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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo

(LINEA COGNITIVA'Y PSICOANALITICA
PROFESORADO EN PSICOLOGIA 02/07)

PROF. EN PSICOLOGIA 02/07 2016 2° cuatri
DIAGNOSTICO Y EVALUACION I S 2l 6 27 cuatrimestre
(COGNITIVA)

-15/1
Il - Equipo Docente
Docente Funcion Qargo Dedicacion
ALVAREZ, GRACIELA NOEMI Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
FANTIN, MARINA BEATRIZ Responsable de Practico JTPEXC 40 Hs
DE ANDREA, NIDIA GEORGINA Auxiliar de Préctico A.lraExc 40 Hs
ORTIZ, BERTA NELIDA Auxiliar de Préctico A.1ra Semi 20 Hs
RICKARD, GRACIELA RAQUEL Auxiliar de Préctico A.1ra Semi 20 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

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

3Hs 2Hs Hs Hs 5Hs
Tipificacion | Periodo
A - Teoria con précticas de aulay campo 2° Cuatrimestre
Duracion
Desde | Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
08/08/2016 18/11/2016 15 80

IV - Fundamentacion

Conforme alos objetivos del plan de estudios, el programa esté disefiado con €l propdsito de capacitar alos estudiantesen la
evaluacion psicol 6gica, desde una perspectiva cognitiva-integrativa. En los tres primeros afios de la carrera se dictan dos
asignaturas que analizan los diferentes desarrollos tedricos, con sus respectivas aplicaciones précticas, que conducen ala
integracion y una asignatura aplicada que incluye la evaluacion psicol 6gica de nifios, sobre la base de los conocimientos
tedricosy précticos referidos al modelo cognitivo, ala entidades nosoldgicasy ala personalidad, alcanzados en los niveles
anteriores. En este programa se replantean los aspectos conceptual es bésicos ya conocidos por 10s estudiantes y/o se analizan
las bases tedricas que no han sido anteriormente incluidas en asignaturas y seminarios, para proporcionar el fundamento de
cada una de | as técnicas estudiadas. Se incluyen recursos eval uativos generados por diversas propuestas tedricas compatibles
con la orientacién general de laasignatura. Laidoneidad que adquieren los estudiantes podré ser aplicada en la asignatura de
quinto de afio que requieran & uso de técnica de eval uacion de diagndstico en la misma orientacion tedrica. El propésito
fundamental eslograr que el estudiante alcance un nivel de conocimientosy de habilidades que |e permitan realizar un
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correcto diagnostico, en cualquier de las areas de aplicacion de la psicologia, utilizando los instrumentos psicol 6gicos
incluidos en el programay confeccionar un informe de acuerdo al modelo cognitivo-integrativo. Se pone énfasis en los
principios éticos y deontol gicos alos que debe gjustarse el psicdlogo en todos los aspectos de su quehacer profesional.

De este modo se observa que la asignatura Diagnostico y Evaluacion |1 esta planteada en la carrera de Licenciaturaen
Psicologia como una asignatura cuyo caracter tedrico/ practico es significativo para el futuro trabajo profesional del
estudiante de psicologia, debido a que es utilizado en la mayoria de las &reas de incumbencia de la Psicologia. Por ello se
agregan 5(cinco) horas de trabajo de campo durante el cuatrimestre, en funcidn de la préctica que se requiere para el logro de
una educacién de calidad. Dichatarea se realiza como préctica supervisada. Esta caracteristica bésica permite proponer para
el desarrollo y gecucidn de este Programa.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

General:
Continuar laformacion de los estudiantes, yainiciada en € cuarto afio de estudios, en el &rea de evaluacién de diagnostico
psicol dgico fundado en las teorias cognitivas integrativas.

Objetivos especificos:

Plantear la problematica del diagndstico y la evaluacion como un proceso interactivo.

Presentar 1os model os tedricos que fundamentan laevaluacion y el diagnéstico desde una perspectivaintegradora.

Explicitar la estrecha relacién existente entre el diagnostico (evaluacidn) y el tratamiento en las propuestas tedricas de lalinea
cognitiva-integrativa.

Ensefiar |os fundamentos de cada una de las técnicas de evaluacion y las respectivas areas de aplicacion.

