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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo
(OPTATIVAS.LIC, PSICOLOGIA 04/96CDH Y
CD) PSICOLOGIA CLINICA 11 ( LIC. EN PSICOLOGIA 04/96 2014 2° cuatrimestre
COGNITIVA)

CDH

Il - Equipo Docente

Docente Funcion Cargo Dedicacion
LUCERO, MARIELA CRISTINA Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
NAVARRO, JUAN CARLOS Auxiliar de Préctico A.lraExc 40 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

CreditoHorario Semanal

Teorico/Préactico | Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

5Hs Hs Hs Hs 5Hs
Tipificacion | Periodo
A - Teoria con précticas de aulay campo 2° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
04/08/2014 14/11/2014 15 80

IV - Fundamentacion

El presente curso, abarca el conocimiento y g ercitacion de estrategias y técnicas psicoterapéuticas a utilizar en un proceso de
cambio. Sus contenidos estan estrechamente vinculados y como una proyeccion necesaria alos comprendidos en Psicologia
Clinical. Se proporciona el conocimiento que permita determinar en que casos es indicado un tratamiento, como asi

también determinar cuales serian |las estrategias mas adecuadas. Se aborda las modalidades de intervencion en nifiez,
adolescenciay adultos; individual, grupo y familia, desde la perspectiva Cognitivo-Integrativa.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

GENERAL:
Brindar al alumno los conocimientos que le permitan comprender y realizar un abordaje psicoterapéutico
cognitivo-integrativo de los desordenes psicol 6gicos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
Lograr destreza en las diferentes técnicas cognitivo-integrativas.
Seleccionar y aplicar estrategias de tratamiento.
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VI - Contenidos

UNIDAD I: "LA PSICOTERAPIA"

Definiciones de Psicoterapia. Procesos comunes en psicoterapia:l ntercambio de pago por servicio;ofrecer consgo; ampliar la
vision del mundo del paciente; ayudar a paciente arecapitular conflictos genéricos; establecer una experiencia emocional
correctiva; promover expectativas positivas;permitir la expresion de emociones. Animar ala préctica de nuevas
competencias,como trabajar laresistencia.

L as variables especificas e inespecificas en psicoterapia

UNIDAD I1: " Técnicas terapéuticas cognitivas, fundamentacion tedricay aplicacionesclinicas' :

Estrategias terapéuticas. Aportes de Aaron Beck y Albert Ellis. Fortalezas y debilidades, una perspectiva integrativa
Técnicadel Modelado: Albert Bandura

Terapia de Resolucién de Problemas de D'Zurilla.

UNIDAD IlI: " Técnicasy estrategias psicoter apéuticas desde la per spectiva Cognitivo - Constructivista" :
Terapia de los Constructos Personales de G.Kelly.

Enfoques Evolutivos:

Terapia Cognitivo-Evolutivade M. Mahoney.

Terapia Procesal Sistémicade V. Guidano.

UNIDAD IV: " Planificacion detratamiento”.

Dimensiones parala planificacién del tratamiento. Criterios para no tratamiento; Indicacionesy contraindicaciones de terapia
individual, familiar y de grupo.

Abordaje psicoterapéutico en lanifiez y adolescencia.

Psicoterapia de Grupo: Tipos de grupos. Dindmicay objetivos.

Psicoterapia Familiar; elementos comunes de |os diferentes model os:rol del terapeuta, las intervencionesy los presupuestos
de cambio; habilidades bésicas de evaluacion en laterapiafamiliar.

Psicoterapia de Pareja.

UNIDAD V: " Abordaje de desaj ustes especificos'
La Psicoterapia Cognitivo-Integrativa en desajustes especificos: Trastornos de Ansiedad.Depresion. Trastornos de
Personalidad. Trastornos alimentarios.

VI1I - Plan de Trabajos Practicos

Las horas restantes del crédito horario (5hs) que no estan detalladas en el punto |11 "Caracteristicas del Curso” estan
destinadas a supervision grupal de la casuistica clinica por el equipo docentey la obligatoriedad de la presenciade los
alumnos

TP. N° 1: Exposicion grupa sobre: Andlisis de las variables especificas e inespecificas en psicoterapia aplicadas a un caso
clinico. Evaluacion: se realizaran tres preguntas al comienzo del préctico sobre el material bibliografico indicado
Previamente. Los alumnos deberan responder dos preguntas bien para su aprobacion.

TP. N°2: Rol play de las técnicas cognitivas - conductuales. Evaluacion: se realizaran tres preguntas al comienzo del préactico
sobre el material bibliogréfico indicado previamente. Los alumnos deberan responder dos preguntas bien para su aprobacion.
Evaluacion grupal del desempefio teniendo en cuenta los conocimientos tedricos y habilidades demostradas.

