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SINOPSIS

COMPETENCIAS:
e Generales:

o Demostrar una comprension sistematica del campo de la Psicologia
Clinica, Forense y de la Salud y el dominio de las habilidades y métodos
de investigacion relacionados con dicho campo.

o0 Ser capaz de concebir, disefiar, poner en practica y adoptar un proceso
sustancial de investigacion en el campo de la Psicologia Clinica, Forense
y de la Salud con seriedad académica.

o Ser capaz de realizar un analisis critico, evaluacion y sintesis de ideas
nuevas y complejas en el campo de la Psicologia Clinica, Forense y de la
Salud.

o Saber comunicarse con sus colegas del campo de la Psicologia Clinica,
Forense y de la Salud, con la comunidad académica en su conjunto y con
la sociedad en general acerca del &mbito de conocimiento de la
Psicologia Clinica, Forense y de la Salud.

e Transversales:
e Especificas:

o Demostrar una comprension sistematica de la naturaleza y los marcos
teoricos explicativos de los trastornos psicopatologicos y de los
problemas de salud, asi como de los distintos modelos de evaluacion,
diagnostico e intervencion en el ambito de la Psicologia Clinica, Forense
y de la Salud.

o Conocer, a un nivel avanzado, los procesos psicoldgicos y del desarrollo
y las bases psicobioldgicas y psicosociales de la conducta anormal y
patoldgica, asi como de los componentes psicoldgicos asociados a los
problemas de salud.

o Saber valorar e integrar la implicacion de los diferentes aspectos
biopsicosociales en el desarrollo de los trastornos psicoldgicos y de los
problemas de la salud.

0 Reconocer y aceptar la ambigiiedad y complejidad de los problemas
psicoldgicos, asi como la naturaleza tentativa de sus explicaciones y el
contexto social donde se producen; reconoceran y respetaran la
diversidad humana e interiorizaran que las explicaciones psicologicas
pueden variar entre poblaciones, grupos culturales, contextos sociales y
etapas del ciclo vital.



Mostrar sentido critico y curiosidad intelectual en relacion con los
factores que influyen o causan los trastornos psicologicos y de la salud.
Conocer los métodos y procedimientos de bldsqueda, organizacion y
comunicacion de la informacion y el uso de las tecnologias de la
informacion y la comunicacion en ambitos de investigacion.

Ser capaz de identificar y formular problemas de investigacion y de
acceder a la literatura cientifica para recabar la informacidn existente en
relacion con dicho problema.

Ser capaz de analizar e interpretar los datos de una investigacion dentro
del marco de la psicologia clinica, forense y de la salud, de extraer
conclusiones de los mismos y de comunicarlos a la comunidad cientifica
y profesional.

Saber seleccionar y aplicar los métodos y técnicas de evaluacion y
diagnostico y los instrumentos de recogida de datos adecuados a las
distintas demandas y necesidades dentro del &mbito de la Psicologia
Clinica, Forense y de la Salud.

Saber disefiar y adaptar métodos e instrumentos segun las necesidades,
demandas y contextos de evaluacion que se plantean dentro del ambito
de la Psicologia Clinica, Forense y de la Salud.

Ser capaz de planificar y desarrollar una sesion de evaluaciéon y
diagnostico, asi como interpretar y extraer conclusiones de la evaluacion
y del diagnéstico.

Ser capaz de establecer y desarrollar un plan de intervencion y
tratamiento, a partir de los conocimientos psicologicos y de las
predicciones realizadas sobre un caso.

Ser capaz de planificar la evaluacion de los programas de intervencion y
tratamiento y sus resultados, y de interpretar y manejar la informacion
derivada de dicha evaluacion.

Ser capaz de disefiar, planificar, desarrollar y supervisar programas de
prevencion y promocion de la salud psicoldgica en todos sus niveles
(universal, selectiva e indicada; comunitaria, familiar, educativa,
individual, grupal, etc.).

