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LICENCIATURA EN

1202 506 1° anual

FONOAUDIOLOGIA 4

Il - Equipo Docente

Docente Funcién Cargo Dedicacién
GARRO ANDRADA, VERONICA PAULINA  Prof. Responsable JTP Exc 40 Hs
GOMEZ, ELISA BELEN Prof. Colaborador P.Adj Exc 40 Hs
BOYE, MARIA EUGENIA Prof. Co-Responsable P.Asoc Exc 40 Hs
FERNANDEZ, OMAR ANIBAL Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs
MARIN, VANINA JESSICA Responsable de Préctico A.lraExc 40 Hs
CALDERON, ANA SOLEDAD Auxiliar de Préctico SECFEX 10Hs
CASTILLO, ANA AILEN Auxiliar de Préctico A.lraSimp 10 Hs
MASCIONI, TAMARA EVANGELINA Auxiliar de Préctico A.lraSemi 20 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

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

4 Hs Hs Hs Hs 4 Hs
Tipificacion | Periodo
A - Teoria con précticas de aulay campo Anua
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
11/03/2026 13/10/2026 30 120

IV - Fundamentacion

El curso Fonoaudiologia clinica pertenece a ciclo profesional de lalicenciatura en Fonoaudiologia del Plan de Estudios
01/2024 Ord. CD10 172024 y OCS 23/2024. La asignatura Fonoaudiol ogia tiene €l propdsito de consolidar y articular los
conocimientos tedricos, metodol 6gicos y bio-éticos adquiridos alo largo de la carrera.

Este disefio de programa se apoya en tres pilares: la Ley de Educacién Superior, la reglamentacion vigente dela UNSL,
correspondiente al plan de estudios de |a carrera en Licenciatura en fonoaudiol ogia (Plan de Estudios 01/2024 Ord. CD10
1/2024 y OCS 23/2024) y el documento elaborado por la CIFUNyP, quien menciona la necesidad de formar profesionales
capaces de: Integrar enfoques biol 6gicos, psicoldgicosy socioculturales, en el abordaje de la comunicacién humana en sus
diferentes &reas de desarrollo, lengugje, habla, voz, audicion, vestibular y sistema fonoestomatognético.

En tal sentido se pretende desarrollar en el estudiante de la asignatura, competencias parala evaluacion, diagnéstico y
tratamiento en distintos grupos etarios y ambitos como salud, educacién, laboral, legal, y actuar con compromiso ético y
deontol 6gico, en equipos interdisciplinarios, respondiendo alas demandas cambiantes del sistemade salud y dela
comunidad. Para alcanzar una formacién solida, el estudiante debe formarse en el campo del saber de la disciplina donde las
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précticas en €l ambito de salud, la educacion y lo socia se entrelazan como rasgos distintivos de la profesion. Durante el
curso € estudiante adquiere asi, una formacién tedrico-préactica amplia, con sustento ético, humanistico, cientificoy
tecnol 6gico, que le brindara las herramientas necesarias para promover, prevenir y diagnosticar, asi como para orientar,
asesorar, investigar y gestionar intervenciones fonoaudiol 6gicas en diversos contextos.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

General

Formar al estudiante en la aplicacion avanzada de |os conocimientos tedrico-practicos coherentes con las necesidades reales
de la sociedad actual, en relacion con la Comunicacién humana en sus diferentes vertientes, através de una practica
pre-profesional supervisada en la clinica Fonoaudiol dgica de la Universidad Nacional de San Luis.

Especificos

-Orientar a estudiante en larealizacion de anamnesis y entrevistas con €l paciente o tutores del mismo

-Implementar herramientas de semiologia parala evaluacion cualitativay cuantitativa en las diferentes areas de la clinica
fonoaudiol 6gica.

-Dirigir d estudiante en la utilizacion de técnicas instrumentales

-Analizar resultados pararealizar diagnosticos diferencialesy disefiar €l plan terapéutico adecuado

-Coordinar intervenciones con equipos interdisciplinarios y gestionar la atencion en contextos institucional es.

-Desarrollar actitudes éticas, humanisticasy de comunicacion profesional.

-Desarrollar competencias clinicas en la evaluacion e intervencion fonoaudiol 6gica de pacientes con disfagia en contextos de
cuidados intensivos, mediante simulacion clinica en modalidad de clase espejo, promoviendo el razonamiento clinico, latoma
de decisiones fundamentadas y €l trabajo interdisciplinario.

