
GRADO EN TERAPIA OCUPACIONAL

La Terapia Ocupacional pretende, con tratamientos acti-
vos, capacitar al enfermo para alcanzar el mayor grado de
independencla posible.

Se rrata de una disciplina soclosanitaria que evalúa
la capacidad de la persona para desempeñar las acri-
vidades de la vida coridiana e in¡erviene cuando dicha
capacidad está en riesgo o dañada por cualqu¡er causa
El terapeura urll iza la acrividad y el entorno para ayudar
a la persona a adquirir el conocimienro, las desrrezas y
acritudes necesarias para desarrollar las rareas cotidia-
nas requeridas y conseguir el máximo de au¡onomía e
inregración.

Los úl¡imos años se han carac¡erizado por una
rápida transformación hacia nuevas formas sociales Los
cambios que afecran a las profesiones sanirarlas y por
tanto a la terapia ocupacional, son múltiples Cambios
internos de la profesión, esrrucrurales de los sistemas
sanitarios y cambios externos globales de la sociedad.

La Terapia Ocupacional como profesión de servicio
está inffuenciada y condicionada por rodos estos cam-
bios que crean nuevos escenarios de salud y sociales ,
que deben afrontar las profesiones sanitarias La profe-
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[rantza García

N una población cada vez más envejecida, con
frecuencia se dan casos de pérdida de funciones
físicas La Terapia Ocupacional forma parre del

proceso rehabil irador de esas funciones, evaluando
las difrcultades que puede encontrar una persona con
Imitaciones después de una parología o condiclón y
tratándolas para mejorar su independencia y que se
pueda desenvolver de nuevo en su entorno, disminu-
yendo el grado de afecración y consiguiendo que la
persona pueda ser independienre y parricipar en la vida
familiar, económica y social, sea cual sea la naturaleza y
origen de su dlscapacidad
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I Área: Ciencias de la Salud.

I Tipo de enseñanza: Título oficial de Crado en Terapia Ocupa-
cional.

I Carga lectiva: 240 ECTS desarrollados a lo largo de cuarro
cursos académicos.

I Acceso: El Real Decreto 139312007 de 29 de octubre (BOE 30
octubre) recoge en su art. 14 que el acceso a las enseñanzas

oficiales de Crado requerirá estar en posesión del tirulo de
bachil ler o equivalente y la superación de la prueba a la que se
refrere el att.42 de la Ley Orgánica 612001 de Universidades,
modificada por la Ley 412007 de 12 de abril, sin perjuicio de
los demás mecanismos de acceso previstos por la normativa
vrgente.

I Universidades en las que se imparte: Actualmente el grado
está oficialmente reconocido para las universidades de A
Coruña y Taragoza.

sión no puede plantearse solamente como adaptarse a

ellos, sino que debe entender cuales son los valores, las

necesidades y las expectacivas cambianres de la socie-

dad y formarse para poder proporcionar unos cuidados

expertos y de óprima calidad Es en este escenario

que surge el Crado Europeo en Terapia Ocupacional,

e l  nuevo t í tu lo univers i tar io  que a par t i r  de ahora se im-

parcirá en los centros españoles y que supone ¡odo un

reto tanro a nivel académico como profesional

Fo rmac ión  en  l o  san i t a r ¡o  y  en  l o  soc ia l

Básicamente, la Terapia Ocupacional es una discipli-

na de carácrer socio-sanrtario que ciene como objerivo
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la recuperación mental o física de los pacientes me-

dianre la realización de acrividades físicas y menrales,

dirigidas a conseguir la recuperación de los tras¡ornos
psíquicos y somáticos que padecen. La inrervencrón de

este profesional se incluye dentro de un plan médrco,

en e l  que actúa un equipo mulr id isc ip l inar  formado

por psicólogos, frsioterapeutas, logopedas, rrabajadores

sociales, etc. El rerapeuta ocupacional realiza una valo-

ración e inrerpretación de la enfermedad, planifica las

acciones necesarias y diseña el tracamiento que permice

desarrollar, mejorar o manrener el nivel de acrividad y

ocupación de las oersonas

El Libro Blanco publicado por la ANECA, descri-

be que <el objetivo general del Título de Crado en

El ser humano
es un ser act¡vo
por naturaleza,
y como tal lucha
por mantener o
recuperar sus fun-
ciones vitales.
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Esta d¡scipl¡na ayuda a las personas con limitaciones después de una patologfa o enfermedad a desenvolverse de nuevo en
su entorno.