VI - Contenidos

Unidad 1: Generalidades de la evaluacién y €l diagnostico

1.1 Diagnostico psicoldgico de adultos: caracteristicas y propésitos.
1.2 Ley de Salud Mental

1.3 Nuevos &mbitos de evaluacién en diagnostico de adultos.

Unidad 2: Modelos Integrativos que fundamentan el proceso de evaluacion
2.1 Modelos Integrativos. Revision histéricay conceptual general

2.2 Modelo Secuencid Integrativo de Fernandez Ballesteros.

2.3 Modelo Multimodal de Lazarus.

Unidad 3: Técnicas de evaluacion generales

3.1 Observacion. Auto-observacion, técnicas de auto-registro, auto-informes.

3.2 Entrevista Clinica. Estrategias y recursos paralarelacion y técnicas para obtener informacion.
3.3 Cuestionario Multimodal de Lazarus.

Unidad 4: Fundamentostedricosy explicativos de losinstrumentos de evaluacién de la per sonalidad
4.1 Evaluacion de la Personalidad en adultos: Test de Bender.

4.2 Enfoque de Millon.

4.3 Inventario de Estilos de Personalidad (MIPS)

4.4 Inventario Clinico Multiaxia de Millon (MCMI)

4.3 Evaluacion de lainteligencia en adultos: Test de Matrices Progresivas de Raven.

Unidad 5: I nstrumentos especificos

5.1 IDARE (Inventario de Ansiedad Rasgo-Estado). Concepto de Ansiedad Rasgo-Estado de Spielberger.
5.2 Cuestionario de personalidad Tipo A.

5.3 Inventario de la Depresion de Beck

5.4 Concepto de Asertividad. Cuestionario de Asertividad de Rathus.

5.4 Inventario del Estrés Académico (SISCO)

5.5 Evaluacion de los Estilos de apego en adultos: Cuestionario CaMir-R
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Unidad 6: Evaluacién de psicoter apia de cognitiva de urgencia

6.1 Generalidades.

6.2 Los cinco puntos de evaluacién de urgencia.

6.3 Evaluacion de los distintos trastornos: depresion, mania, trastorno de panico, intento suicida, psicosis, enfermedades
fisicas o cirugias, estrés postraumético y estrés disociativo.

Unidad 7: Informe psicol6gico

7.1 Informe Psicol 6gico. Aspectos principales. Caracteristicas. Tipos. Pautas para la elaboracion de informes
7.2 Aspectos fundamental es de la devolucion

7.3 Conceptos centrales: diagndstico integrador, prondstico, recomendaciones.

VIl - Plan de Trabajos Practicos

L os trabajos préacticos dan cuenta de la modalidad de la materia que es aplicada. Se explica el uso de latécnicay se analizan
casos. Los mismos implican larealizacion por parte de los alumnos de actividades cuyo objetivo central esintroducirse a
conocer y aplicar |as técnicas fundamental es de exploracién diagndstica: sus principios, aplicacion, correccion e
interpretacion.

Trabajo practico N° 1: Entrevista. Andlisis de casosy distintas técnicas de obtencion de informacion.

Trabajo practico N° 2: Test de Bender (adultos). Pautas paralaevaluacion. Andlisis de casos.

Trabajo practico N° 3: Test de Raven. Escala general. Puntuacion, evaluacion, interpretacion.

Trabajo practico N° 4: Inventario de Estilos de Personalidad de Millon (MIPS).

Trabajo practico N° 5: Inventario Clinico Multiaxial de Millon (MCMI)

Trabajo practico N° 6: Informe Psicoldgico. Trabajo y evaluacion de un caso escrito, brindado por la catedra. Se realizard una
préctica que consta del andlisis de un proceso de evaluacion y diagnostico a un adulto, que implica parael alumno una
sintesis'y aplicacion de los contenidos tedricos y 1o précticos, sustentada por las perspectivas tedricas integrativas y finaliza
con la entrega de un informe por escrito, en el cua se presenta el informe psicol égico.

El andlisis de caso que realizarén los alumnos de manera grupal se rige por las normas éticas actualmente planteadas en la
Guia de compromiso ético para practicas de la Facultad de Psicologiay paratal fin se resguardala confidenciaidad de los
datos de los casos, contando también con el Consentimiento informado.. En el consentimiento se informa de manera clara que
los datos recabados podran ser utilizados alos fines de estudio e investigacion. Los alumnos seréan supervisados por docentes
delamateria

Evaluacion: lamodalidad de evaluacién de | os trabajos préacticos es continua; se tendra en cuenta la asistencia, €l trabajo
grupal y laevaluacion de tipo individual de los contenidos tedrico/préacticos.

