Universidad
Europea

DATOS BASICOS

| Asignatura Intervencion psicolégica en Adultos

Titulacion Master Universitario en Psicologia General Sanitaria

Escuela/ Facultad Facultad de Ciencias de Biomédicas y de la Salud.

Curso 19

ECTS 6 ECTS

Caracter Obligatorio

Idioma/s Castellano

Modalidad Semipresencial

Curso académico 2024/2025

| Semestre Segundo semestre
‘ Docente coordinador Rebeca Pardo Cebrian

Docentes Rubén Pérez, Silvia Sdnchez-Ferrer Sdnchez, M2 Paz Cardin Garcia y
Rebeca Pardo Cebrian

PRESENTACION

La asignatura Intervencién en Adultos tendrd como objetivo proporcionar a los y las estudiantes
herramientas suficientes para establecer y desarrollar un plan de tratamiento a partir de los
conocimientos psicoldgicos adquiridos. Este objetivo implica la definicidn de objetivos y metas, el disefio
de un plan de intervencion estructurado y la eleccién de los procedimientos terapéuticos mas adecuados
en cada caso segun el andlisis funcional.

A través de seis unidades de aprendizaje se trabajara el abordaje de los principales tipos de problemas
psicoldgicos: estado de animo, ansiedad, alimentacién, control de impulsos y adicciones, personalidad y
problemas psicéticos. Asimismo, el alumnado sera capaz de disefiar, planificar, desarrollar y supervisar los
programas de prevencion y promocion de la salud psicoldgica.

Se planteardn no sélo técnicas de intervencidn especificas y pautas practicas Utiles para su aplicacidn en
la practica clinica, sino que también, se hara especial énfasis en el andlisis de la interaccidn verbal
terapéutica y los procesos subyacentes a la misma.

RESULTADOS DE APRENDIZAIJE

Conocimientos

CONS3. Describirlas bases tedricas y el procedimiento deaplicacién delas diversas técnicas deintervencion

psicoldgica
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e Describir las bases tedricas y el procedimiento de aplicacién de las diversas técnicas de intervencion

psicolégica en adultos
e Definir objetivos y metas terapéuticas de manera operativa.
e Disefiar planes de intervencion estructurados segun el analisis funcional.

e Identificar los principales obstaculos y limitaciones derivadas de las intervenciones psicoldgicas

desarrolladas en el ambito de los adultos.
Habilidades

HABS. Analizar el contexto de aplicacidn, condiciones y requisitos para llevar a la practica intervenciones

psicoldgicas eficaces en los distintos dmbitos de aplicacion.

e Aplicarintervenciones psicolégicas en adultos desde una perspectiva funcional e identificar barreras
en el propio desempefio en el contexto terapéutico y sus consecuencias en los resultados de la

intervencion

e Investigar criticamente los avances realizados en la intervencidn psicolégica en el dmbito de los

adultos.

Competencias

COMPO6. Redactar informes psicolégicos de forma adecuada a los destinatarios.

COMPO7. Formular hipdtesis de trabajo en investigacion y recoger y valorar de forma critica la

informacion para la resolucién de problemas, aplicando el método cientifico.

COMPO09. Desarrollar su trabajo desde la perspectiva de la calidad y la mejora continua, con la capacidad

autocritica necesaria para un desempefio profesional responsable.

COMP10. Saber comunicar y comunicarse con otros profesionales, y dominar las habilidades necesarias

para el trabajo en equipo y en grupos multidisciplinares.

COMP13. Conocer en profundidad la naturaleza psicoldgica de los trastornos del comportamiento

humano.

COMP16. Conocer 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 y los factores psicoldgicos asociados con los problemas

de salud.

COMP18. Disefiar, desarrollar y en su caso supervisar y evaluar planes y programas de intervencion
psicoldgica, en funcidn de la evaluacion psicoldgica y de las variables individuales y sociales concurrentes

en cada caso.
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Competencias basicas y generales

CB6. Poseer y 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.

CB7. Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridosy su capacidad de resolucion de
problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o multidisciplinares)
relacionados con su area de estudio.

