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¢ CG1 - Gestionar y transformar contextos de trabajo o estudio complejos, imprevisibles y que requieren
nuevos planteamientos estratégicos.

e CG2 - Asumir responsabilidades en lo que respecta al desarrollo de conocimientos y/o practicas
profesionales y a la revisidn del rendimiento estratégico de equipos.

e CB6 - Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u oportunidad de ser originales en el
desarrollo y/o aplicacion de ideas, a menudo en un contexto de investigacion.

¢ CB7 - Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de resolucién de
problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o multidisciplinares)
relacionados con su area de estudio.

* CB8 - 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 aplicacion de sus conocimientos y juicios.

¢ CB9 - Que los estudiantes sepan comunicar sus conclusiones y los conocimientos y razones ultimas que las
sustentan a publicos especializados y no especializados de un modo claro y sin ambigiiedades.

¢ CB10 - 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.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

¢ CE10 - Poseer conocimientos suficientes sobre la poblacidon con discapacidad y dependencia teniendo en
cuenta las caracteristicas propias de las principales etapas del desarrollo del individuo, especialmente en la
etapa infanto-juvenil y en la vejez, asi como la relacién con los estilos de vida.

* CE16 - Conocer el potencial terapéutico de la actividad fisica en la prevencién de situaciones de discapacidad
y dependencia y en el mantenimiento de la funcionalidad y autonomia personal especialmente en personas
mayores.

e CE17 - Aplicar los conocimientos y poseer las habilidades para abordar problemas de forma cientifica,
formulando hipoétesis y objetivos pertinentes para su resolucion, y extraer conclusiones fundadas que sean de
aplicacion en el ambito de la discapacidad, la dependencia y el fin de vida.

COMPETENCIAS TRANSVERSALES

¢ CT1 - Mostrar interés por la calidad y la excelencia en la realizacion de diferentes tareas.

e CT2 - Comprender y defender la importancia que la diversidad de culturas y costumbres tienen en la
investigacion o practica profesional.

¢ CT3 - Tener un compromiso ético y social en la aplicacion de los conocimientos adquiridos.

e CT4 - Ser capaz de trabajar en equipos interdisciplinarios para alcanzar objetivos comunes desde campos
expertos diferenciados.

¢ CT5 - Incorporar los principios del Disefio Universal en el desempefio de su profesion.

OBJETIVOS O RESULTADOS DE APRENDIZAJE (SEGUN LA MEMORIA DE VERIFICACION DEL TiTULO)

El estudiante sabra/comprendera:

e Manejar datos sobre demografia y epidemiologia del envejecimiento, asi como identificar los cambios
que se producen en la estructura del cuerpo y composicion con la edad.

e Elpotencial terapéutico de la actividad fisica en la prevencién de situaciones de discapacidad y
dependencia y en el mantenimiento de la funcionalidad y autonomia personal en personas mayores.

El estudiante sera capaz de:
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e Potenciar el papel del ejercicio fisico como una intervencién necesaria en las personas mayores.

e Adaptar el tipo de ejercicio, la practica deportiva y la regularidad de la misma a la edad de los grupos
con los que se trabaja.

e Poner en marcha técnicas motivadoras para la practica del ejercicio en personas mayores.

e Disefiar un programa de ejercicio fisico para poblacién mayor.

BREVE DESCRIPCION DE CONTENIDOS (SEGUN LA MEMORIA DE VERIFICACION DEL TiTULO)

Definition of Aging. Demography and Epidemiology of Aging. Changes in Body Structure and Composition with
Age. Potential Role of Exercise as an Intervention in the Elderly. Exercise Prescriptions for the Elderly.
Motivating Older Adults to Exercise. Designing an Exercise Programe for Older Adults.

TEMARIO DETALLADO DE LA ASIGNATURA

TEMARIO TEORICO:

Unit 1: Definition of Aging.

Unit 2: Demography and Epidemiology of Aging.

Unit 3: Changes in Body Structure and Composition with Age.
Unit 4: Potential Role of Exercise as an Intervention in the Elderly.
Unit 5: Exercise Prescriptions for the Elderly.

Unit 6: Motivating Older Adults to Exercise.

Unit 7: Designing an Exercise Programe for Older Adults.

TEMARIO PRACTICO:

e Problem solving and clinical case studies.
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ENLACES RECOMENDADOS (OPCIONAL)

Measurement of Physical Activity
Kj iki

http: wwwsc1elos .org/pdf/gs/v23n4/revisionl.pdf
https://www.centre4activeliving.ca/services /measurement-physical-activity/
http://appliedresearch.cancer.gov/paq/validation.html
https://sites.google.com/site/theipag/questionnaire links

Physical Activity, Obesity and Quality of Life

http://www.who.int/mental health/publications/whoqgol/en

http: //www.sf-36.org/tools/sf36.shtml

http://www.cdc.gov/hrgol/

http://www.eurogol.org/
http://jannetvb.home.xs4all.nl/busschbach/presentations/clinical QoL.

