
 

 

CURRICULUM NOMINAL 

 

INFORMACIÓN PERSONAL: 

Apellidos: Salas                                               Nombres: Ángel Abel 

DNI: 34.915.248           CUIL: 20-34915248-8 

Edad: 32 años           Fecha de nacimiento: 27/03/1990 

Lugar de nacimiento: Catamarca, Capital. 

Teléfono: 3834-409727           Mail: angelabelsalas@outlook.conm 

EDUCACIÓN: 

 Polimodal: Colegio del Carmen y San José Catamarca (2007) 

 Profesorado en Educación Física (ISEF 2014) 

 Licenciado en Gestión Educativa (UNSE 2017) 

 Licenciado en Educación Física (UNCa 2022) 

 Contador público (UFASTA cursando 2do año) 

CURSOS DE EXTENSIÓN: 

 “Nuevos profesionales para una nueva cultura”, Argentina nuestra cancha. Secretaria de deportes 

del ministerio de desarrollo social, la jefatura de gabinete y la red nacional de actividad física y 

desarrollo humano del consejo nacional de coordinación de políticas sociales. 2011 

 V congreso nacional de Educación Física, con evaluación final. 2011 

 “Taller de prevención de adicción en la escuela”, con evaluación final. 2011 

 “Curso de desarrollo de las cualidades físicas, resistencia. 2012. 

 “I congreso regional de deportes y expo deportes, El deporte desde una perspectiva integradora 

y participativa para todos”. 2012 

 “Clínica de vóley de la iniciación al rendimiento”. Con evaluación final. 2015 

 “Entrenamiento visual para deportistas”. 2015 

 “I congreso nacional e internacional del NOA sobre trata de personas” 2015 

 “Iniciación metodológica en gimnasia rítmica” 2015 

 Disertante en “I jornada sobre alimentación y educación física”.2015 

 “VI congreso del educador popular”, con evaluación. 2016 

 “Actividad física para adultos mayores y atleta urbano”, con evaluación final. 2016 

 “Actividad física y deportivas para personas con discapacidad” con evaluación final. 2017 



 “Handball formativo”, con evaluación final. 2017 

 “Actualización en cestoball formativo”, con evaluación final. 2017 

 “II congreso nacional de educación física y deporte”. 2017 

 “Actualización en Hockey”, con evaluación final. 2017 

 “Arbitraje de voleibol” con evaluación. 2017 

 “Recreación”, con evaluación. 2017 

 “Derechos de los niños y la violencia escolar”. 2017 

 “Capacitación en canotaje”. 2018 

 “III congreso nacional de educación física y deporte”. 2018 

Antecedentes:  

 Escuela Clara J. Armstrong 2015- 2016 

 Colegio Jorge Newbery 2019 

 Escuela superior Feliciano de la Motta 2015- 2022  
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Fundamentación: 

 

En la actualidad encontramos un sinfín de causas que alteran y/o 

modifican la salud del ser humano, estas condicionantes repercuten de manera 

directa y progresiva en la funcionalidad del mismo, es decir, en su rendimiento, 

por ello, es necesario que el docente de educación física conozca y aplique 

conocimientos precisos orientados a las prácticas que propongan la prevención, 

mantenimiento y mejora de la salud de las personas. 

Es menester mencionar que las enfermedades a las cuales se fundan en 

el proyecto se caracterizan por estar presentes desde tiempos inmemorables, 

conocidas por ser no transmisibles (ENT), es decir, no contagiosa entre las 

personas, desgraciadamente hoy en día se evidencian números 

exponencialmente elevados de infecciones que implican una reducción de la 

calidad de vida como así también del rendimiento físico en un gran número de la 

población mundial. 

Los principales tipos de ENT son clasificadas en enfermedades 

cardiovasculares (como los infartos de miocardio y los accidentes 

cerebrovasculares), cáncer englobando a todas las variedades, enfermedades 

respiratorias crónicas (como la enfermedad pulmonar obstructiva crónica y el 

asma) y la diabetes. 