CB8. Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y enfrentarse a la complejidad de
formular juicios a partir de una informacién que, siendo incompleta o limitada, incluya reflexiones sobre
las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la aplicacion de sus conocimientos y juicios.

CB9. Que los estudiantes sepan comunicar sus conclusiones y los conocimientosy razones ultimas que las
sustentan a publicos especializados y no especializados de un modo claro y sin ambigliedades.

CB10. Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que les permitan continuar estudiando
de un modo que habra de ser en gran medida autodirigido o auténomo.

CONTENIDOS

Los contenidos de la asignatura se estructuran en seis unidades de aprendizaje:

Unidad 1: Principios basicos para la aplicacion de los tratamientos psicolégicos. ASINCRONO.

e 1.1. La naturaleza de los problemas psicoldgicos
e 1.2. El proceso terapéutico
e 1.3. Tratamientos empiricamente validados

El objetivo de esta unidad es sentar unas bases sdélidas sobre conceptos y conocimientos esenciales sobre
la intervencidn psicolégica en poblacién adulta. Abordaremos algunas nociones sobre la esencia de los
trastornos psicolégicosy su entidad, asi como sobre los aspectos comunes y estructura que debe guiar el
proceso terapéutico y sus caracteristicas. También se desarrollara el objeto y el funcionamiento de la
investigacidn de resultados que permite hablar de la psicologia basada en la evidencia cientifica.

Unidad 2: Intervencidn psicoldgica en los trastornos del estado de animo

e 2.1. Conceptualizacidn desde el andlisis funcional

e 2.2, Plan de intervencién, objetivos y técnicas

e 2.3, Ideacién suicida: evaluacion del riesgo e intervencion

e 2.4. Desafios y situaciones dificiles en consulta
Los problemas del estado de animo son algunos de los problemas psicoldgicos mas prevalentes en la
poblacién. En esta unidad, a través del estudio del andlisis funcional de casos clinicos se examinara la
aplicacién de las principales técnicas y procedimientos, destacando caracteristicas comunes en este tipo
de intervenciones. Se abordara un tema esencial, y también frecuente en el contexto clinico, como es el
manejo y deteccion de la ideacion suicida. Estudiaremos las principales caracteristicas de los problemas
de: depresion e intervencién en ideacion suicida.
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Unidad 3: Intervencidn psicoldgica en los trastornos de ansiedad

e 3.1. Conceptualizacidn desde el andlisis funcional

e 3.2, Plan de intervencion, objetivos y técnicas

e 3.3, Exposiciones eficaces

e 3.4, Desafios y situaciones dificiles en consulta
En esta unidad abordaremos otro de los problemas psicolégicos mas prevalentes en la poblacién junto
con los descritos sobre el estado de animo: los problemas de ansiedad. dentro de los trastornos de
ansiedad se estudiara la aplicacion de las principales técnicas, procedimientos y protocolos. Se explicara
con detalle los principios de la exposicion en casos de ansiedad y las pautas esenciales a tener presentes
para aplicarla de forma adecuada. Estudiaremos las principales caracteristicas de los problemas de:
ansiedad generalizada, panico y agorafobia, ansiedad social y trastorno obsesivo compulsivo.

Unidad 4: Intervencion psicoldgica en los trastornos de la conducta alimentaria

e 4.1, Conceptualizacién desde el andlisis funcional

e 4.2, Plan de intervencion, objetivos y técnicas

e 4.3, El trabajo interdisciplinar

e 4.4. Manejo de la motivacién

e 4.5, Desafios y situaciones dificiles en consulta
Se presentaran los problemas de la conducta alimentaria en lo que respecta a sus principales
caracteristicas y patrones de comportamiento habituales. A través de la exposicidn de casos clinicos se
ilustrard cdmo intervenir, con qué procedimientos y cdmo se implementan algunos de ellos.
Fundamentalmente en problemas de: anorexia, bulimia, trastorno por atracén y problemas de control
de peso. Se expondra como resolver posibles dificultadesy aspectos a tener especialmente en cuenta en
este tipode casos, por ejemplo, con relacidn al trabajo multidisciplinar, laescasa concienciadel problema,
la motivacién o el manejo de recursos asistenciales complementarios.