Exercise Adherence

http://cms.cerritos.edu/uploads/Inguyen/Chapter 2 PE 254.
http://www.castonline.ilstu.edu/Thomas /451 /adherence.ppt
http://www.d.umn.edu/~dmillsla/courses/Exercise Adherence/documents/Introductionf09.pdf
http://dx.doi.org/10.4236 /psych.2013.412132

http://www.wcpt.org/sites /wcpt.org/files /files /wptl5 /fs /FS-09.pdf

METODOLOGIA DOCENTE

Leccion magistral/expositiva

Resolucién de problemas y estudio de casos practicos
Seminarios

Ejercicios de simulacién

Analisis de fuentes y documentos

Realizacidén de trabajos individuales

ACTIVIDADES PRESENCIALES: 20h
e C(Clases tedricas: 12h
e C(lases practicas: 6h
e Actividades tutoriales: 2h

TRABAJO AUTONOMO DEL ESTUDIANTE: 30h

EVALUACION (INSTRUMENTOS DE EVALUACION, CRITERIOS DE EVALUACION Y PORCENTAJE SOBRE LA
CALIFICACION FINAL, ETC.)
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https://markjones.wikispaces.com/file/view/Week+3+-+Measuring+Physical+Activity.ppt
http://www.scielosp.org/pdf/gs/v23n4/revision1.pdf
https://www.centre4activeliving.ca/services/measurement-physical-activity/
http://appliedresearch.cancer.gov/paq/validation.html
https://sites.google.com/site/theipaq/questionnaire_links
http://www.who.int/mental_health/publications/whoqol/en/
http://www.sf-36.org/tools/sf36.shtml
http://www.cdc.gov/hrqol/
http://www.euroqol.org/
http://jannetvb.home.xs4all.nl/busschbach/presentations/clinical%20QoL.ppt
http://cms.cerritos.edu/uploads/lnguyen/Chapter_2_PE_254.pptx
http://www.castonline.ilstu.edu/Thomas/451/adherence.ppt
http://www.d.umn.edu/~dmillsla/courses/Exercise%20Adherence/documents/Introductionf09.pdf
http://dx.doi.org/10.4236/psych.2013.412132
http://www.wcpt.org/sites/wcpt.org/files/files/wpt15/fs/FS-09.pdf

CONVOCATORIA ORDINARIA

El articulo 17 de la Normativa de Evaluacién y Calificaciéon de los Estudiantes de la Universidad de Granada
establece que la convocatoria ordinaria estara basada preferentemente en la evaluacién continua del estudiante,
excepto para quienes se les haya reconocido el derecho a la evaluacién tnica final.

e Valoracién final de informes, trabajos, proyectos, etc. (individual o en grupo).
Criterios de evaluacién: Nivel de adquisicién y dominio de los conceptos basicos de la materia.
Porcentaje sobre calificacion final: 70% de la nota final.

e Presentaciones orales:
Criterios de evaluacién: Nivel de adquisicion y dominio de los conceptos basicos de la materia.
Porcentaje sobre calificacion final: 20% de la nota final.

e Aportaciones del alumno en sesiones de discusion y actitud del alumno en las diferentes actividades
desarrolladas (Asistencia a clases teoricas y practicas):
Porcentaje sobre calificacion final: 10% de la nota final.

Al inicio de la asignatura se informard de los criterios a aplicar en cada componente de la evaluacién.

CONVOCATORIA EXTRAORDINARIA

El articulo 19 de la Normativa de Evaluacién y Calificacion de los Estudiantes de la Universidad de Granada
establece que los estudiantes que no hayan superado la asignatura en la convocatoria ordinaria dispondran de
una convocatoria extraordinaria. A ella podran concurrir todos los estudiantes, con independencia de haber
seguido o no un proceso de evaluacion continua. De esta forma, el estudiante que no haya realizado la evaluacion
continua tendra la posibilidad de obtener el 100% de la calificacién mediante la realizacién de una prueba y/o
trabajo.

e Ejercicio individual (supuesto practico):
Criterios de evaluacién: Nivel de adquisicién y dominio de los conceptos basicos de la materia.
Porcentaje sobre calificacion final: 30% de la nota final.

e Trabajo bibliografico individual:
Criterios de evaluacién: Nivel de adquisiciéon y dominio de los conceptos basicos de la materia.
Porcentaje sobre calificacion final: 70% de la nota final.

DESCRIPCION DE LAS PRUEBAS QUE FORMARAN PARTE DE LA EVALUACION UNICA FINAL ESTABLECIDA EN LA
NORMATIVA DE EVALUACION Y DE CALIFICACION DE LOS ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DE GRANADA

El articulo 8 de la Normativa de Evaluacion y Calificaciéon de los Estudiantes de la Universidad de Granada
establece que podran acogerse a la evaluacién tnica final, el estudiante que no pueda cumplir con el método de
evaluacidén continua por causas justificadas.

Para acogerse a la evaluacién unica final, el estudiante, en las dos primeras semanas de imparticiéon de la
asignatura o en las dos semanas siguientes a su matriculacion si ésta se ha producido con posterioridad al inicio
de las clases, lo solicitara, a través del procedimiento electrénico, a la Coordinacion del Master, quien dara
traslado al profesorado correspondiente, alegando y acreditando las razones que le asisten para no poder seguir
el sistema de evaluacién continua.

La evaluacidn en tal caso consistira en:
e Ejercicio individual (supuesto practico):
Criterios de evaluacion: Nivel de adquisiciéon y dominio de los conceptos basicos de la materia.
Porcentaje sobre calificacién final: 30% de la nota final.
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e Trabajo bibliografico individual:
Criterios de evaluacién: Nivel de adquisicién y dominio de los conceptos basicos de la materia.
Porcentaje sobre calificacion final: 70% de la nota final.

INFORMACION ADICIONAL

Se requiere nivel de inglés adecuado ya que la asignatura se imparte integramente en inglés.

Comunicacién continua con el estudiantado realizando un especial seguimiento de los estudiantes con
necesidades de atencion educativa (NEAE) y con otras necesidades socioeconémicas.
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