Por ello, como actor funcional y primario en la cadena de mando respecto 

a salud, el profesor de educación física establece lineamientos en el contexto en 

donde se ve inmerso en acondicionamiento físico, actividad física, ejercicio físico 

y entrenamiento con sujetos sanos y no sanos, enfocado más allá del entorno 

formal y no formal.  

Las enfermedades cada vez más presentes en la población producen una 

actualización sistemática en la formación del docente, más aún en los que 

brindan actividades que repercuten en la fisiología del alumno, establecemos 

que las ENT también conocidas como enfermedades crónicas, suelen ser de 

larga duración y son el resultado de una combinación de factores genéticos, 

fisiológicos, ambientales y de comportamiento. 



Es importante fundamentar que tanto niños como los adultos y las 

personas mayores son vulnerables a los factores de riesgo que contribuyen a las 

ENT, ya sea por dietas poco saludables, inactividad física, exposición al humo 

del tabaco o consumo nocivo de alcohol. Estas enfermedades se ven propiciadas 

por factores como la rápida urbanización no planificada, la generalización de 

modos de vida poco saludables y el envejecimiento de la población.  

Las dietas poco saludables y la falta de actividad física pueden dar lugar 

al aumento de la tensión arterial (HTA) y de la glucosa en sangre, a niveles 

elevados de los lípidos en sangre y a la obesidad. Esos factores se denominan 

factores de riesgo metabólico y pueden provocar enfermedades 

cardiovasculares, la principal enfermedad no transmisible en lo que respecta a 

muertes prematuras. 

En cuestión de abordajes para reducir el impacto de las ENT en las 

personas y la sociedad, es necesario un enfoque global en que colaboren todos 

los sectores, entre ellos los de la salud, las finanzas, el transporte, la educación, 

la agricultura y la planificación, con el fin de reducir los riesgos asociados a las 

ENT y promover intervenciones para prevenirlas y controlarlas. 

Es fundamental invertir en la mejora de la gestión de las ENT, que incluye 

la detección, cribado y tratamiento de esas enfermedades, así como el acceso a 

cuidados paliativos para las personas que los necesitan. Las intervenciones 

básicas de gran impacto contra las ENT pueden realizarse mediante un enfoque 

de atención primaria de la salud para reforzar la detección temprana y el 

tratamiento oportuno. Los datos demuestran que este tipo de intervenciones son 

una excelente inversión económica porque, si se proporcionan a los pacientes 

de forma temprana, pueden reducir la necesidad de un tratamiento más costoso. 

Si ubicamos un perfil adecuado que establezca cambios exponenciales 

en el rendimiento físico y en la salud de las personas con ENT es el profesor de 

educación física que desempeña en contextos variados y en diferentes 

momentos de la vida del hombre las condiciones necesarias para prevenir la 

aparición de las ENT, ahora bien, es necesario que se capacite para saber que 

atender, comprender, brindar y perfeccionar en base a evidencia científica, 

respecto a los lineamientos y métodos de entrenamiento. 



La actividad física contribuye a prevenir y controlar ENT como los son las 

enfermedades cardiovasculares, respiratorias, el cáncer y la diabetes. Mejora el 

bienestar general, reduce significativamente los síntomas de depresión y 

ansiedad, y mejora las habilidades de pensamiento, aprendizaje y juicio. 

Factores de riesgo: 

 Encontramos los factores de riesgo modificables, en donde 

representamos el consumo de tabaco, la inactividad física, dietas poco 

saludables y la ingesta de alcohol. Y, por otro lado, encontramos los factores de 

riesgo metabólico (síndrome metabólico) que desempeñan un papel alarmante 

en la progresión de las ENT, aquí representamos hipertensión arterial, 

sobrepeso y obesidad, hiperglucemia e hiperlipidemia. 

Datos y cifras: 

 Las ENT se cobran la vida de 41 millones de personas por año, es decir 

representan el 74% de las muertes a nivel mundial, aclarando que 17 millones 

suceden a personas que tienen menos de 70 años, además, el mayor porcentaje 

corresponde a paises bajos o medios. Las enfermedades cardiovasculares 

representan la mayor parte de la mortalidad por ENT, es decir, 17,9 millones de 

personas al año, seguidas de los cánceres (9,3 millones), las enfermedades 

respiratorias crónicas (4,1 millones) y la diabetes (2,0 millones, incluidas las 

muertes por enfermedad renal causadas por la diabetes). 