VI - Contenidos

Lamateria Fonoaudiologia clinica se estructura en torno a diver sos g es tematicos que giran en torno a la practica
pre- profesional en la clinica Fonoaudiologia, a la atencion supervisada de casuistica fonoaudioldgicay ala
Observacion, evaluacién y terapéutica fonoaudioldgica en las difer entes dimensiones de la comunicacién humana. Si
bien los g es propuestos abor dan aspectos diferenciados del campo de estudio de la fonoaudiologia, se encuentran
profundamente interrelacionados. Esta or ganizacion per mite una aproximacion flexible y transver sal a los contenidos,
potenciando la construccion de saber es significativos, adaptandose al ritmo y las necesidades de cada estudiante. L os
g es funcionan como entramados conceptuales que interactian entre si, enriqueciendo la comprension global dela
materia.

Eje 1: Ateneos Clinicosy Trabajo Interdisciplinario

Lamateriatendra como €je central la presentacion y discusion sistematica de casos en ateneos clinicos, con feedback de pares
y supervisores. Tras cadaintervencion, se guiardal residente en lareflexion sobre situaciones éticas, dilemasy aprendizajes
en su relacidn con pacientesy familias.

Trabajo interdisciplinario. Se plantearala coordinacion y derivaciones pertinentes en |0s casos que sean necesarios a
profesionales de otras areas disciplinares para un abordaje integral del paciente que asiste ala clinica fonoaudiol6gica de la
UNSL.

Eje 2: Entrevistay Evaluacion Fonoaudioldgica I ntegral

Entrevistainicial y semiologia fonoaudioldgica, recopilacién y andlisis de datos clinicos. | dentificacion de determinantes de
lasalud. Signosy sintomas de acuerdo al area de desarrollo. Estado actual. Evaluacién cuantitativay cualitativa para arribar
al diagndstico. Acercamiento interdisciplinario que contribuye al proceso de evaluacion. Salud comunicativay sus
determinantes como factores claves en la evaluacion e intervencion fonoaudiol égica.

Eje 3: Fundamentosy Modelos de I ntervencion Clinica
simular entrevistas 0 sesiones de evaluacidn con actores, seguido de interrogatorios centrado en la comunicacion, la escucha
activay € respeto cultural. Revision de model os tedricos de la practica clinica (estructural, interactivo, funcional, formal).
Pasos previos alaintervencion.

Bases epistemol dgicas y bioéticas de laintervencion. Reflexion del concepto de salud, salutogénesis, salud positiva, y su
incumbenciaen el campo de la salud fonoaudiol 6gica.
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Eje 4: Diagnostico y Formulacion del Plan Terapéutico
Criterios diagnosticos, diagndstico presuntivo, diagnostico diferencial. Comorbilidades. Fundamentacion del plan terapéutico.
Disefio de objetivos terapéuticos, definicion de fases de trabajo secuenciado segln nivel de intervencién.

Eje5: Técnicasy Recur sos Terapéuticos
Intervencion en Alteraciones fonoaudiol 6gicas: enfoques, model os, programas y estrategias especificas. Reflexidn criticaa
cercade los diferentes abordajes. Zona de desarrollo proximo en laintervencion. Planificacion de actividades.

Eje 6: Simulacion Clinica en Disfagia

Simulacion clinica en disfagia en pacientes en contexto de cuidados intensivos, mediante modalidad de clase espejo,
orientadas al desarrollo de competencias en evaluacién, toma de decisiones y abordaje fonoaudiol 6gico en escenarios de alta
complejidad. Estas actividades favoreceran laintegracion tedrico-practica, el razonamiento clinico y €l trabajo
interdisciplinario.

Eje 7: Contexto Familiar, Escolar y Comunitario

Rol de lafamilia como co-terapeutay educacion sanitaria para el autocuidado. Orientacion en el ambito escolar. Inclusién en
equipos de apoyo escolar. Insercién en actividades de educacion sanitaria en escuelas o centros comunitarios alos que asisten
los pacientes, fomentando la corresponsabilidad y €l trabajo intersectorial.

