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Organizaciéon del médulo

3) Médulo de Formacién Obligatoria Especifica.

Materia ECTS Asignatura ECTS Curso/semestre
Actividad fisica y 12,00 Actividad Fisica y Salud 6,00 31
ejercicio fisico
para la salud y con
poblaciones
especiales
Prescripcion y 6,00 4/1
Programas de Estilos de
Vida Saludables
Ejercicio fisico, 18,00 Planificaciéon y 6,00 3/2
condicion fisica y Metodologia del
entrenamiento Entrenamiento en la A.F.
fisico deportivo.
Prevencion y 6,00 4/1
Readaptacion de
Lesiones en la A.F.
Valoracion de la 6,00 3/1
Condicion Biologica
Ensefianza de la 18,00 Didactica y Metodologia 6,00 3/1
Educacion Fisica 'y de las Actividades
Deporte. Fisicas y Deportivas
Disefo, Evaluaciéon e 6,00 4/1
Intervencion de
Programas Educativos
Moral Social y 6,00 4/1
Deontologia Profesional
Organizacion y 12,00 Marketing Deportivo 6,00 3/2
direccién
deportiva.
Planificacion y 6,00 3/1
Organizacion Deportiva
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Resultados de aprendizaje

Al finalizar la asignatura, el estudiante debera demostrar haber adquirido los siguientes resultados
de aprendizaje:

R1 Diferenciar y/o identificar patologias o lesiones derivadas de la actividad fisica, asi como
diferentes métodos o procesos utiles para la prevencion y/o readaptacion de las mismas.

R2 Planificar, disefar y proponer la evaluacién de un programa de prevencion y/o
readaptacion fisico-deportiva, justificando los métodos, técnicas y ejercicios empleados.

R3 Analizar y contrastar de forma critica diversas fuentes de informacion documental en
inglés sobre lesiones, prevencion y readaptacion fisico-deportiva, utilizando dicha
informacion para fundamentar un programa de prevencién y/o readaptacion fisico
deportiva, asi como tareas y casos practicos.

En funcidn de los resultados de aprendizaje de la asignatura las competencias a las que
contribuye son: (valora de 1 a 4 siendo 4 la puntuacion mas alta)

Ponderacion

1 2 3 4
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Sistema de evaluacién de la adquisicion de las competencias y sistema

de calificaciones

Resultados de aprendizaje Porcentaje Instrumento de evaluacién
evaluados otorgado
R1, R2, R3 40,00% Pruebas escritas y/o practicas.
R1, R2, R3 40,00% Trabajo / Proyecto Individual o Grupal.
R1, R2, R3 20,00% Ejercicios y Practicas en el Aula.

Observaciones

Esta asignatura NO es susceptible de solicitud de evaluacion unica a tenor de lo indicado en el
articulo 10.3 de la NORMATIVA GENERAL DE EVALUACION Y CALIFICACION DE LAS
ENSENANZAS OFICIALES Y TIiTULOS PROPIOS DE LA UCV

El alumno podra conservar los instrumentos de evaluacion superados durante los 3 afios
siguientes a la primera matricula.

Es necesario obtener un 50% en todos los instrumentos de evaluacién para superar la asignatura.
La asistencia a todas las sesiones practicas indicadas en el cronograma es obligatoria, en caso
de no asistir al 80% de estas, el alumno suspendera las dos convocatorias del curso, teniendo
que recuperarlas en la matricula siguiente.

En caso de no cumplir con alguno de estos criterios se calificara al alumno con un maximo de 4,5

ESPECIFICACIONES A LOS INSTRUMENTOS DE EVALUACION
Pruebas escritas y/o practicas
Se realizara un unico examen al final de la asignatura en las convocatorias previstas segun
calendario académico. Este constara de dos partes:
-Tipo test (10%).
-Examen escrito practico tipo desarrollo (30%).
Es necesario obtener un 50% en cada una de las partes.
Trabajo / Proyecto Individual o Grupal
Se podra realizar un proyecto relacionado con los contenidos de la asignatura:
-Trabajo escrito (25%).
-Exposicidn practica del trabajo (15%).
Es necesario obtener un 50% en cada una de las partes.
Ejercicios y Practicas en el Aula
Participacion en las diferentes tareas realizadas en clase o a través de la plataforma UCVnet
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La explicacion detallada (procedimiento para los trabajos) asi como las herramientas de
evaluacion (planillas o rubricas) de cada apartado estaran colgadas en plataforma de cada

grupo a disposicion del alumno.
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Uso de herramientas de Inteligencia Artificial en la titulacion de CAFD

En el Grado en Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte (CAFD), el uso de herramientas de
Inteligencia Artificial (I1A) se permite de forma complementaria y responsable, siempre que contribuya
al aprendizaje activo, al desarrollo del pensamiento critico y a la mejora de las competencias
profesionales del estudiante. En ningun caso la IA debe sustituir el esfuerzo personal, la practica
directa ni la reflexion autdbnoma, pilares fundamentales de esta titulacion.

Se permite el uso de la |A para:

-Obtener explicaciones alternativas sobre conceptos tedricos o metodoldgicos.

-Generar esquemas, mapas conceptuales o resimenes como apoyo al estudio.

-Simular entrevistas, cuestionarios o sesiones de entrenamiento como parte de practicas
metodoldgicas o de investigacion.

