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1. PRESENTACION

Breve descripcién: Esta asignatura tiene por objetivo principal introducir a los estudiantes en
el estudio de la salud laboral desde una perspectiva psicolégica, entendiéndola como una
disciplina con matices inter y multidisciplinares. Durante el desarrollo de la misma se
revisaran los aspectos conceptuales mas importantes en relacion a la salud laboral, en su
vertiente fisica y mental, su relacion con la seguridad en el trabajo y la calidad y bienestar
laboral, asi como sus determinantes mas distales y proximales, por ejemplo, los factores
organizacionales de riesgo. Ademas, en esta asignatura se profundizara especialmente en
los riesgos psicosociales y la salud mental en sus distintos ambitos de intervencién, dotando
a los y las estudiantes de los conocimientos y habilidades necesarios para abordar
problematicas muy actuales como el acoso laboral, el estrés en el trabajo y el burnout,
centrandonos muy especialmente en los elementos y decisiones que se deben tener en
cuenta a la hora de planificar las medidas adecuadas para una correcta evaluacion,
prevencion e intervencién especifica sobre los mismos, asi como la promocién de la salud
dentro de las empresas y organizaciones. Desde esta perspectiva se revisaran y discutiran
las principales medidas organizacionales e individuales que se pueden llevar a cabo para
este fin, poniéndo un especial énfasis en aquellas en las que tiene un papel fundamental el
psicologo de la salud.

Se trataran los siguientes temas:

e Caracteristicas diferenciales entre la Psicologia General Sanitaria y la Psicologia
de las Organizaciones y el Trabajo.

® La Psicologia de la Salud Ocupacional. Aspectos conceptuales

® Trabajo y Salud

e Estrés laboral y burnout

® Estrés y dafio moral

® Mobbing, problemas de relacion y gestion de conflictos

e Abordaje del acoso laboral en salud mental

® Prevencion en el ambito de la salud laboral

e Medidas dirigidas a la organizacion y trabajadores/as para la intervencién sobre
la salud

® Introduccion al Coaching
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2. RESULTADOS DE APRENDIZAJE (Competencias)

RA2 - Conocer en profundidad la naturaleza psicolégica del comportamiento humano, asi
como los factores sociales y bioldgicos que le pueden afectar. (C)

RA3 - Conocer en profundidad la naturaleza psicolégica de los trastornos del
comportamiento humano. (C)

RAS5 - Conocer en profundidad los factores psicosociales asociados a los problemas de salud
y enfermedad. (C)

RA6 - Conocer en profundidad los factores bioldgicos y psicosociales asociados a los
problemas de salud y enfermedad, especialmente los relacionados con la salud mental. (C)

RA7 - Conocer en profundidad los distintos modelos de evaluacién 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 los factores
psicolégicos asociados con los problemas de salud. (C)

RA10 - 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. (C)

RA11 - Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y enfrentarse a la
complejidad de formular juicios a partir de una informaciéon que, siendo incompleta o
limitada, incluya reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la
aplicacién de sus conocimientos y juicios. (C)

RA14 - Desarrollar su trabajo desde la perspectiva de la calidad y la mejora continua, con la
capacidad autocritica necesaria para un desempefio profesional responsable. (P)

RA16 - Aplicar los fundamentos de la bioética y el método de deliberacién en la practica
profesional, ajustdndose su ejercicio como profesional sanitario a lo dispuesto en la Ley 44
/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias. (P)

RA18 - Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que les permitan
continuar estudiando de un modo que habrd de ser en gran medida autodirigido o
auténomo. (P)

RA20 - Demostrar la habilidad de crear un clima profesional que favorezca los procesos de
comunicacién, tanto individuales como grupales. (P)

RA21 - Analizar criticamente y utilizar las fuentes de informacion clinica. (P)

RA24 - Formular hipétesis de trabajo en investigacion y recoger y valorar de forma critica la
informacion para la resolucion de problemas, aplicando el método cientifico. (P)
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RA25 - Planificar, realizar y, en su caso, supervisar el proceso de evaluacion psicolédgica del
comportamiento humano y de los factores psicologicos asociados con los problemas de
salud para establecer la evaluacion de los mismos. (P)