Plan OMS 2030 actividad física: 

El Plan de acción de la Organización Mundial de la Salud muestra a los 

países posibles vías para reducir la inactividad física en adultos y adolescentes 

en un 15% para 2030, al recomendar un conjunto de 20 medidas normativas que, 

combinadas, tienen por objeto crear sociedades más activas mejorando los 

entornos y las oportunidades para que personas de todas las edades y 

capacidades dediquen más tiempo a caminar o ir en bicicleta, practicar deporte 

o un ocio creativo, bailar o jugar. 



El Plan de acción insta también a apoyar, por ejemplo, la capacitación de 

los profesionales de la salud y otros, el fortalecimiento de los sistemas de datos 

más robustos, o el uso de tecnologías digitales. 

Objetivos principales: 

1. Reconocer las enfermedades no transmisibles (ENT) con sus 

características pertinentes y la metodología a seguir para su tratamiento. 

2. Prescribir actividad física adaptada (AFA) acorde a las patologías de las 

enfermedades no transmisibles. 

3. Aplicar prácticas que colaboren a la prevención y/o mantenimiento de las 

enfermedades no transmisibles. 

4. Evaluar el rendimiento de las personas con ENT y mejorar a través de las 

AFA. 

Objetivos específicos: 

1. Solicitar y comprender los estudios médicos adecuados a los alumnos – 

clientes. 

2. Rehabilitar de manera sistemática al alumno con enfermedad 

cardiovascular. 

3. Regular los valores glucémicos del alumno con diabetes y reestablecer la 

calidad de vida. 

4. Analizar y predeterminar las condicionantes del alumno con enfermedad 

respiratoria. 

5. Atribuir disponibilidad en el movimiento, el ejercicio físico y entrenamiento 

aportando hábitos que disminuyan la depresión o ansiedad en el alumno. 

Contenidos: 

Eje 1: las enfermedades no transmisibles: Definición. Comparación con las 

enfermedades transmisibles. Características generales. Estadísticas en 

Argentina. Factores de riesgo (modificables y no modificables). Factores 

determinantes en la salud. Abordaje de las ENT. Las siete intervenciones que 

promueven la actividad física. Actividad física, ejercicio físico y aptitud física. 

Curva dosis – efecto al ejercicio. Intensidad de la actividad física (METS). 

Prescripción de la actividad física – requisitos. Recomendaciones en niños, 

adolescentes y adultos. Ámbitos de incumbencia de la AFA. 



Eje 2: actividad física adaptada: Definición. Equipo interdisciplinario. Etapa 

diagnostica. Criterios de evaluación. Recomendaciones actuales para la AFA. 

Carga acertada para la AFA. Efecto acumulador. Medición de la intensidad. 

Medición de la fuerza. Medición de la pausa. 

Eje 3: enfermedad cardiovascular: Definición. Tipos. Evaluación Diagnostica. 

Entrenamiento aeróbico continuo vs Intervalico en paciente cardiaco. Actividad 

física recomendada. Síntomas. Maniobra de Valsalva. Escala subjetiva del dolor. 

Adaptaciones fisiológicas. 

Eje 4: enfermedad respiratoria: Definición. Tipos. Presión arterial sistémica y 

pulmonar. Evaluación diagnostica. Actividad física recomendada. Síntomas. 

Asma inducida por el ejercicio. Adaptaciones fisiológicas. 

Eje 5: diabetes: Definición. Tipos. Insulina. Evaluación diagnostica. Objetivos 

generales y específicos de las AFA. Hipoglucemia inducida por ejercicio. Efectos 

previos y posteriores al ejercicio. Beneficios Diabetes tipo I. Beneficios Diabetes 

tipo II. Beneficios socio – afectivos. Ejercicio físico de alta intensidad como 

método de tratamiento para mejorar los niveles glucémicos en el paciente 

diabético. Entrenamiento Intervalico de Alta Intensidad (HIIT). Actividad física 

recomendada. Síntomas. Adaptaciones fisiológicas. 