Terapia Ocupacional es formar profesionales rerapeuras

ocupacionales general¡stas, con preparación cienrífica y

capacitación suÉciente como para que puedan descrr-

brr, identifrcar, prevenir, tratar y comparar problemas de

salud a los que se puede dar respuesta desde la Terapia

Ocupacional La Terapia Ocupacional uri l iza acruacio-

nes, técnicas, procedimienros, métodos y modelos que,

mediante el uso con fines terapéuricos de la ocupac¡ón

y el entorno, promocionan la salud, previenen lesiones

o discapacidades, o bien desarrollan, meloran, man-

El perfrl del profesional de la Terapia Ocupacional
debe ser el de una persona empática, de consenso, to-
lerante, creativa, con capacidad para trabajar en equipo
y con el conocimiento y las habi l idades necesarias para
aplicar las ocupaciones con f in terapéutico.

Deberá también demostrar capacidad de adaptación
a las tecnologías del mundo contemporáneo, buscan-
do siempre actualizarse en un proceso de formación
cont¡nuada. lgualmente deberá adquir ir  una visión
integral de su profesión, de forma que al mismo t iempo
que se muestre genérica en el ámbito de la Terapia
Ocupacional, sea también especíñca en su campo de
trabajo, posibi l i tando la inserción de los procedimien-

t ienen o restauran el mayor nivel de independencia

funcional de los sujecos respecto a sus habil idades y a

su adaptación al entorno producidos por enfermedad,

lesión, daño cogn¡rivo, disfunción psicosocial, enferme-

dad mental, discapacidad del desarrollo o del apren-

dizaje, discapacidad física, marginación social u o¡ras

cond¡c¡ones o desórdenes Todo ello considerando

al ser humano desde una visión holísrica, arendiendo

principalmente a las dimensiones biológica, psicológrca

v social>.

tos terapéuticos generales en
sus diferentes dimensiones.

Desde la perspect¡va
científica se considera qug para poder ofrecer una
atención personalizada de elevada calidad, el terapeuta
ocupacional debe ser capaz de interpretar las aporta-
ciones científicas que generan nuevas perspectivas de
intervención y de investigación, así como de aplicar las
diferentes metodologías científicas en la construcción
de los conocimientos. Los terapeutas ocupacionales no
solamente han de ser capaces de trasladar los resulta-
dos de la investigación científica a la práctica profesio-
nal, sino que también deben intervenir activamente y
de manera útil en las diferentes etapas de los procesos
de investigación científrca. La formación, por tanto, se
dirige también hacia el desarrollo de la investigación
científica y la importancia de la experiencia.



Tal y como se detalla en la presentación del grado

de la Universidad de A Coruña, <las enseñanzas condu-

centes a la obtención del título oficial de Craduado/a
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estructura que aúna la coherencia transversal del ciclo

vital (niños, rehabil itación físrca en el adulto, salud men-

ral en el adulto, mayores) y la coherencia longitudinal

de los pilares biomédico, psicológico, antropológico-

social y de las herramientas metodológicas y de nuevas

tecnologías Esto implica fomenrar la capacidad de en-

rendimiento sobre el ser humano como un ser de na-

ruraleza ocupacional, que a través del hacer contribuye

a la melora e incide sobre el bienestar y la salud de la

persona El egresado esrará familiarizado con la Terapia

Ocupacional como una profesión socio-sanitaria, y será

capaz de uti l izar la ocupación signitrcativa (actividades

de la vida diaria, educación, trabalo, juego, ocio y parci-

cipación social) con un frn terapéutico>
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en Terapia Ocupacional deberán proporcionar una

formación adecuada en las bases teóricas v orácticas de

la Ciencia Ocupacional, formación desarrollada en una

El CEU de Talavera de la Reina (Toledo) acogió los pasados 17
y 18 de abril la celebración del lX Congreso de Estudiantes de
Terapia Ocupacional, en el que participaron más de 300 perso-
nas procedentes de toda España con el objetivo de reflexionar e
intercambiar experiencias sobre esta disciplina y de ofrecer una
panorámica sobre su realidad profesional en nuestro país.

Numerosas voces autorizadas del panorama nacional e inter-
nacional participaron en el encuentro, que se celebró a iniciativa
de los estudiantes y que también reunió a terapeutas ocupacio-
nales en ejercicio, docentes y otros profesionales añnes.

GONIEREI{GIIS Y POI{ENTES

La conferencia inaugural corrió a cargo del canadiense Mi-
chael K. lwama, uno de los profesionales con mayor
proyección internacional, creador del Modelo
Kawa, gue ofrece un novedoso enfoque sobre esta
matena.

