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1.Informaciéon Basica

1.1.0bjetivos de la asignatura
La asignatura y sus resultados previstos responden a los siguientes planteamientos y objetivos:

El objetivo principal de esta asignatura obligatoria es que el alumnado desarrolle una concepcion integral de la salud. A dia
de hoy contribuir desde la Psicologia a la comprension y tratamiento de las enfermedades (tanto fisicas como mentales)
viene siendo un objetivo fundamental, no menos importante alin es su papel en la investigacion e intervencion, cada vez
mas creciente y potente, en el campo de la prevencion y promocién de la salud; en definitiva, del bienestar integral de la
persona, asi como de la potenciacion de sus fortalezas y capacidades, siendo estas cada vez mas objeto de investigacion y
aplicacion en modelos de intervencion complementarios a los tradicionales.

Ademas, que el alumnado desarrolle un enfoque profesional basado en procedimientos avalados por evidencia empirica. La
practica profesional basada en la evidencia se considera un camino irreversible, si bien no exento, aun, de dificultades y
discrepancias a resolver que el futuro Psic6logo General Sanitario debe conocer y valorar. Igualmente relevante es que en
su futuro profesional conozca cuales son las fuentes de dichas evidencias y los criterios cientificos a tener en cuenta en la
validacién de un procedimiento.

Este enfoque de la psicologia basada en la evidencia no responde en estos momentos Unicamente a un auge progresivo a
lo largo de las Ultimas décadas, sino a un requisito legal contemplado en el articulo 4.7b de la Ley 44/2003 de Ordenacion
de Profesiones Sanitarias, en el que se indica que la actuacion del profesional sanitario ?estara basada en la evidencia
cientifica y en los medios disponibles y amparados en guias y protocolos de practica clinica y asistencial?.

Asi, la estandarizacion de protocolos de intervencién esta dando lugar a guias préacticas de intervencion. En esa linea, el
Sistema Nacional de Salud define las Guias de Practica Clinica como el ?conjunto de recomendaciones basadas en una
revision sistematica de la evidencia y en la evaluacion de los riesgos y beneficios de las diferentes alternativas, con el
objetivo de optimizar la atencion sanitaria a los pacientes?. Son diversas las fuentes que proporcionan guias estandarizadas
en el campo de la salud mental, provenientes de organismos de salud, agencias gubernamentales, profesionales del campo,
etc. (ej. la APA, el Sistema Nacional de la Salud, la OMS, etc), que deben conocerse y aprender a manejarse.

1.2.Contexto y sentido de la asignatura en la titulacion

La asignatura obligatoria ?Tratamientos empiricamente validados en salud? se dirige a la identidad y formacion del
Psicologo General Sanitario como cientifico, tanto en lo que hace referencia a su competencia para valorar de forma critica
la calidad de la literatura y evidencia cientifica existente en su area de trabajo, en lo concerniente a investigacion basica y
aplicada, como a la competencia para el disefio, desarrollo y difusidon de sus propias investigaciones, en la linea de aportar
evidencias empiricas a sus actuaciones profesionales.

El alumnado recibira formacion detallada de los protocolos de actuacion vigentes y mas actualizados respecto de las
patologias mas prevalentes en aspectos sanitarios y/o de salud poblacional.

1.3.Recomendaciones para cursar la asignatura

Para matricularse en esta asignatura no se plantea ningiin requisito previo.

Tendran mas facilidad para cursarla los alumnos que posean conocimientos previos sobre alguna de las asignaturas del
Grado relacionadas con la Psicologia Clinica y de la Salud, y/o Psicologia Social de la Salud o la asignatura optativa
?Investigacion en Psicopatologia? asi como todas aquellas asignaturas relacionadas con la prevencion y promocion de la
salud.

Por otra parte, seran utiles los conocimientos en inglés leido, ofimatica, manejo de internet, funcionamiento de los recursos
bibliogréaficos de la universidad y de las bases de datos especializadas en psicologia.

2.Competencias y resultados de aprendizaje



2.1.Competencias
Al superar la asignatura, el estudiante sera mas competente para...

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.

Saber aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de resolucion de problemas en entornos nuevos o poco
conocidos dentro de contextos més amplios (o multidisciplinares) relacionados con su &rea de estudio.

Ser capaz de integrar conocimientos y enfrentarse a la complejidad de formular juicios a partir de una informacioén que,
siendo incompleta o limitada, incluya reflexiones sobre las responsabilidades sociales y eticas vinculadas a la aplicacion de
Sus conocimientos Y juicios.

Saber comunicar sus conclusiones y los conocimientos y razones ultimas que las sustentan a publicos especializados y no
especializados de un modo claro y sin ambigledades.

Tener las habilidades de aprendizaje que les permitan continuar estudiando de un modo que habra de ser en gran medida
autodirigido o autébnomo.

Reconocer y respetar la diversidad humana y comprendan que las explicaciones psicolégicas pueden variar a traves de
poblaciones y contextos.