Eje 6: cáncer: Definición. Tipos. Beneficios. Recomendaciones para la AFA. 

Características antes del tratamiento. Características durante el tratamiento. 

Características en etapa avanzada. Efectividad del ejercicio físico en la fatiga de 

pacientes con cáncer durante el tratamiento activo. Ejercicio físico en mujeres 

con cáncer de mama. Ejercicio físico y linfedema. Ejercicio físico oncológico. 

Ejercicio físico en hombres con cáncer de próstata.  

Encuadre metodológico – didáctico: 

 Esta actividad pedagógica contempla aspectos conceptuales-

experienciales, que permiten a los estudiantes realizar experiencias de 

aprendizaje a través de las siguientes metodologías:  

-   Clases expositivas con material bibliográfico - científico y dirigidas. 



- Talleres prácticos grupales, a través de la resolución de problemas orientados 

a personas con ENT y designación de tareas acordes. 

- Exploración de los fundamentos básicos de cada una de las ENT para que 

permita su clasificación y AFA adecuada. 

- Diseño de metodologías, planificaciones y pautas de evaluación.  

- Trabajo con personas con ENT de diversas edades.  

- Otras, dependiendo de las oportunidades y necesidades del proyecto. 

Selección y uso de recursos materiales: 

 El objetivo de la capacitación con sus cualidades teóricos – practicas es 

dotar al alumno del mayor sustento con las herramientas y materiales que 

enriquezcan su formación profesional. En cuanto a ello: gimnasio, patio, aros, 

bancos, pelotas, colchonetas y colchones, conos, sogas, mancuernas, barras, 

pesas rusas, recursos audio-visuales, power point, prezi, videos, etc 

Aportes innovadores a la unidad curricular: 

• Creación de un power point donde se fundamente la tematica como así 

también se clasifiquen las ENT y, además de actividad física adaptada para cada 

una. 

• Creación de un resumen digital o PDF que permita al alumno obtener la 

información precisa y actualizada de AFA en su celular. 

• Videos en la clase en donde se presente casos reales en diferentes 

edades y donde se distingan los beneficios de cada AFA. 

• Taller de seguridad, cuidado y acompañamiento hacia las personas con 

ENT en los ejercicios. 

• Práctica docente de los alumnos reforzando los contenidos aprendidos en 

cada unidad curricular. 

 

 



Evaluación: 

Diagnostica: 

• Presentación de cada alumno. 

• Distinguir el léxico y vocabulario profesional acorde. 

• De acuerdo a conceptos y métodos de entrenamiento y 

acondicionamiento en las ENT poder elaborar una planificación. 

• Instrumento: Pauta de apreciación conceptual. 

Formativa: 

• A través de preguntas y respuestas en procesos de reflexión.  

• Talleres grupales durante las sesiones.  

• Presentación de avances de acuerdo a tareas dadas.   

• Trabajo en clases a través de escalas de apreciación 

Sumativa o final: 

• Las calificaciones de las actividades pedagógicas son el resultado del 

promedio matemático obtenidas en cada una de las evaluaciones programadas. 

Trabajos prácticos: 

1. Evaluación Nª 1: 20% (enfermedades cardiovasculares)  

2. Evaluación Nª 2: 20% (enfermedades respiratorias)  

3. Evaluación Nª 3: 20% (diabetes)  

4. Evaluación Nª 4: 20% (cáncer). 

5. Evaluación Nª 5:  20% (actividad física adaptada) 

Primer parcial: 

Examen de 20 preguntas a desarrollar y/o de opción múltiple abarcando los 

contenidos conceptuales de unidad I, II y III. 



Segundo parcial: 

Examen de 20 preguntas a desarrollar y/o de opción múltiple abarcando los 

contenidos conceptuales de unidad IV, V y VI. 

Recuperatorios: 

Examen escrito a desarrollar con 10 preguntas. 

Elementos básicos de las unidades I, II y III, IV, V y VI. 
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