‘Recibir retroalimentacion sobre la redaccién de informes, siempre que el contenido original sea
del estudiante.

-Apoyar la busqueda de bibliografia o referencias cientificas, contrastando siempre con fuentes
académicas fiables y reales, y respetando la normativa de presentacién de trabajos universitarios
CAFD.

No se permite el uso de la IA para:

‘Redactar secciones completas de trabajos académicos, ejercicios y practicas de aula, informes
de practicas, diarios o portafolios, asi como del Trabajo Fin de Grado.

‘Formular hipétesis, objetivos o conclusiones de trabajos académicos.

-Sustituir el analisis cualitativo o cuantitativo de datos por herramientas automaticas sin validacion
humana.

‘Generar videos, presentaciones o avatares con |A como sustituto de la exposicién oral o practica
del estudiante.

‘Obtener respuestas automaticas a pruebas, rubricas o actividades evaluables mediante el uso de
IA.

Criterios de cita y atribucion:

-Toda utilizacion de herramientas de |IA debera ser declarada explicitamente en el documento
entregado (por ejemplo, en una nota al pie 0 en un anexo).

-Se indicara el nombre de la herramienta, el propdsito de uso (ej. revision gramatical, organizacién
de ideas, simulacién de entrevista) y en qué parte del trabajo se ha empleado.

-El uso responsable de la |IA sera considerado dentro de los criterios de originalidad, honestidad
académica y competencia digital.

Recomendaciones adicionales:

Se anima al alumnado a alternar el uso de IA con métodos tradicionales (resolucién manual de
problemas, disefio de sesiones practicas, observacion directa, etc.) para garantizar el desarrollo
integral de sus capacidades.

Ante cualquier duda sobre el uso permitido de IA en una actividad concreta, el estudiante debera
consultar al profesorado responsable de la asignatura.
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Actividades formativas

Las metodologias que emplearemos para que los alumnos alcancen los resultados de aprendizaje
de la asignatura seran:

M1 Asistencia a practicas.

M2 Resolucion de problemas y casos.

M3 Discusién en pequefios grupos.

M4 Practicas laboratorios.

M5 Exposicion de contenidos por parte del profesor.
M6 Clase practica.

M7 Dinamicas y actividades en grupo.
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ACTIVIDADES FORMATIVAS DE TRABAJO PRESENCIAL

RESULTADOS DE APRENDIZAJE HORAS ECTS
CLASE TEORICA: Exposicién de contenidos R1, R2, R3 16,00 0,64
por parte del ©profesor. Analisis de
competencias. Demostracion de capacidades,
habilidades y conocimientos en el
aula.
M3, M5, M7
CLASE PRACTICA / SEMINARIO: Dinamicas y R1, R2, R3 38,00 1,52

actividades en grupo. Resolucién de problemas

y casos. Practicas laboratorios. Busqueda de

datos, aula informatica,

biblioteca, etc. Construccion significativa del

conocimiento a través de la interaccién vy

actividad del estudiante.

M2, M3, M5, M6, M7

EVALUACION: Conjunto de pruebas orales y/o R1, R2 4,00 0,16
escritas empleadas en la evaluacion del alumno,

incluyendo la presentacion oral del trabajo fin de

grado.
M2, M7

TUTORIA: Supervision  del  aprendizaje, R1, R2, R3 2,00 0,08
evolucién. Discusibn en pequefios  grupos.

Resolucion de problemas y casos. Presentacion

de resultados ante el profesor.

Presentacion de esquemas e indices de los

trabajos propuestos.
M3

TOTAL 60,00 2,40
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ACTIVIDADES FORMATIVAS DE TRABAJO AUTONOMO

TRABAJO EN GRUPO: Resolucion
problemas. Preparacion de ejercicios,

memorias, para exponer o entregar en clases y

/o en tutoria.
M2, M3, M7

TRABAJO AUTONOMO: Estudio,
individual de ejercicios, trabajos,

para exponer o entregar en clases y /o en tutoria.

Actividades en

plataforma u otros espacios virtuales.
M2

TOTAL

RESULTADOS DE APRENDIZAJE HORAS ECTS
de R1, R2, R3 20,00 0,80
trabajos
Preparacion R1,R2, R3 70,00 2,80
memorias,
90,00 3,60

Descripcion de los contenidos

Descripcion de contenidos necesarios para la adquisicién de los resultados de aprendizaje.

Contenidos teoricos:

Bloque de contenido

1. Lesiones Deportivas: clasificacion,
epidemiologia y mecanismos inductores

2. Participacion del graduado en CAFD
en el abordaje de una lesién en la
actividad fisica

3. Métodos y técnicas de prevencién y
readaptacion de lesiones en la Actividad
Fisica

Contenidos
Lesiones Deportivas: clasificacion, epidemiologia y
mecanismos inductores

Participacién del graduado en CAFD en el abordaje de una
lesion en la actividad fisica

Métodos y técnicas de prevencion y readaptacion de
lesiones en la Actividad Fisica
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Organizacion temporal del aprendizaje:

Blogue de contenido

1. Lesiones Deportivas: clasificacion, epidemiologia y
mecanismos inductores

2. Participacion del graduado en CAFD en el abordaje de una
lesion en la actividad fisica

3. Métodos y técnicas de prevencion y readaptacion de
lesiones en la Actividad Fisica

N° Sesiones

10,00

10,00

10,00

Horas

20,00

20,00

20,00
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