Mostrar un compromiso ético y profesional en relacion con las responsabilidades civicas, sociales y globales.
Sentir interés por el aprendizaje continuado, la actualizacién de conocimientos y la formacion profesional continuada.

Adquirir, desarrollar y poner en practica un concepto de salud integral, en donde tengan cabida los componentes
biopsicosociales de la misma, de acuerdo con las directrices establecidas por la OMS.

Saber analizar criticamente y utilizar las fuentes de informacion clinica.

Saber formular hip6tesis de trabajo en investigacion y recoger y valorar de forma critica la informacion para la resolucion de
problemas, aplicando el método cientifico.

Conocer en profundidad la naturaleza psicolégica del comportamiento humano, asi como los factores sociales y bioldgicos
gue pueden afectarlo.

Conocer en profundidad los factores psicosociales asociados a los problemas de salud y enfermedad.

Dominar en profundidad los factores bioldgicos y psicosociales asociados a los problemas de salud y enfermedad,
especialmente los relacionados con los TND, del aprendizaje y del comportamiento.

Conocer los distintos modelos de evaluacion e intervencién en el campo de la Psicologia General Sanitaria, asi como las
técnicas y procedimientos que de ellos se derivan para el abordaje de los trastornos del comportamiento y en los factores
psicolégicos asociados con los problemas de salud.

Saber disefiar, desarrollar y en su caso supervisar y evaluar planes y programas de intervencion psicoldgica, en funcién de
la evaluacién psicolégica y de las variables individuales y sociales concurrentes en cada caso.
Saber realizar y disefiar actividades de promocién y de educacion para la salud psicoldgica individual y comunitaria.

2.2.Resultados de aprendizaje
El estudiante, para superar esta asignatura, debera demostrar los siguientes resultados...

1. Resultados de aprendizaje (RA) Basicos

RABL. El estudiante aplica los conocimientos adquiridos y es capaz de resolver problemas en entornos multidisciplinares
relacionados con la psicologia sanitaria.

RAB2. El estudiante conoce las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la aplicaciéon de los conocimientos vy juicios



en el ambito de la psicologia general sanitaria.

RAB3. El estudiante sabe comunicar sus conclusiones a publicos especializados y no especializados de un modo claro y sin
ambigiiedades.

RABA4. El estudiante posee habilidades de aprendizaje que le permiten continuar estudiando de un modo auténomo y es
original en el desarrollo y/o aplicacion de ideas en contextos sanitarios y de investigacion.

2. RA Especificos:
RAEA4. El estudiante analiza criticamente y utiliza las fuentes de informacién clinica.

RAE?Y. El estudiante formula hipétesis de trabajo en investigacion y recoge y valora de forma critica la informacion para la
resolucion de problemas, aplicando el método cientifico.

RAE12. El estudiante conoce en profundidad la naturaleza psicolégica del comportamiento humano, asi como los factores
sociales y biolégicos que pueden afectarlo.

RAE14. El estudiante conoce en profundidad los factores psicosociales asociados a los problemas de salud y enfermedad.

RAE15. El estudiante conoce en profundidad los factores bioldgicos y psicosociales asociados a los problemas de salud y
enfermedad, especialmente los relacionados con la salud mental.

RAE16. El estudiante conoce en profundidad los distintos modelos de evaluacion e intervencion en el campo de la
Psicologia General Sanitaria, asi como las técnicas y procedimientos que de ellos se derivan para el abordaje de los
trastornos del comportamiento.

RAE18. El estudiante es capaz de disefar, desarrollar y en su caso supervisar y evaluar planes y programas de intervencion
psicolégica, en funcion de la evaluacién psicoldgica y de las variables individuales y sociales concurrentes en cada caso.

RAE21. El estudiante es capaz de realizar actividades de promocién y de educacion para la salud psicolégica individual y
comunitaria.

3. RA Transversales:

RAT1. El estudiante conoce los diferentes modelos de evaluacion e intervencion en el ambito de la Psicologia Clinica 'y de la
Salud.

RAT?2. El estudiante conoce en profundidad la naturaleza y los marcos tedrico-explicativos de los diferentes trastornos
psicopatoldgicos, de salud y neuropsicoldgicos.

RAT3. El estudiante sabe valorar e integrar la implicacion de los diferentes aspectos psicolégicos en el desarrollo de los
trastornos psicolégicos y de los problemas de la salud.

RAT4. El estudiante es capaz de aplicar las principales teorias en relacion con los componentes psicologicos de los
trastornos psicolégicos y de la sa- lud.

RATS. El estudiante es capaz de conseguir un adecuado nivel de comprension de la demanda del destinatario en cada
situacion o contexto de aplica- cion.

RAT6. El estudiante es capaz de mostrar un sentido critico razonable y curiosidad intelectual sobre los factores que influyen
o causan los trastornos psicolégicos y de la salud.

RAT7. El estudiante conoce y se ajusta a las obligaciones deontolégicas de la Psicologia Clinica y de la Salud.

RATS. El estudiante es capaz de reconocer y aceptar la ambigiiedad y la complejidad de los problemas psicolégicos, asi
como la naturaleza tentativa de sus explicaciones y el contexto social donde se producen.