Unidad 5: Intervencion psicolégica en los trastornos del control de impulsos y en adicciones

e 5.1, Conceptualizacion desde el andlisis funcional

e 5.2, Plan de intervencion, objetivos y técnicas

e 5.3, Desafios y prevencion de recaidas
En esta unidad se abordaran problemas de control de impulsos tales como los problemas de agresividad
y habitos nerviosos. También se estudiardn tanto adicciones comportamentales como adicciones a
sustancias. Se expondra cuales son los tratamientos basados en la evidencia en cada caso, asi como la
aplicacidn de las técnicas psicoldgicas mas caracteristicas, junto con algunos de los desafios clasicos como:
el manejo de la motivacién o la prevencioén de recaidas.

Unidad 6: Intervencion psicoldgica en los trastornos psicoticos y trastornos de la personalidad

e 6.1. Conceptualizacidon conductual y funcional de las alucinaciones

e 6.2. Intervenciones psicoldgicas en el comportamiento alucinatorio

e 6.3. Conceptualizacidon conductual-contextual de la personalidad

e 6.4. Plan de intervencion, objetivos y técnicas en trastornos de personalidad
En esta unidad se abordaran tanto los trastornos psicéticos, asi como los principales trastornos de
personalidad. Se expondra la complejidad de este tipo de problematicas, el énfasis en la intervencién
tempranay prevencién serdn aspectos relevantes sobre los que se profundizara.



Universidad
Europea

METODOLOGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

A continuacién, se indican los tipos de metodologias de ensefianza-aprendizaje que se aplicaran:
1. Clase magistral
2. Método del caso
3. Entornos de simulaciéon
4. Aprendizaje cooperativo

ACTIVIDADES FORMATIVAS

A continuacion, seidentificanlos tipos de actividades formativasqueserealizarany la dedicacion en horas
del estudiante a cada una de ellas:

Modalidad semipresencial:

‘ Actividad formativa Numero de horas
Seminario virtual 5
Clase magistral 20
Foros de discusién 5
Trabajo auténomo 75
Evaluacién formativa 5
Ejercicios practicos 5
Tutoria virtual 5
Conferencias 5
Role playing 5
Disefio de estrategias, procedimientosy planes de intervencion 20

EVALUACION

A continuacion, se relacionan los sistemas de evaluacidn, asi como su peso sobre la calificacién total de la
asignatura:

Sistema de evaluacion Peso

Pruebas presenciales de conocimiento: examen 60%

. L . 10%
Analisis de casos y resolucién de problemas:

- Actividad de preclinicas 1 (5%) y 2 (5%)

Trabajos de disefio de estrategias y planes de intervencion: 20%
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- Actividad de preclinicas 3 (5%) y 4 (5%)
- Actividad evaluable del seminario (10%)
Exposicién oral: 5%
- Exposicion oral en el seminario
Evaluacion del desempefio:
- Participacion en clases y seminario 5%
Total 100%

En el Campus Virtual, cuando accedas a la asignatura, podras consultar en detalle las actividades de
evaluacién que debes realizar, asi como las fechas de entrega y los procedimientos de evaluacién de cada
una de ellas.

7.1. Convocatoria ordinaria

Para superar la asignatura en convocatoria ordinaria deberas obtener una calificacion mayor o igual que
5,0 sobre 10,0 en la calificacién final (media ponderada) de la asignatura.

En todo caso, serd necesario que obtengas una calificacién mayor o igual que 5,0 en la prueba final
(examen), para que la misma pueda hacer media con el resto de las actividades evaluables, que de igual
manera deberdn superar la calificacién de 5,0 sobre 10,0.

Presencialidad: Para aprobar esta asignatura en convocatoria ordinaria se recomienda la asistencia al 80%
de las clases y es obligatoria la asistencia al 100% de las preclinicas.

Es necesario que la nota minima de cada actividad sea igual o superior a 5 puntos.

La nota maxima que aparecera en las actas de convocatoria ordinaria sera un 4,0 sobre 10,0.

7.2. Convocatoria extraordinaria

Para superar la asignatura en convocatoria extraordinaria deberas obtener una calificacion mayor o igual
gue 5,0 sobre 10,0 en la calificacién final (media ponderada) de la asignatura.