Eje 8: Monitoreo, evaluacion deprogresoy criterios de alta

Registro de avances, reevaluaciones periddicasy gjuste de objetivos. Grabaciones de sesiones reales (bajo consentimiento
informado y respetando |os consensos bioéticos) o simuladas que el residente analizara junto a supervisor paraidentificar
fortalezas y areas de mejora en técnicas de evaluacidn e intervencion. Definicidn de criterios de egreso y plan de seguimiento
post-alta.

Eje 9: Etica Profesional y Percepcion Social

Alianza terapéutica, confidencialidad y deontologia profesional. Conducta ética, humanisticay colaborativa profesionales.
Dispositivo de la comprension empética. Responsabilidad social. Estrategias de sensibilizacion comunitaria para derribar
estereoti pos de patol ogizacion.

VIl - Plan de Trabajos Practicos

Abordaje terapéutico integral: Atencién de pacientes en las instalaciones de la Clinica Fonoaudiol 6gica, bajo supervision de
uno de los integrantes del equipo del Curso.

Se considerara por estudiante/residente de fonoaudiologia clinica aquel estudiante que ha completado los ciclos basicosy de
profundizacion disciplinar de la carreray que, en esta etapa, asume directamente |a atencién de pacientes con problematicas
en la comunicacién humana bajo la supervisién de un profesional fonoaudidlogo competente. lafigura de estudiante-
residente constituye el puente entre la formacion académicay € gercicio profesional autonomo, garantizando una practica
clinicarigurosay centrada en las necesidades comunicativas del paciente.

cadaresidente se le asignard un supervisor competente en el area, afin de acompafiar y modelar actitudes profesionales
(puntualidad, respeto, trabajo en equipo).

Es importante destacar la supervision activa de fonoaudi6logos experimentados hacia | os estudiantes/resi dentes asegurando la
transferencia efectiva de competencias consolidando habilidades técnicas y procedimentales en situaciones reales,
convirtiendo el conocimiento tedrico en actos clinicos precisos y adquiriendo la confianza necesaria para abordar
evaluaciones e intervenciones. El supervisor fomentara el desarrollo dejuicio critico y autonomia pre-profesional.

L as supervisiones constaran de una fase bésica (observacion y co-evaluacion), luego fase intermedia (eval uacion bgjo
supervision) y culminacién en fase avanzada (intervencion auténoma con supervisiones minima), garantizando la seguridad y
lacalidad de la atencion, elevando |os estandares clinicos requeridos en el plan de estudio de la carrera.

VI1II - Regimen de Aprobacion

Integracion y evaluacion formativa
Régimen de Promocion sin Examen Final seguin Ord. C.S. N° 13/03: Esta modalidad permite la eval uacion continua del
alumno basada en el andlisis e interpretacion de las produccionesy el desempefio, como asi también, en el proceso de
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aprendizaje seguido por e mismo. Durante €l desarrollo del curso el docente realizara en forma continua la evaluacion delos
aprendizajes, como asi también la orientacion de los mismos. Incluye unainstancia de evaluacion final integradoraen la que
se evalliala capacidad del alumno de construir unavisién integral de los contenidos estudiados.

ALUMNOS REGULARES - ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoria N°32/14 CS. Se considera alumno regular a que
posea las correlatividades requeridas para el cursado segin € Plan de Estudios.

De la aprobacion de los cursos: @) con el 80% de asistencia alas clases tedrico-précticas y toda otra modalidad referida al
desarrollo del curso. b) Con una calificacion a menos de (7) siete puntos en todas las eval uaciones establecidas en el cursado,
incluidala evaluacién de integracion.
¢) El Curso seiniciacon (1) unainstancia evaluativa parcia con (2) dos recuperaciones de acuerdo alareglamentacion
vigente Ord CS 32/14. Estas eval uaciones buscan garantizar € desarrollo de las capacidades y habilidades més relevantes que
den cuenta del dominio de los conocimientos que el estudiante tiene, parainiciar las practicas profesional es supervisadas. €)
Para el examen integrador se constituird un tribunal conformado por docentes del curso y presidido por el responsable del
mismo.