En la primera jornada también se abordó la iden-
tidad profesional de los terapeutas ocupacionales
desde el punto de vista de Miguel Ángel Talavera,
director de la revista TOG y profesor de la Universi-
dad de A Coruña, y se celebró una mesa de debate
en la que participaron los seis terapeutas que
desarrollan su labor docente en el CEU de Talavera:
Pedro Moruno, Dulce Romero, Begoña Polonio, Ana
Corregidor, Pablo A. Cantero y Carmen Cipriano.

La sesión de tarde comenzó con la conferencia
de Alejandro Picavea, representante del Foro de
Vida Independiente, sobre la vivencia de las perso-
nas con diversidad funcional. Seguidamente se ce-
lebraron diez talleres simultáneos que permitieron
a los participantes aprender en pequeños grupos

las técnicas y los enfoques más novedosos de la profesión, de la
mano un amplio número de especialistas.

Entre otras, se estudiaron las actividades acuáticas, el psico-
drama, el judo, el psicoballet, el deporte adaptado y la musico.
terapia.

La segunda sesión del Congreso, que se desarrolló el sábado,
incluyó conferencias sobre el procesamiento sensorial y la ocu-
pación, la intervención con menores de etnia gitana en riesgo de
exclusión social o la intervención en casos de parálisis cerebral y
envejeci miento activo, entre otras.

En el centro, lE vlcerrectora de Estudlantes de la Unlvereldad de
Caetllla-La Mancha (UCLM), CErmen López Balboa, durante el
acto Inaugural del congreso.
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A d i fe renc ia  de  o t ros  p ro fesrona les ,

sus  espacros  de  t raba jo  no  se  l im i ¡an  a

un t ipo concreto y pueden rrabalar en

d i fe ren tes  campos de  acruacrón:  san i ¡a r io

(hosp i ta les  púb l i cos  y  p r ivados ,  cen t ros

de sa lud  de  arenc ión  pr imar ia  y  especra-

l i zada,  mutuas  de  acc identes ,  cen t ros  de

día, residencias gerontológicas), socral

(ayuntamienros, servicios sociales, funda-

ciones y asocraciones de arencrón a per-

sonas con discapacidad física, psíquica,

social o sensorial,  centros de día, cen¡ros

de atención a la drogadicción, rns¡i¡ucio-

nes penirenciarias), educatrvo (centros de

enseñanza general,  colegios de educación

especial,  asociacrones de padres de niños

con neces idades educat  i vas  espec ia les ,

docencia) y otros (empresas de ayudas

Se da mucha lmportancla
a las estanclas práctlcas

en centros.

La intervención de este profesional se
incluye dentro de un equipo formado por
psicólogos, f¡sioterapeutas, logopedas, etc.

¡écnicas y ortopedia, asesoramrento a

empresas, l ibre elercicio, investigación y

desarrol lo.

Los profesionales de la Terapia Ocu-

pacional deben esrar preparados para

actuar en todos los niveles de atenclón a

la  Sa lud ,  con  una v is rón  ampl ia  y  g loba l ,

resperando los principios écicos, morales

y  cu l tu ra les  de l  rnd iv iduo y  de  la  comunr -

dad, siendo un profesional volcado en el

desar ro l lo  c ienr í fco  y  ap to  para  adqu i r i r

conoc imien tos  que puedan garant izar

una arenc ión  a  la  sa lud  de  fo rma conc i -

nuada y permanente Teniendo esto en

cuenta, las universrdades incluyen en el

p lan  de  es tud ios  de l  Crado una asrgna-

¡ura de es¡ancias y prácticas externas (de

40 ECTS) a real izar en los espacios en los

que luego estos t i tulados desarrol larán

su labor :  Cen¡ ros  san i ta r ios  de  a¡enc ión

primaria, especialrzada y salud menral;

hospitales; cenrros privados concertados;

residencias geriátr icas, etc

Normalmente estos profesionales

trabajan en equipo, ya que dentro de los

s is temas san i ta r io  y  soc ia l  e l  te rapeuta

comparre con orros profesionales las fun-

c iones  de  p lan i f  cac ión ,  o rgan izac ión ,  d i -

rección y evaluación para garantizar una

incervención adecuada para el desarrol lo

de las potencial idades de las personas en

sus  ocupac iones  de  la  v ida  co¡ id iana
t r -  , , ^ .  ^ ^ h l " - i Á -  - ^ - ^  l .  ^ . ^ ^ ; ^ l -
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con una esperanza de vrda alta, la labor

de estos profesionales es fundamen¡al

Aún así, la siruación laboral no es tan ha-

lagüeña como cabría esperar y la deman-

da de estos profesionales ha crecido en

los úkimos años, sobre todo para rrabajos

en programas de salud, educación, acción

social y seguridad Hoy en día, las co-

munidades autónomas que generan un

mayor número de ofertas de empleo son

Madrid y Barcelona, que juntas suman

casi el 60 por 100 del to¡al *

1T@'¡¡'",*¡*q,.1.,"wú,
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ERCEDES Miguelena es la
coordinadora de los esrudios
de este grado en la Universidad

deZaragoza.
-¿Qué objetivos persiguen los

estudios de Terapia Ocupacional en la
U n iversidad de Zar agoza?