TP. N° 3: Practica de las técnicas constructivistas. Evaluacién: se realizaran tres preguntas al comienzo del préactico sobre el
materia bibliogréfico indicado previamente. Los alumnos deberan responder dos preguntas bien para su aprobacion.
Evaluacion grupa del desempefio teniendo en cuenta los conocimientos tedricos y habilidades demostradas.

TP. N° 4: Aplicacion de técnicas de terapia familiar. Evaluacion: se realizaran tres preguntas al comienzo del préctico sobre
€l material bibliogréfico indicado previamente. Los alumnos deberan responder dos preguntas bien para su aprobacion.
Evaluacion grupal del desempefio teniendo en cuenta los conocimientos tedricos y habilidades demostradas.

TP. N° 5 : Presentacion de un caso clinico con disefio de tratamiento. L os alumnos deberan presentar un informe escrito
siguiendo los requisitos estipulados desde la catedra; enfatizando planificacion del tratamiento que comprende: formato y
estrategias.
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VIII - Regimen de Aprobacién

Alumno Regular

Se considerard alumno regular a aquel que cumpla con los siguientes requisitos:

a)Asistenciaal 80% de las Clases Précticas.

b)Aprobacion del 100% de los Trabajos Practicos.

c)Aprobacion de evaluaciones parciales.

La aprobacion de los Trabajos Préacticos, sera practico a préactico debiendo los alumnos contestar previamente preguntas
sobrelatematica atratar. En el caso de los informes los tiempos de presentacion, correccién y recuperacion seran estipulados
desde la cétedra.

2- Alumnos Libres

Dadalamodalidad de |os trabajos précticos con la asistencia ainstituciones hospitalarias, donde el alumno realiza entrevistas
a pacientes, bajo la permanente supervision del profesor responsable y elevando posteriormente un informe diagndstico ala
institucién, se considerainviable la condicion de alumno libre.

3- Examen final para aumnos regulares.

El examen final paraalumnos regulares, sera oral y versara fundamental mente sobre aspectos tedricos de la materia,
tomandose sobre dos (2) unidades del programa elegidas al azar por €l sistemade bolillero y efectuandose preguntas sobre
cualquierade los temas restantes del programa que el Tribunal juzgue conveniente efectuar.

4- Metodologia

Para cada uno de los temas del programa, se ofrecera un desarrollo global de los contenidos tedricos del mismo.

Esto permitird alos alumnos laampliacion y profundizacion de las distintas teméticas, a través de lecturas obligatorias y
optativas oportunamente indicadas por la cdtedra. Los trabajos précticos estaran estrechamente vinculados a los contenidos de
cada uno de los temas.

Se propiciard e dialogo, la consultay ladiscusion en clase y se brindarén horas de consultafuera del crédito horario
establecido parafavorecer la mejor comprensién de aspectos tedricosy practicos.

I X - Bibliografia Basica

[1] Balbi, J.: " Terapia Cognitiva Posracionalista. Conversaciones con Vittorio Guidano”. Edit. Bibl0s.1994.

[2] Bandura, A.: " Autoeficacia: Hacia una Teoria Unificante del Cambio Conductual”. Psychological Review. 1977.
(traduccion) 1994.

[3] Beck, A., Rush, A., Shaw, B. Y Emery, G.: "Terapia Cognitivade |la Depresion”. Edit. Biblioteca de Psicologia.
Espafia.1979.

[4] Beck, A.:"Con e Amor no Basta'. Edit. Paidds. 1996.

[5] Beck, A., Freeman, A. y otros. Terapia Cognitiva de |os trastornos de personalidad”. Edit. PAIDOS. Barcelona.
[6] Corey, Gerald.:" Teoriay Préacticade la Terapia Grupal". Edit. Desclee de Brower. 1995.
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[8] Cormier, W. Y Cormier, L.:" Estrategias de Entrevistas para Terapeutas'. Edit. Desclee de Brower. 1994.

[9] Crispo, P. Figueroa, E. y Guelar D."Trastornos del Comer". Edit. HERDER. Barcelona. 1994.

[10] D. S. M. IV: " Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales'. Edit Masson S. A. Espafia. 1995.
[11] Feixas, G., Mir6, M. T.:" Aproximaciones ala Psicoterapia’. Edit. Paidés. Bs. As. 1993.

[12] Fernandez Alvarez, H.:" Fundamentos de un Modelo Integrativo en Psicoterapia’. Edit. Paidds. Bs. As. 1992.
[13] Gibb, Jack R. Manual de dinamica de grupos. Edit. Lumen/ Hormé. Buenos aires. 1996.

[14] Guidano, V.:" El Si Mismo en Proceso”. Edit. Paidés. Bs. As. 1994.

[15] Kelly, George. Psicologia de los constructos personales. Paidos.Barcelona. 2001.