RA26 - Disefiar, desarrollar y en su caso supervisar y evaluar planes y programas de
intervencién psicolégica, en funcién de la evaluacién psicolégica y de las variables
individuales y sociales concurrentes en cada caso.(P)

RA27 - Realizar actividades de promocién y de educacién para la salud psicolégica individual
y comunitaria. (P)

RA28 - Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y 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. (P)

RA29 - Adquirir una formacién aplicada, avanzada y especializada en un cuerpo de
conocimientos tedricos, practicos y técnicos que permitan a los profesionales desenvolverse
en el ambito de la psicologia de la salud. (P y A)

RA30 - Demostrar capacidad de analisis, razonamiento critico y sintesis. (P y A)

RA31 - Adquirir las habilidades necesarias para abordar los diversos problemas que pueden
plantearse en el ejercicio de la profesién de Psicélogo General Sanitario y para tomar
decisiones con responsabilidad. (P y A)

3. PROGRAMA

El programa de la asignatura esta en funcion de las siguientes categorias de contenidos:
Conceptuales (C), hace referencia a la definicidn, principios y teorias; Procedimentales (P), se
trata de los métodos, técnicas y procedimientos y; Actitudinales (A), son los valores, actitudes
y competencias éticas.

3.1. PSICOLOGIA DE LA SALUD OCUPACIONAL (C) (P) (A)

e Conceptualizacion y diferenciacion de la disciplina

e Concepto de salud laboral

e Ambitos de actuacién

® Larelacidon entre el trabajo y la salud

e Enfermedad profesional y accidente de trabajo

e Condiciones de trabajo y salud: los factores psicosociales
e Evaluacion riesgos psicosociales

3.2. ESTRES LABORAL Y BURNOUT (C) (P)

e Conceptualizacion del burnout

® Grupos de riesgo y consecuencias

® Modelos tedricos explicativos

® Patogénesis del burnout

® Factores de riesgo psicosocial

e Evaluacion y diagnostico del sindrome

e Aspectos diferenciales frente a otras problematicas

® Aspectos preventivos y de intervencion desde la psicologia de la salud

3.3. ESTRES Y DANO MORAL (C) (P)

e Conceptualizacién del estrés y dafio moral
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® Grupos de riesgo y consecuencias

® Modelos tedricos explicativos

® Patogénesis del dafio moral

® Factores de riesgo psicosocial

® Aspectos relacionados con la evaluacion y diagndstico diferencial

® Aspectos preventivos y de intervencion desde la psicologia de la salud

3.4. ACOSO LABORAL (C) (P) (A)

- Conceptualizacién y definicién del acoso laboral
- Criterios operativos

- Aspectos diferenciales del acoso laboral

- Convenio 190 de la OIT sobre la violencia y el acoso laboral.
- Incidencia y prevalencia

- Mitos

- Criterios-indicadores nucleares

- Modelos tedricos explicativos

- Tipos de acoso laboral

- Actividades de acoso laboral segin Leymann

- Fases proceso de acoso laboral

3.5. MANIFESTACIONES CLINICAS Y PSICOPATOLOGICAS ASOCIADAS AL ACOSO LABORAL (C)
(P) (A)

- Consecuencias y manifestaciones clinicas
- Sintomatologia

- Estrés postraumatico-estrés por coaccion continuada

Deteccion sindrome de estrés por coaccién continuada
3.6. EVALUACION DEL ACOSO LABORAL (C) (P) (A)

- Acosador y acosado: caracteristicas y estilos relacionales

Categorias para la evaluacién del acoso laboral

- Entrevista clinica

Cuestionarios de evaluacion
- Fases de superacién del acoso laboral
3.7. MODELO DE ABORDAJE GRUPAL DEL ACOSO LABORAL EN SALUD MENTAL (C) (P) (A)

- Datos sociodemograficos, laborales y clinicos de poblacién atendida en salud mental
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- Contextualizacion

- Génesis

- Objetivos intervencion

- Metodologia/procedimiento

- Desarrollo

- Sesiones grupales

- Estrategias y técnicas empleadas en sesiones

3.8. INTERVENCIONES ORGANIZACIONALES PSICOSOCIALES (C) (P) (A)

® Principios y niveles de actuacion

® Procesos y practicas para la gestidn de riesgos y promocién de la salud
e Organizaciones Saludables