Ser capaz de elaborar informes escritos con diferentes propositos
(informacidn, evaluacion, diagnostico, tratamiento, seguimiento,
asesoramiento, investigacion, etc.) y dirigidos a distintas audiencias
(administracion, otros psicélogos, otros profesionales, etc.).

Saber utilizar las tecnologias de la informacién y de la comunicacién
para la exposicion de sus hipdtesis, argumentos y conclusiones.

Mostrar habilidades de comunicacion oral efectiva en contextos diversos
(discusion de grupo, debate, conferencia, etc.).

Ser capaz de investigar y trabajar en equipo, especialmente en equipos
interdisciplinares.

Ser capaz de generalizar y aplicar los hallazgos de la investigacién a los
campos especificos de actuacion dentro de la psicologia clinica, forense
y de la salud, y seran capaces de buscar y evaluar la evidencia cientifica
para contrastar y sustentar las afirmaciones psicolégicas y las
intervenciones que realiza.

Conocer y cumplir las obligaciones deontoldgicas de la Psicologia en los
ambitos de la Psicologia Clinica, Forense y de la Salud, especialmente
las concernientes a la realizacion de investigaciones, y mostrara un



compromiso ético y profesional con respecto a las responsabilidades
civicas, sociales y globales, especialmente en lo concerniente a la
igualdad entre las personas y a los valores propios de una cultura
democratica y de paz.

e Otras:

ACTIVIDADES DOCENTES:
e Clases tedricas: 30%
Seminarios:
Clases practicas:
Trabajos de campo: 50%
Précticas clinicas:
Laboratorios:
Exposiciones:
Presentaciones:
Otras actividades: 20%
TOTAL: 100%

BREVE DESCRIPTOR:
e Tratamientos psicoldgicos: situacion actual, problemas y nuevas aplicaciones.
Tratamientos psicologicos para dejar de fumar. Psiconeuroinmunologia. Estrés y
factores sociales: emergencias y exclusion social.

REQUISITOS: Ninguno

OBJETIVOS:
e Exponer y analizar los principales retos, problemas y avances de los
tratamientos psicoldgicos en el &rea de la psicologia clinica, tales como:

o la necesidad de comparar los datos de eficacia de los tratamientos
empiricamente validados con los resultados de los estudios de
efectividad y eficiencia;

o larelevancia de los disefios a la hora de explicar los resultados actuales;

o los avances derivados de la aplicacion de los tratamientos a nuevas areas
de intervencion;

o el problema de la subestimacién de la comorbilidad en la eficacia 'y
efectividad de los tratamientos, y

o la necesidad de incluir estrategias motivacionales a lo largo de todo el
tratamiento para aumentar la eficacia y efectividad de los tratamientos.

e Presentar los avances en tres campos:

o tratamientos para dejar de fumar;

0 psiconeuroinmunologia, y

0 estrés y factores sociales: emergencias y exclusién social.

CONTENIDOS TEMATICOS:
e Eficacia, efectividad y eficiencia de los tratamientos
e Psicologia clinica basada en la evidencia: ;cémo conseguir la aplicacion de los
tratamientos eficaces?
e Eficaciay efectividad de los tratamientos psicologicos para dejar de fumar
e Psiconeuroinmunologia



e Estrés y factores sociales: emergencias y exclusién social.

EVALUACION:

e El primer dia que se inicie el periodo de exdmenes de la convocatoria de febrero,
los alumnos deberan entregar al coordinador un trabajo escrito relacionado con
alguno de los temas del curso. El trabajo consistira en el comentario de 3
lecturas de ese tema (2 lecturas recomendadas por el profesor de ese tema y una
tercera lectura seleccionada por el alumno). Debera entregarse el resumen de
cada lectura junto a un comentario critico de la aportacion de esa lectura al area
concreta al que se refiera. El trabajo supondra el 100% de la calificacion y en su
evaluacion se tendra en cuenta su contenido, la capacidad de sintesis y de
analisis, y el formato de presentacion.
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