RATO9. El estudiante es capaz de reconocer y respetar la diversidad humana y comprender que las explicaciones
psicolégicas pueden variar a través de poblaciones y contextos.

RAT10. El estudiante muestra un compromiso ético y profesional en relacién con las responsabilidades civicas, sociales y
globales.

RAT11. El estudiante muestra interés por el aprendizaje continuado, la actualizacion de conocimientos y la formacion
profesional continuada.

2.3.Importancia de los resultados de aprendizaje

Los distintos resultados de aprendizaje alcanzados por el alumnado les serviran para ser capaces de buscar y valorar
criticamente, con parametros actuales de calidad cientifica, la literatura relevante en esta area.

Ademas, de conocer los modelos que suponen el marco referencial para saber qué pasos seguir y que técnicas aplicar para
lograr el cambio en las conductas de salud de las personas y ser capaces de discriminar entre las alternativas de
intervencion psicologica existentes para un caso concreto, identificando aquella que cuenta con mayor apoyo empirico y
valorando de forma critica su utilidad terapéutica, desde un practica basada en la evidencia.

También sabran conocer, discriminar y saber aplicar los métodos de investigacion mas utiles en el contexto de la )
intervencion en psicologia de la salud, asi como interpretar los resultados de las investigaciones publicadas en el ambito de
la intervencién en psicologia de la salud.

3.Evaluacion

3.1.Tipo de pruebas y su valor sobre la nota final y criterios de evaluacion para cada prueba

El estudiante debera demostrar que ha alcanzado los resultados de aprendizaje previstos mediante las siguientes
actividades de evaluacion

1. Prueba escrita (calificacion de 0 a 10) al final del cuatrimestre. La nota significara el 60% de la calificacion final. La prueba



seréd de tipo test y contendra preguntas de opcién miltiple de respuesta.

2. Trabajo continuado en el aula (calificacién de 0 a 10). La nota de esta parte de trabajo continuado seré del 40% de la
calificacion final.

El alumnado podra realizar las actividades de evaluacion continuada siempre y cuando la asistencia a las clases no sea
inferior al 80% de las horas lectivas de la asignatura.

En cualquier caso, el alumnado tendra derecho a una evaluacién global de la asignatura en la que podra optar a la maxima
calificacion.

4.Metodologia, actividades de aprendizaje, programa y recursos

4.1.Presentacion metodoldgica general
El proceso de aprendizaje que se ha disefiado para esta asignatura se basa en lo siguiente:

La metodologia que se utilizara en la asignatura sera expositiva y participativa. Se expondran los contenidos
tedrico-préacticos por parte del docente y se generaran preguntas, discusiones, debates y la expresion piblica de opiniones
para, finalmente, llegar a unas conclusiones tanto individuales como grupales. Se utilizara metodologia de aprendizaje
cooperativo y de solucion de problemas.

4.2 Actividades de aprendizaje

El programa que se ofrece al estudiante para ayudarle a lograr los resultados previstos comprende las siguientes
actividades...

Clases expositivas

Andlisis de casos practicos

Busqueda de informacion y trabajos cooperativos

Lectura de articulos o documentos relacionados con el contenido de la asignatura
Presentaciones orales por parte del alumnado

Visionado de material audiovisual

2 o

4.3.Programa

Tema 1 - Concepto salud integral

Tema 2 - Protocolos en Asma, EPOC y enfisema pulmonar

Tema 3 - Protocolos en Cancer

Tema 4 - Protocolos en los Trastornos cardiovasculares (Cardiopatia isquémica / ACV / Hipertension y Arteroesclerosis)
Tema 5 - Protocolos en Adicciones (tabaquismo, alcoholismo, cocaina, marihuana y drogas de disefio)

Tema 6 - Protocolos en Fibromialgia

Tema 7 - Protocolos en Endocrinologia y Factores de Riesgo Vascular (Diabetes / Obesidad/ Sindrome metabdlico y
Dislipemia)

Tema 8 - Protocolos en enfermedades digestivas (Enfermedad inflamatoria intestinal / Intestino irritable)
Tema 9 - Protocolos en Trastornos del suefio-vigilia

Tema 10 - Protocolos en enfermedades infecciosas y nuevas enfermedades mas prevalentes

4.4.Planificacién de las actividades de aprendizaje y calendario de fechas clave
Calendario de sesiones presenciales y presentacion de trabajos

Se especificara al inicio de la asignatura del curso 2017-2018, asi como el programa de contenidos y la bibliografia
recomendada.



Las actividades generales que se llevaran a cabo durante el cuatrimestre que dure la asignatura seran:
1) Presentacion de la asignatura

2) Definicién de los criterios de evaluacion y las actividades préacticas

3) Imparticion de los contenidos tedrico-practicos previstos

4) Evaluacion continda del progreso del alumnado

5) Entrega de material para la elaboracion de trabajos escritos y/o presentaciones orales

6) Evaluacion final
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