Capitulo N°6 “La audiometria’. Manual dela
Audicion. p.p. 75-101. Editoria Brujas.

[22] [17] WERNER, A.F. (2006). Capitulo 6: El diagndstico instrumental subjetivo. P.p. 133-151. Afecciones auditivas de
origen ocupaciona: de la prevencién alarehabilitacién. Editorial DOSY UNA. Ediciones Argentinas.

[23] [18] DE SEBASTIAN, G. (1999). Capitulo N°6 “Medidaliminal de la audicion- Umbral auditivo- Via aérea’. P.p.
47-73. Audiologia Préctica. Editorial Panamericana.

[24] [19] TRONCOSO P, Rodrigo, FUENTES L, Eduardo, ARACENA C, Karina, y RIVERA B, Carla. (2016).
Enmascaramiento clinico: Unarevision de laliteratura. Revista de otorrinolaringologiay cirugia de cabezay cuello, 76(3),
353-363. https://dx.doi.org/10.4067/S0718-48162016000300016

[25] Unidad N°6:

[26] [20] SERRA, S.; BRIZUELA, M.; BAYDASL.; MIRANDA A. (2018). Capitulo N°2 “Audicién e Hipoacusias’.
Manual delaAudicion. p.p. 31-43. Editorial Brujas.

[27] [21] RODRIGUEZ MEDRANO, R. y RODRIGUEZ MEDRANO, C. (2012). Capitulo 3 “Audicion Normal y Sordera’.
P.p. 51-53. Primera Edicion. Editorial Calidad & Vida. Guadalgjara, Jalisco. México.

[28] [22] FALETTY, P.y GEUZE, G. (2007). Capitulo 1 “Introduccion ala audiometria practica’. p.p.23-32. Manua de
Audiometria. Editorial Quorum.

[29] [23] FANELLI, K. (2021). Capitulo 4 “Grados de hipoacusia’. Fanelli y Wolman. Capitulo 5: “Configuracién dela
Hipoacusia’. Fanelli. Capitulo 6: Correlato Audiol 6gico”. Fanelli. P.p. 196-210. DIAGNOSTICO AUDIOLOGICO. La
importancia de un consistente correlato clinico”. Libreria AKADIA Editorial.

[30] Unidad N°7:

[31] [24] DE SEBASTIAN, G. (1999). Capitulo N°14 “Medida de la palabra hablada’. P.p. 137-152. Audiologia Préctica.
Editorial Panamericana.

[32] [25] FALETTY, P.y GEUZE, G. (2007). Capitulo 5 “Logoaudiometria’. p.p.73-126. Manual de Audiometria. Editorial
Quorum.

[33] [26] QUIROS, JB.Y D'ELIA, N. (1980). Capitulo 8 “Lalogoaudiometria sensibilizada’. p.p. 141-189. La Audiometria
del Adultoy del Nifio. Editorial Paidos.

[34] Unidad N°8:

[35] [27] FALETTY, P.y GEUZE, G. (2007). Capitulo 1 “Introduccion ala audiometria practica’. p.p.34-43. Manual de
Audiometria. Editorial Quorum.

[36] [28] PORTMANN, M.y PORTMANN C. (1979). Capitulo V: “Los tests especiales de audiometria tonal supraliminar.
Estudio de las distorsiones de la sensacién sonora’. p.p. 51-67. Audiometria Clinica con atlas de gréficas audiométricas.
Editorial Toray-Masson.

[37] [29] DE SEBASTIAN, G. (1999). Capitulo N°9 “Medida supraliminal de la audicién. Reclutamiento”. P.p. 75-90.
Audiologia Préactica. Editorial Panamericana.

[38] [30] MORALES PUEBLA, JM., MINGO SANCHEZ, E.M. y MENENDEZ COLINO, L.M. (2024). I. OIDO. Capitulo
8. EXPLORACION Y TRATAMIENTO DEL PACIENTE CON ACUFENOS. Libro virtual de formacion en ORL. SEORL.
Hospital Virgen dela Salud. Toledo.

https:.//seorl.net/PDF/Otol ogia/008%20-%20EX PL ORA Cl%C3%93N%20Y %20TRATAMIENTO%20DEL %20PACIENTE
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%20CON%20A C%C3%9AFENOS.pdf

[39] [31] SALESA, E; PERELLO, E; BONAVIDA ESTUPINA; A (2013). Capitulo 9: “Audiometria supraliminar’. Salesa
Batlley Boix Palacian. Tratado de audiologia. Editorial Elsevier-Masson.