-En rérminos generales persiguen
dos objetivos: uno social y orro personal.
El objerivo social fundamenral es el de
formar profesronales de la Terapia Ocu-
pacional para la arención de máxima cali-
dad al pacienre discapacitado o cualquier
otro usuario de la Terapia. Es¡a atención
se llevará a cabo medianre un abordaje
holísrico o global a rravés de rareas de
evaluación, planiñcación y desarrollo de
programas para Intervenrr sobre la perso-
na, sobre la actividad y sobre el entorno
o medjo. El objerivo personal o individual
es la capaciración de profesionales de
la Terapia Ocupacional para la adapra-
ción al cambio, para asumir presentes y
fururas demandas dentro del ámbiro so-
cio-sanirario y la adquisición de acrirudes
y aptitudes de respero, reflexión crírica,
comunicación y rrabajo en equipo.

-¿Cuáles son las principales

diferencias del nuevo título de Grado
respecto a la anter¡or titulación?

-La principal diferencia radica en
que el alumno riene la posibil idad de
cursar unos estudios más específicos en
el Crado que le capaciran para el ejercicio
de la profesión, y si lo desea, puede

continuar su formación invesrisadora

y/o de especialización en el Master y a
continuación el desarrollo del máximo
nivel de capacidad invesrigadora con el
Doctorado. Anceriormente, para acceder
al docrorado el alumno debía cursar
además de la diplomarura, una carrera de
2o ciclo En relación al plan de esrudios, la
duración del Crado es de cuarro cursos
académicos en vez de tres, nan aumen-
rado los crédiros de marerias obligato-
rias con con¡enidos específrcos de la
profesión, han aumen¡ado cuanr¡rariva y
cualirarivamente las prácricas externas,
han desaparecido los crédiros de l ibre
elección y hay una mayor oferra de mare-
nas optat¡vas. Por úkimo, en relación a la
metodología, se introducen innovaciones
docenres, aumenca el número de grupos
de prácticas en cierras asignacuras, se
incide más en el trabajo aurónomo,
individual y grupal del alumno y también
ha variado a evaluación.

-¿Qué prácticas realizan los
alumnos?

-En el cenrro realizan prácticas a
lo largo de rodo el curso en pequeños
grupos; que varian según la materia,
pero en general consisten en seminarios,
planreamienro y resolución de casos y
problemas de forma grupal e individual,
juegos de rol, ralleres, exposición oral de
crabajos, análisis de bibliografía, erc,

Fuera del cenrro y en los dos últimos
curso académicos realizan las <prácticas
Externas>, ¡uteladas por terapeuras ocu-
pacionales que son profesores asoc¡ados

de esta Universidad y que desarrollan su
labor asis¡encial en diversas instiruciones
del ámbiro socio-sanirario.

-¿Qué clase de dificultades pue-
den encontrar los estudiantes?

-El cambio a rareas más personaliza-
das en cuanro al estudio siempre implica
un proceso inicial de desorien¡ación e
inseguridad que puede solucionarse a
través de la debida rucorización y con el
desarrollo progresivo de la autonomía
del alumno. Prerendemos que a la larga
alcance una madurez y seguridad en sus
conocrmiencos, acritudes y apritudes,
mayor que con la anterior Diplomarura.

-Háblenos de la formación post,
grado relacionada con esta titulación
que ofrece la Universidad.

-La Universidad de Zaragoza ofrece
dos Masrer oficiales hisróricamen¡e rela-
cionados con la formación de Crado en
Terapia: el Masrer de Cerontología Social
y el Masrer Inreruniversirario de Ciencias
Enfermeras. Además se oferran diferentes
cursos de cemá¡ica monográfrca.

-¿Los titulados tienen buenas
perspectivas profesionales?

-Creemos que sí. A los rradicionales
focos de empleo procedentes del campo
de la discapacidad física, se añaden las
demandas socio-sanitarias en el campo
de la geriatría-geronrología, psiquiarría,
drogodependencia y de la marginación.
Todo ello conforma una vislón de fu¡uro
optimisra desde el punro de visra de las
salidas profesionales.