1. Asistencia atodos |os Trabajos practicos y/o recuperatorios. Cada trabajo tiene una recuperacion, excepto en el caso de
alumnos promocionales, los cuales solo disponen de dos recuperaciones en total .

2. Trabajo grupal: En cada uno de los Trabajos Practicos se entregaran protocol os de | as técnicas diagnosticas, que los
alumnos deberan evaluar y entregar a finalizar laclase, de manera grupal. Los mismos serén evaluado por las docentes de la
asignatura, obteniendo calificaciones de Aprobado o No aprobado

3. Evaluacion Individual: através de la modalidad de preguntas a desarrollar y/o multiple opcidn. La evaluacion se aprueba
con 6 puntos, en unaescalade 1 a10.

Las horas restantes del crédito horario (5 horas), que no se encuentran detalladas en €l punto |11 “ Caracteristicas del curso”
serén destinadas a supervisiones clinicas de casuistica que contard con la participacién simultanea de docentes y estudiantes.

VI1II - Regimen de Aprobacion

Alumnos regulares: deberdn asistir a ochenta por ciento (80%) de las clases précticas, y aprobar latotalidad de los trabajos
précticos y latotalidad de los examenes parciales con una calificacion de 6 puntos en una escala de 10 puntos.

Se contemplan cuatro (4) recuperatorios para los trabajos practicos.

Se contemplan dos parciales, cada uno con dos instancias de recuperatorio segiin lo establece la Resol. CS. N° 32/14.
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Alumnos promocionales: la aprobacion de los examenes parciales e integrador se regira por los articulos 28, 29, 30, dela
Ord. N° 13. El alumno debera tener una clasificacion de siete puntos como minimo para aprobar |os examenes parciales, en
unaescala de 10 puntos (art. 35, Ord. 13). Dentro del régimen de promocién sin examen final se realizara un examen de
caracter integrador, a finalizar el dictado de laasignatura (art. 34, 35). La asistencia deberd ser como minimo de un ochenta
por ciento (80%) alas clasestedricasy del cien por ciento (100 %) las clases préacticas. Se contemplan dos (2) recuperatorios
en total paralos trabajos précticos.

Alumnos vocacionales: la condicidn de alumnos vocacional es se adecuara a lo establecido por 1a Ord. N°© 13, art. 26, 27.

Alumnos libres: por las caracteristicas de la asignatura no se contemplala condicion de alumno libre.

I X - Bibliografia Basica

[1] Unidad 1

[2] Arias Beaton, G. (1999). El diagnéstico en la Psicologia. Revista cubana de Psicologia[onling], vol. 16, n. 3, pp. 49-58.
ISSN 0257-4322. Disponible en: pepsic.bvsalud.org/sciel o.php?pi d=S0257-43221999000300006. Consultado en agosto

[3] Castro Solano, A. (2004). Las competencias profesionales del Psicdlogo y |as necesidades de perfiles profesionales en los
diferentes ambitos laborales. Pp. 117 -149.

[4] Documento de céatedra. Evaluar es medir objetivamente. Pp. 1- 5.

[5] Fernéndez Ballesteros, R. (1998). Evaluacién conductual, algunas claves para el futuro. Pp. 3-12. Madrid: Pirdmide. En
Internet: Ferndndez-Ballesteros R. (1998). Evaluacion Psicoldgica: Algunas claves para el futuro. Universidad Auténoma de
Madrid. Disponible en: www.papel esdel psicol ogo.es/vernumero.asp?id=780. Consultado en agosto 2012

[6] Ministerio de Salud (2013). Ley Nacional de Salud Mental N° 26.657. Presidencia de la Nacion, Buenos Aires, pp. 10-109
[7] Unidad 2

[8] Fernandez Alvarez, H. (2005). Los muiltiples rostros de la evaluacion en psicoterapia. Conferenciadel V Congreso

I beroamericano de Evaluacién Psicol 6gica Disponible en: www.aidep.org/03_ridep/R21/R21conf1.pdf. Consultado en agosto
2012 pp. 150-168.

[9] Fernandez Ballesteros, R. y Carrobles, J. (1987). Evaluacion conductual. Madrid: Pirdmide. Pp. 113-128.

[10] Lazarus, A. (1999). Terapia multimodal. Introduccion y Capitulos 1, 2, 3, 4 y 5. Buenos Aires: IPPEM. Pp. 13-99.

[11] Opazo Castro, R. (2001). Psicoterapia I ntegrativa. Delimitacion clinica. Ediciones ICPSI. Santiago de Chile. pp.
107-126; 198-218.