En todo caso, serd necesario que obtengas una calificacién mayor o igual que 5,0 en la prueba final
(examen de extraordinaria), para que la misma pueda hacer media con el resto de las actividades.

La nota de todas las actividades realizadas en convocatoria ordinaria se mantiene para el calculo de la
calificacion final de la convocatoria extraordinaria, con la excepcidn de las actividades en las que no se ha
alcanzado la nota de corte (5 sobre 10). Los estudiantes tienen que realizar actividades de recuperacion
en caso de no realizar las actividades en convocatoria ordinaria o en caso de no alcanzar la nota de corte
pedida en la convocatoria ordinaria (5 sobre 10). Las actividades de recuperacidon son individuales.
Ademas, para considerar como aprobada la asignatura es necesario que la nota minima de cada actividad
de recuperacion sea igual o superior a 5 puntos.
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El examen de convocatoria extraordinaria tendrd lugar dentro de las tres semanas lectivas siguientes al
examen de convocatoria ordinaria.

CRONOGRAMA

En este apartado seindica la fecha de entrega de actividades evaluables de la asignatura, las fechas de
las sesiones de preclinicas y la fecha del examen:

GRUPOS ENTRE SEMANA

SEPTIEMBRE SEPTIEMBRE | SEPTIEMBRE | NOVIEMBRE | NOVIEMBRE ENERO
ES M11 ES M12 ES M13 ES M11 ES M12
Actividad de Todas las actividades tendran una fecha de entrega de maximo 15 dias desde la
Preclinica 1 realizacién de la preclinica.
Actividad de (Un retraso de hasta 3 dias en la entrega individual de los trabajos grupales se penaliza con
Preclinica 2 una puntuacion méxima de 5 en la nota del trabajo. Entregas posteriores a 3 dias no se
Actividad de evaluardn y obtendrdn una puntuacion de O en el trabajo. En ese caso el alumno tendrad que
Preclinica 3 realizar el trabajo correspondiente en convocatoria extraordinaria).
Actividad de
Preclinica 4

Exposicién 20/03/25 18/03/25 4/03/25 12/06/25 3/06/25 03/07/25
oral
seminario
Actividad 03/04/25 01/04/25 01/04/25 | 26/06/25 24/06/25 17/07/25
evaluable
seminario
Evaluacion | Alolargode | Alo largo Alo largo Alo largo Alo largo Alo largo
del todo el detodoel | detodoel | detodoel | detodo el de todo el
desempefio curso curso curso curso curso
curso
Examen de | 03/04/2025 | 01/04/202 | 01/04/202 | 26/06/202 | 24/06/202 24/07/25
convocatoria 9:30 5 5 5 5
ordinaria 9:30 9:30 9:30 9:30 12:30
Examen de | 22/04/2025 | 22/04/202 | 22/04/202 | 10/07/202 | 10/07/202 | *fechas por
convocatoria 13:30 5 5 5 5 determinar
extraordinari 13:30 13:30 11:30 11:30

a
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SESIONES PRECLINICAS

SEP ES M11 06/02/25

13/03/25

SEP ES M13 04/02/25

04/03/25

NOV ES M12 22/04/25

20/05/25

SEP FS M11 01/03/25
10/05/25
SEP FS M13 01/03/25
10/05/25

GRUPOS FIN DE SEMANA

SEPTIEMBRE FS
M11

SEPTIEMBRE FS
M12

SEPTIEMBRE FS
M13

SPRING

Actividad de Todas las actividades tendran una fecha de entrega de maximo 15 dias desde la
Preclinica 1 realizacién de la preclinica.
Actividad de (Un retraso de hasta 3 dias en la entrega individual de los trabajos grupales se penaliza
Preclinica 2 con una puntuacion mdxima de 5 en la nota del trabajo. Entregas posteriores a 3 dias no se
Actividad de evaluardn y obtendrdn una puntuacion de 0 en el trabajo. En ese caso el alumno tendrd
Preclinica 3 que realizar el trabajo correspondiente en convocatoria extraordinaria).
Actividad de
Preclinica 4

Exposicidn oral 05/04/25 17/05/25 10/05/25 *fechas por
seminario determinar
Actividad *fechas por
evaluable 31/05/25 24/05/2025 31/05/25 determinar
seminario