[40] Unidad N°9:

[41] [32] QUIROS, JB. Y D'ELIA, N. (1980). Capitulo 3 “ Adaptacion y fatiga auditivas’. p.p. 59-72. La Audiometria del
Adulto y del Nifio. Editorial Paidos.

[42] [33] FALETTY, P.y GEUZE, G. (2007). Capitulo 2 “ Adaptacion y fatiga auditiva’. p.p.47-59. Capitulo 1 “Introduccion
alaaudiometria practica’. P.p. 40-45. Manual de Audiometria. Editorial Quorum.

[43] [34] SERRA, S.; BRIZUELA, M.; BAYDASL.; MIRANDA A. (2018). Capitulo N°12 “Pruebas complementarias y
supraliminares’. P.p. 155-163. Villarreal y Miranda. Manual de la Audicion. Editorial Brujas.

[44] Unidad N°10:

[45] [35] SERRA, S.; BRIZUELA, M.; BAYDASL.; MIRANDA A. (2018). Capitulo N°13 “Audiodiagndstico”. P.p.
165-185. Serra, Brizuela, Baydasy Miranda. Manual de la Audicion. Editoria Brujas.

X - Bibliografia Complementaria

[1] [1] ROITMAN, D (2016) Acutfeno (Tinnitus). Editorial AKADIA.
[2] [2] LEHNHARDT, E. (1992). Préctica de la Audiometria. 62 edicién. Editorial Panamericana.
[3] [3] BASSO, Gustavo. (2006) Percepcion Auditiva. Universidad Nacional de Quilmes Editorial.

X1 - Resumen de Objetivos

Identificar y explicar los fundamentos tedricos y conceptuales de la audiologiay audiometria, integrando conocimientos
provenientes de la anatomia, fisiologiay psicoacuUstica aplicados a diagndstico clinico.

Relacionar |os conocimientos anatomo-fisiol égicos y psicoacusticos para la practica de evaluaciones subjetivas de la
audicion.

Entrenar alos estudiantes en el manejo de equipos audiométricos y en larealizacion e interpretacion de pruebas subjetivas
liminaresy supraliminares, afin de diagnosticar alteraciones auditivas.

X1l - Resumen del Programa

El curso incluye los siguientes contenidos:

UNIDAD N°1

Introduccién ala Audiologiay ala Audiometria. Aspectos bioldgicos. Audicion periféricay central. Nociones de
procesamiento auditivo. Tipos de hipoacusia.

UNIDAD N°2

Relacién entre sonido y percepcion. Unidades y gréficos. Campo auditivo. Audiogramas de base y clinico. Umbrales
minimos y maximos de audicién. Monigote de Fowler.

UNIDAD N°3

Semiologiay topodiagnastico audiol 6gico. Conocimiento general del paciente con problemas auditivos. Anamnesis.
Aspectos semiol dgicos de las hipoacusias.

UNIDAD N°4

Evaluacion auditiva subjetiva: métodos cualitativos. Logometria. Acumetria: Diapasones. Diferentes técnicas acumétricas.
UNIDAD NO°%

Evaluacion auditiva subjetiva: método cuantitativo liminal. Audiometriatonal liminal.

UNIDAD N°6

Interpretacion de resultados de las evaluaciones cudlitativas y cuantitativas. Clasificacion de hipoacusias: etiologia; momento
de aparicion; tipo y grado. Perfiles audiométricos.

UNIDAD N°7

Evaluacion auditiva por métodos vocales. Logoaudiometria. Ensordecimiento. Logoaudiometrias especiales.

UNIDAD N°8

Estudio de fendmenos de la distorsion sonora. Conceptualizacion. Clasificacion. Evaluacién auditiva por métodos
cuantitativos supraliminares: Acufenometria.

UNIDAD N°9

Estudio y evaluacion de fendmenos de la distorsion sonora. Prueba de Umbral es auditivos, prueba de umbral diferencia y de
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fatigay adaptacion auditiva.
UNIDAD N°10
Audiologiaclinica: integracion e interpretacion de resultados de las eval uaciones audiomeétricas liminares y supraliminares.

X1l - Imprevistos

La asignatura realizara las modificaciones pertinentes de fechas y modalidad de dictado de clases tedricasy practicas, segin
necesi dades académicas. Se utilizara como medio de comunicacion con los estudiantes la plataforma Classroom, cédigo de
clase k5rzgpm, en la cual se colgaratodo €l material bibliografico del programaya que se encuentra digitalizado parafacilitar
ladisponibilidad y €l acceso alabibliografia.

X1V - Otros
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