[12] Unidad 3

[13] Documento de Catedra. (2005-2006). M étodos de auto-observacion. Pp. 1-11

[14] Ferndndez Ballesteros, R. (1988). Evaluacion conductual: la auto-observacion. Madrid, Editorial Pirdmide. Pp. 254-277
[15] Lazarus, A. (1999). Cuestionario Multimodal de Historia de Vida (CMHV). Institucién de Terapias Cognitivas e
Integrativas (CETEM). Pp. 1-19.

[16] Opazo Castro, R. (1996). Ficha de Evaluacion Clinica Integral (FECI). ICPSI, Santiago de Chile. Pp. 1-47. Anexo:
Pautas de correccidn de la Ficha de Evaluacion Clinica Integral (FECI). Pp. 1-6.

[17] Othmer, E. y Othmer, S. (1996). DSM-IV. LaEntrevistaClinica. Tomo |. Ed. Masson. Cap. I, Il y I1l. Pp. 13-94.

[18] Unidad 4

[19] Balluerka, N., Lacasa, F. (2011). Cuestionario CaMir-R.

[20] Balluerka, N., Lacasa, F., Gorostiaga, A., Mudla, A. y Pierrehumbert, B. (2011). Version reducida del cuestionario
CaMir (CaMir-R) paralaevaluacion del apego. Psicothema. Vol. 23, n° 3, pp. 486-494.

[21] Chavez Uribe. A. Test de Matrices Progresivas de Raven. Universidad de la Colima. Pp. 1-7

[22] Documento de catedra: Inventario Clinico Multiaxial de Millon 111.

[23] Documento de Catedra. Test de Matrices progresivas de Raven. Escala general . Pp. 1-16.

[24] Gay de Wojtui, C. (1979). Nuevas aportaciones Clinicas a Test de Bender. Argentina: CEA ediciones. Pp. 13-77.

[25] Millon, T. (1997). Inventario de Millon de estilos de la personalidad (MIPS). Ed. Paidés. Pp. 13-22; 70-72.

[26] Millon, T. (1997). Inventario de Millon de estilos de la personalidad (MIPS). Cuestionario y hoja de respuesta. Ed.
Paidés. Pp. 1-4.

[27] Morales de Barbenza, C. (2003). El abordaje integrativo de la personalidad en la teoria de Theodore Millon.
Interdisciplinaria, Revista de Psicologiay Ciencias afines. Volumen 20, N° 1, pp. 61-74.

[28] Oliva Delgado, A. (1995). Estado actual de lateoriadel apego. Apuntes de Psicologia. 45, 21-40.

[29] Raven, J.C.; Court, H. y Raven, J. (1993). Test de matrices progresivas. Escala general y avanzada. Manual. Buenos
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Aires: Paidos. pp. 9-29. Anexo: Protocolo de respuestas; clave matriz de correccién; baremo La Plata, Argentina, afio 2000.
[30] Richaud de Minzi, M. C., Oros, L.y Lemos, V. (2003). Adaptacion preliminar ala Argentinadel Inventario Clinico
Multiaxial de Millon 111. 1V Congreso |beroamericano de Evaluacién Psicolégica. Lima, Per(. Paginas 1-16

[31] Unidad 5

[32] Barraza Macias, A. (2007). El Inventario SISCO del estrés académico. Universidad Pedagdgica de Durango. Pp. 89-93.
[33] Barraza Macias, A. (2008). Construccion y Validacion inicial de la Escala de Personalidad Estudiantil Tipo A. Revista
Electrénica Psicologia Cientifica.com pp. 1-5

[34] Caputo, JH. y Pérez, P. C. (2000). Patrén de conductatipo A: nuevos interrogantes para antiguos conflictos. Revista
Argentinade Clinica Psicol6gica, | X, 149- 164.

[35] Documento de cétedra. (2006). Personalidad Tipo A. Pp. 1-12.

[36] Paginaweb. Test de Asertividad de Rathus ¢Soy Asertivo?. Recuperado el 23 de agosto de 2015 en www.alt64.0rg, pp.
1-4.

[37] Riso, W. (1988). Entrenamiento Asertivo. Aspectos conceptuales, evaluativos y de intervencion. Ediciones Rayuela. Pp.
1-30.

[38] Spielberger , C. D, Martinez- Urrutia, A. Gonzales Reigosa, F., Natalicio, L. Diaz Gurrero, R. (1968). Teorias de la
ansiedad. Mexico: Manual Moderno. PP- 1-18.