Evaluacién del
desempefio

Alo largo de todo
el curso

A lo largo de todo
el curso

A lo largo de todo
el curso

*fechas por
determinar
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SEPTIEMBRE FS SEPTIEMBRE FS SEPTIEMBRE FS SPRING
M11 M12 M13

Examen de 31/05/25 24/05/2025 31/05/25 *fechas por
convocatoria 18:30 14:30 18:30 determinar

ordinaria

Examen de 06/06/25 06/06/2025 06/06/25 *fechas por
convocatoria 15:30 15:30 15:30 determinar
extraordinaria

Este cronograma podrd sufrir modificaciones por razones logisticas de las actividades. Cualquier
modificacion sera notificada al estudiante en tiempo y forma.

BIBLIOGRAFIA

Las obras de referencia GENERAL para el seguimiento de la asignatura son:

Froxan Parga, M.X. (Coord.) (2020). Analisis funcional de la conducta humana. Concepto metodologiay
aplicaciones. Madrid: Piramide.

Gavino, A. (1997). Técnicas de terapia de conducta. Martinez Roca.
http://www.soyanalistaconductual.org/tecnicas terapia conducta aurora gavino.pdf

Gonzalez Pardo, H., & Pérez Alvarez, M. (2007). La invencidn de los trastornos mentales. éEscuchando al
farmaco o al paciente. Madrid: Alianza.

Kohlenberg, R.J. y Tsai, M. (2007): FAP. Psicoterapia analitica funcional. Creacién de relaciones
terapéuticas intensas y curativas. Malaga: Publicaciones de la Universidad de Mdlaga.

Pérez Alvarez, M., Fernandez Herminda, J.R., Fernandez Rodriguez, C. y Amigo Vazquez, I. (Coords.) (2003)
Guia de Tratamientos Psicolégicos Eficaces I: Adultos. Madrid: Pirdmide.

Pérez, V.; Gutiérrez, M.T.; Garcia, A. y Gémez, J. (2005). Procesos psicoldgicos bdsicos. Un andlisis
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Hofmann, S. G., & Hayes, S. C. (2018). The Future of Intervention Science: Process-Based Therapy. Clinical
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Recomendada:
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moderna (12 ed.). Herder Editorial.
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157). Madrid: UAM Ediciones.
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Barraca, J., y Pérez Alvarez, M. (2015). Activacién Conductual para el tratamiento de la depresion. Madrid:
Editorial Sintesis.

De la Torre, M. (2013). Protocolo para la deteccién y manejo inicial de la ideacién suicida. Centro de
Psicologia aplicada. Universidad Auténoma de Madrid.
http://www.uam.es/UAM/documento/1446762028628/protocolo ideacion suicida.pdf?blobh
eader=application/pdf
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Bados, A., y Garcia, E. (2010). La técnica de la reestructuracion cognitiva. Departamento de Personalidad,
Evaluacion y Tratamiento Psicoldgicos. Facultad de Psicologia, Universidad de Barcelona, 15.
https://www.researchgate.net/profile/Eugeni Garcia-

Grau/publication/43436214 La Tecnica de la reestructuracion cognitiva/links/00b4951dd16
37ba63f000000/La-Tecnica-de-la-reestructuracion-cognitiva.pdf

Barraca, J. (2016). La Activacidon Conductual en la practica: técnicas, organizacién de la intervencion,
dificultades y variantes. Andlisis y  Modificacion de Conducta, 42, 15-33.
https://doi.org/10.33776/amc.v42i165-66.2792

Ferster, C. B. (1973). A functional analysis of depression. American Psychologist, 28, 850-870

Frojan, M. X. (2006). Tratando... depresion: Guia de actuacion para el tratamiento psicolégico. Madrid:
Piramide.

Pérez-Alvarez, M. (2007). La Activaciéon Conductual y la desmedicalizacién de la depresion. Papeles del
Psicélogo, 28,97-110.

Sevilld, J., & Pastor, C. (2001). Tratamiento cognitivo-conductual del trastorno bipolar. Informacio
psicologica, (76), 36-42.