Trabajos Précticos: Aprobacion del 100% de los trabajos précticos: Se evaluard el compromiso del practicante con €l paciente
de acuerdo alo siguiente: a) Asistenciay puntualidad a 100 % de las sesiones. El practicante debera estar presente 10
minutos antes de comenzar la sesion, alos fines de organizar el material pertinente. Si el paciente no asistiera, €l practicante
debera estar presente durante €l horario de la sesion. b) Presentacién semanal previaala actividad que desarrollara con €l
paciente. En aguellos casos que la planificacion no sea presentada en el tiempo correspondiente o no sea aprobada, los
alumnos no estaran autorizados para la atencion del paciente en el transcurso de esa semana; haciéndose cargo del mismo su
supervisor. ¢) A fin de garantizar €l desarrollo de las competencias del estudiante en un entramado formativo coherente,
supervisado y continuamente retroalimentado, que prepara al futuro fonoaudidlogo para un gjercicio clinico integral y de
calidad, se llevaran a cabo evaluaciones através de rubricas mixtas que incluyan criterios actitudinales (empatia, ética,
comunicacion) y procedimental es (precision diagndstica, evaluacion ajustada a paciente, adecuacion de estrategias
terapéuticas). Feedback continuo, luego de cada sesion se realizarén breves reuniones, donde supervisor y residente revisen
logros y metas de mejora, promoviendo la autoeval uacién de sus competencias actitudinales y procedimentales.

Se utilizard una Carpeta digital integrador, donde se incorporarala historia clinica del paciente y evidencias de actividades
(videos, informes, reflexiones) y comentarios del supervisor.

Asimismo, se incorporaran instancias de evaluacion mediante simulacion clinica en disfagia en modalidad de clase espgjo, en
las cuales se valorara el desempefio del estudiante en escenarios simulados de alta complgjidad. Estas instancias seran
evaluadas mediante rdbricas especificas que contemplaran la valoracion clinica, €l razonamiento clinico, latomade
decisiones, la adecuacion de laintervencién fonoaudioldgicay lainteraccion interdisciplinaria. Se promoverala
retroalimentacion formativa a través de instancias de EXAMEN FINAL DE LOS ALUMNOS REGULARES -
ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoria N°32/14 CS. Parala aprobacién del examen final de los alumnos regulares se
requerird como minimo la nota cuantitativa de 4 (cuatro). Dicho examen, versara fundamentalmente, en el andlisis de un caso
y la propuesta de abordaj e terapéutico fundadas en lineamientos tedricos. Por tratarse de un curso con caracteristicas de
residencia, no se aceptalacondicién delibrey serequiere del porcentaje de asistencia ya sefialado para las condiciones de
aprobacion

EXAMEN FINAL DE ALUMNOS PROMOCIONALES: Para estainstancia, previo a cumplimiento de las evaluaciones
[levadas a cabos durante la residencia/practica, se llevara a cabo un examen Integrador, favoreciendo la reflexion critica sobre
lapropia practica

EXAMEN FINAL DE LOS ALUMNOS REGULARES - ORDENANZA N°13/03 CSy modificatoria N°32/14 CS. Parala
aprobacion del examen final de los alumnos regulares se requerird como minimo la nota cuantitativa de 4 (cuatro). Dicho
examen, versara fundamentalmente, en €l andlisis de un caso y la propuesta de abordaje terapéutico fundadas en lineamientos
tedricos. Por tratarse de un curso con caracteristicas de residencia, no se aceptala condicion de librey se requiere del
porcentaje de asistencia ya sefialado paralas condiciones de aprobacién
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X1 - Resumen de Objetivos

Formar al estudiante en la aplicacion avanzada de | os conoci mientos tedri co-practicos coherentes con las necesidades reales
de la sociedad actual, en relacién con la Comunicacién humana en sus diferentes vertientes, através de practica
preprofesional supervisada en la clinica Fonoaudiol 6gica de la Universidad Nacional de San Luis.

X1l - Resumen del Programa

Eje 1: Ateneos Clinicosy Trabgjo Interdisciplinario

Eje 2: Entrevistay Evaluacion Fonoaudiol égica Integral
Eje 3: Fundamentos y Modelos de Intervencidn Clinica

Eje 4: Diagndstico y Formulacion del Plan Terapéutico

Eje 5: Técnicasy Recursos Terapéuticos

Eje 6: Simulacion Clinicaen Disfagia

Eje 7: Contexto Familiar, Escolar y Comunitario

Eje 8: Monitoreo, evaluacion de progreso y criterios de alta
Eje 9: Etica Profesional y Percepcion Social

X1l - Imprevistos
|
X1V - Otros
|
ELEVACION y APROBACION DE ESTE PROGRAMA
Profesor Responsable
Firma:
Aclaracion:
Fecha:
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