[39] Spielberger, C. D, Martinez- Urrutia, A. Gonzales Reigosa, F., Natalicio, L. Diaz Gurrero, R. (1968). Cuestionario y
grillade evaluacion del Inventario de ansiedad rasgo estado (IDARE).

[40] Unidad 6

[41] Sanchez, J.J.; Gonzalez, J.J. y Cano Sanchez, J.J. (1999). Psicoterapia cognitiva de urgencia. Espafia: Editorial
ESMD-UBDA. Pp. 1-22, 63-69, 74-78, 81-86, 89-94, 96-101, 105-110, 114-117, 120-123, 136-140.

[42] Unidad 7

[43] Jiménez, F. (1997). El Informe Psicol 6gico. En Gualberto Buela-Casal y J. Carlos Sierra (dirs.), Manual de evaluacion
psicoldgica. Fundamentos, técnicasy aplicaciones. Madrid: Siglo Veintiuno de Espafia Editores, SA. Pp. 221-237.

[44] Martinez, H. L. (2004). Documento de catedra. La entrevista de devolucion. UNSL, pp. 1-8.

[45] Martorell, M. C. (1992). Técnicas de Evaluacion Psicolégica. Volumen |, Cap. 6: El informe y cuestiones deontol gicas
en el diagndstico clinico. Valencia: Promolibro.

X - Bibliografia Complementaria

[1] Belloch, A.; Sandin, B. Y Ramos, F. (1995). Manual de Psicopatologia. Madrid: McGraw Hill/ Interamericana de Espafia
Volumenes 1y 2.

[2] BuelaCasdl, G. y Sierra, J. C. (1997): Manua de evaluacion psicoldgica. Madrid: siglo XXI. pp. 71-97 y 221-237.

[3] Codigo de Eticade la FEPRA. (1999). Declaracion de principios. Pp. 3-14

[4] Colegio Oficial De Psicélogos (2000). Directrices internacionales para el uso de los tests.

[5] Cronbach, L. J. (1963). Fundamentos de la exploracion psicoldgica. Madrid: Biblioteca Nueva.

[6] Culliari, S. (2001). Fundamentos de psicologia clinica. Ed. Pearson Educacion. Cap. 1V Eticay razonamiento ético.
Handelsman, M. pp. 80-111.

[7] Echeburua, E. (1992). Avances en €l tratamiento de los trastornos de ansiedad. Madrid: Ed. Piramide.

[8] Forns, M.: Kirchner, T. Y Torres, M. (1991). Principales model os de evaluacién psicol égica. Barcelona.

[9] Hampson, S.E. (1986). La construccion de la personalidad. Unaintroduccion. Buenos Aires: Paidos.

[10] Lazarus, R. y Folkman, S. (1986). Estrés y procesos cognitivos. Barcelona. Martinez Roca

[11] Millon, T. y Davis, D. (2000). Trastornos de la personalidad. Més alladel DSM V. pp. 73-80 y 141-182. Ed. Masson.
[12] Pawlik, K., y otros. (1980). Diagnosis del Diagndstico. Ed. Herder. Barcelona

[13] Pelechano Barberd, V. (1988). Del diagnostico clasico a andlisis ecopsicoldgico. Volumen |, Conceptos Basicos.
Valencia: Ed. Alfaplus, pp. 33-85.

[14] Sanchez Canovas, P. Psicologia Diferencial: Diversidad e Individualidad Humanas. Cap. 6; pag. 245-271. Madrid:
Editorial Centro de Estudios Ramén Areces.

X| - Resumen de Objetivos

Continuar laformacion de los estudiantes, yainiciada en € cuarto afio de estudios, en el &readelaevaluaciény el
diagndstico psicol dgicos fundados en una concepcion integradora de la persona, en el marco de las teorias cognitivo
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| integrativas.

X1l - Resumen del Programa

Se trata de una asignatura de caracteristicas eminentemente tedrico/practicas. Se basa en cuatro gjes atamente

interrel acionados:

1) La perspectiva tedrica desde la que se enfoca.

2) Larelacion que integralateoriay la préctica, donde se explicitan y analizan diversas metodologias, técnicasy modelos
explicativos.

3) Laevauaciony el diagnéstico psicol6gico a adultos, con la elaboracion de un informe psicol dgico.

4) Lacondicion curricular que establece el contexto y las condiciones que hacen posible el desarrollo de la asignatura.

X1l - Imprevistos

Paros. Huelgas.
Imponderables especificamente de la Facultad.

X1V - Otros
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