Zettle, R. D. (2007). ACT for Depression: A Clinician’s Guide to Using Acceptance and Commitment Therapy
in Treating Depression. New Harbinger Publications.
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Calero, A., y Bados, A. (2010). Protocolo de Intervencion Clinica para los problemas de pdnico y
Agorafobia. Universidad Auténoma de Madrid.
https://www.uam.es/UAM/documento/1446762030280/protocolo panico agorafobia.pdf?blo
bheader=application/pdf

Sevilld, J. y Pastor, C., (2011). Tratamiento psicoldgico de la hipocondria y la ansiedad generalizada.
Valencia: Publicaciones del Centro de Terapia de Conducta.

Sevill3, J., Pastor, C.,y Salkovskis, P.M. (2004). Tratamientopsicoldgico del trastorno obsesivo-compulsivo:
Un manual de autoayuda paso a paso. Valencia: Publicaciones del Centro de Terapia de
Conducta.
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Bados, A. (2005). Miedo a hablar en publico. Departamento de Personalidad, Evaluaciény Tratamiento
Psicoldgicos. Facultad de Psicologia, Universidad de Barcelona.

Caballo, V. (1993). Manual de Evaluacién y Entrenamiento de las Habilidades Sociales.

Chdliz M. Técnicas para el control de la activacidn: Relajacion y respiracidn. Facultad de Psicologia.
Universidad de Valencia. https://www.uv.es/=choliz/RelajacionRespiracion.pdf

Pastor, C. y Sevilla, J. (2002). Tratamiento psicoldgico del pdnico-agorafobia. Publicaciones del centro de
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Roca, E. (2005). Cémo superar el panico (con o sin agorafobia). Valencia: ACDE Ediciones.
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Calvo, R. (2000). Cronicidad y resistencia al tratamiento en pacientes con trastornos de la conducta
alimentaria: anorexia nerviosa. En M. Lameiras y J.M Failde (Ed.), Trastornos de la conducta
alimentaria. Del tratamiento a la prevencion (pp. 115-141). Santiago: Universidade de Vigo.

Carrasco, T.J. y Adame, M.L. (2000). Analisis funcional de laanorexia y bulimia nerviosa. En M. Lameirasy JM
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UNIDAD DE ORIENTACION EDUCATIVA Y DIVERSIDAD

Desde la Unidad de Orientacion Educativa y Diversidad (ODI) ofrecemos acompaifiamiento a nuestros
estudiantes a lo largo de su vida universitaria para ayudarles a alcanzar sus logros académicos. Otros de
los pilares de nuestra actuacion son la inclusion del estudiante con necesidades especificas de apoyo
educativo, la accesibilidad universal en los distintos campus de la universidad y la equiparacién de
oportunidades.
Desde esta Unidad se ofrece a los estudiantes:

1. Acompafiamientoy seguimiento mediante la realizacién de asesorias y planes personalizados a

estudiantes que necesitan mejorar su rendimiento académico.
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2. En materiade atencion ala diversidad, se realizan ajustes curriculares no significativos, es decir,
a nivel de metodologiay evaluacion, en aquellos alumnos con necesidades especificas de apoyo
educativo persiguiendo con ello una equidad de oportunidades para todos los estudiantes.

3. Ofrecemos a los estudiantes diferentes recursos formativos extracurriculares para desarrollar
diversas competencias que les enriqueceran en su desarrollo personal y profesional.

4. Orientacién vocacional mediante la dotacidn de herramientas y asesorias a estudiantes con
dudas vocacionales o que creen que se han equivocado en la eleccién de la titulacién.

Los estudiantes que necesiten apoyo educativo pueden escribirnos a:
orientacioneducativa@universidadeuropea.es

ENCUESTAS DE SATISFACCION

iTu opinién importal

La Universidad Europeateanimaa participarenlas encuestas de satisfaccion paradetectar puntos fuertes
y dreas de mejora sobre el profesorado, la titulacion y el proceso de ensefianza-aprendizaje.

Las encuestas estaran disponibles en el espacio de encuestas de tu campus virtual o a través de tu correo
electrdnico.

Tu valoracién es necesaria para mejorar la calidad de la titulacion.

Muchas gracias por tu participacion.
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