[16] Kleinke ChrisL.:" Principios comunes en Psicoterapia’. Edit. Declee de Brower. 1995.

[17] Mahoney, Michael. Psicoterapia constructiva. Una guia préctica.Ed. Paidés. Barcel ona. 2005.

[18] Millon, T; Davis, R. Trastornos de la personalidad en la vida moderna. Ed. Masson.Barcelona. 2001.

[19] Okun, Barbara F. Ayudar de forma efectiva. Counseling. Técnicas de Terapiay entrevista. Edit. Paidos. Buenos Aires.
2001

[20] Opazo, R.:" Integracion en psicoterapid’. Centro Cientifico de Desarrollo Psicol6gico (CECIDEP). Santiago de Chile.
[21] 1992.(pég. 430-437)

[22] Peurifoy, R. Como vencer la ansiedad. Edit. Desclee de Brower. Bilbao. 2006.

[23] Suinn, R.:" Entrenamiento en Manejo de Ansiedad”. Edit. Desclee de Brower. 1993.
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X - Bibliografia Complementaria

[1] Belloch, A., Sandin, B. , Ramos, F. ;" Manual de Psicopatologia'. VVol. | y Il. Mc Graw Hill Interamericana de
Esparia.Espafia. 1995.

[2] Beck, A.:" Con & amor no basta". Edit. Paidos. 1996.

[3] Bowlby, J.:"El Vinculo Afectivo". Edit. Paidos. 1993.

[4] Bowlby, J. :"La Separacion Afectiva'. Edit. Paidos. 1993.

[5] Caballo, Vicente E. Manual para el tratamiento cognitivo conductual de los trastornos psicol 6gicos. Siglo XX | Editores.
[6] 1997.

[7] Fernandez Alvarez, H.:" Fundamentos de un Modelo Integrativo en Psicoterapia’. Edit. Paidos. Bs. As. 1992

[8] Fernandez Alvarez, H."La Psicoterapia Vista por los Médicos'. Edit.Nuevohacer. . 1999.

[9] Fernandez Alvarez, H. "Integracion y Salud Mental" El Proyecto Aiglé 1977-2008. Edit. Desclée De Brouwer.Bilbao.
[10] Safrén, J. Y Segal, Z.:" El Proceso Interpersonal en la Terapia Cognitiva' Edit. Paidés. Bs. As. 1994.

[11] Wolpe, J.: " Précticade laTerapiade la Conducta’'. Edit. Trillas. México. 1977.

Xl - Resumen de Objetivos

General: Brindar a alumno los conocimientos que le permitan comprender y realizar un abordaje psicoterapéutico
cognitivo-integrativo de los desordenes psicol gicos.

Objetivos Especificos:
Lograr destreza en |as diferentes técnicas cognitivo-integrativas.
Seleccionar y aplicar estrategias de tratamiento.

X1l - Resumen del Programa

AL INICIO DEL CURSO SE ABORDAN AQUELLASESTRATEGIAS DE INTERVENCION QUE SON COMUNES A
LAS DIFERENTES MODALIDADES PSICOTERAPEUTICAS: INTERCAMBIO DE PAGO POR SERVICIO, AMPLIAR
LA VISION DEL MUNDO DEL PACIENTE, AYUDAR A RECAPITULAR CONFLICTOS GENERICOS,
ESTABLECER UNA EXPERIENCIA EMOCIONAL CORRECTIVA, ANIMAR A LA PRACTICA DE
NUEVASCOMPETENCIAS, ETC. A CONTINUACION SE DESARROLLAN LAS TECNICAS ESPECIFICAS QUE
COMPRENDE LA TERAPIA COGNITIVA INTEGRATIVA: REESTRUCTURACION COGNITIVA, MODELADO,
TECNICAS CONDUCTUALES, ESTRATEGIAS SISTEMICASY CONSTRUCTIVISTAS. EN CADA UNO DE LOS
CASOS SE DESARROLLAN LOS CONCEPTOS CENTRALES DE LOS AUTORES EN REFERENCIA A
LOSPROCESOS QUE TIENEN EN CUENTA Y SU DINAMICA. ESTRATEGIAS DE TERAPIA DE GRUPO,
INDIVIDUAL,Y FAMILIA. CUANDO SE INDICA UN TRATAMIENTOY SU MODALIDAD. LA TERAPIA EN
NINOSY ADOLESCENTES, SU DINAMICA. LASESTRATEGIAS TERAPEUTICAS EN DESORDENES
ESPECIFICOS: TRASTORNO POR ANSIEDAD, ANOREXIA, BULIMIA, DESORDENES DE PERSONALIDAD,
DEPRESION.

X1l - Imprevistos

X1V - Otros
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ELEVACIONy APROBACION DE ESTE PROGRAMA

Profesor Responsable

Firma

Aclaracion:

Fecha
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