® Cultura, climay calidad de vida laboral

e La importancia del liderazgo y el apoyo social

e Redisefio psicosocial del puesto de trabajo

e Job Crafting y afrontamiento proactivo

® |as oportunidades de recuperacién

® Reincorporacion tras la baja laboral por problemas de salud mental

3.9. INTRODUCCION AL COACHING (C) (P) (A)

e Definiciones de coaching

e Creencias base y principios esenciales

® Origenes y fuentes del coaching

e Coaching y psicologia: Aportes relevantes
® | imites con otras disciplinas

e Coaching versus Terapia

® El psicélogo coach

e Competencias del psicdlogo coach

® Proceso y herramientas de coaching

® Tipos y corrientes de coaching

4. ACTIVIDADES FORMATIVAS

4.1. CONCEPTUALES

AF1 Clases presenciales teéricas: Entendidas como sesiones educativas que se llevan a cabo
en un entorno fisico, como un aula o auditorio, donde un instructor o profesor presenta y
explica conceptos, teorias, principios o informacidon de manera principalmente verbal. En
estas clases, el énfasis estd en la transmisién de conocimientos y la comprensién de los
contenidos por parte de los estudiantes.

M1 Clases expositivas tedricas/ Método expositivo. Sesiones magistrales conducidas por el
profesor encargado de la asignatura o de otro profesor invitado.

4.2. PROCEDIMENTALES

AF2 Clases presenciales practicas: Entendidas como sesiones educativas en las que los
estudiantes participan activamente en actividades practicas relacionadas con el tema de
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estudio. A diferencia de las clases teodricas, donde el énfasis esta en la transmisién de
informacién verbal, las clases presenciales practicas se centran en la aplicacion practica de
los conocimientos adquiridos. Durante las clases presenciales practicas, los estudiantes
pueden realizar una variedad de actividades, que pueden incluir: Experimentos. Ejercicios de
resolucion de problemas. Practicas de campo. Simulaciones/roleplaying. Trabajo en grupo.
Demostraciones practicas por parte del instructor. Estas actividades estan disefiadas para
ayudar a los estudiantes a comprender y aplicar los conceptos tedricos aprendidos en las
clases tedricas. Proporcionan una oportunidad para desarrollar habilidades practicas,
habilidades de resolucién de problemas y habilidades de trabajo en equipo.

M2 Estudio y discusion de casos. Clases practicas en las que se trabaja con el método del
caso y del aprendizaje basado en problemas. El profesor puede disefiar simulaciones de la
realidad que ayuden al alumno a comprender la validez de lo que aprende para resolver
problemas concretos y reales.

4.3. ACTITUDINALES

AF3 Resolucion de problemas (ejercicios) de forma individual o grupal. El profesor plantea
cuestiones que requieren el estudio y el analisis de cuestiones.

M3 Resolucion de problemas (ejercicios) de forma individual o grupal. El profesor plantea
cuestiones que requieren el estudio y el analisis de cuestiones.

5. EVALUACION

TIPOS DE EVALUACION
5.1. EVALUACION CONCEPTUAL

SE4 Evaluacién final. Prueba de sintesis: Esta evaluacién abarca todo el contenido del cursoy
se realiza al final del mismo. Es una prueba integral que evalua la comprension global de los
estudiantes sobre el tema y su capacidad para sintetizar y aplicar los conocimientos
adquiridos.

5.2. EVALUACION PROCEDIMENTAL

SE2 Resolucion de casos practicos: Implica que los estudiantes analicen y resuelvan
situaciones problematicas o casos de estudio relacionados con el contenido del curso. Esta
metodologia permite aplicar los conocimientos teéricos a situaciones practicas y desarrollar
habilidades de resolucién de problemas.

5.3. EVALUACION ACTITUDINAL

SE1 Intervencién en clases, seminarios y clases practicas: Este enfoque implica la
participacion activa de los estudiantes durante las lecciones, seminarios o sesiones practicas.
Esto puede incluir la presentacién de ideas, debates, resolucion de problemas vy
demostraciones practicas, entre otras actividades.

CRITERIOS Y PROCEDIMIENTOS DE EVALUACION
CONVOCATORIA ORDINARIA
5.2.1. Evaluacién conceptual:

Examen Final (Individual): Esta evaluacion individual permite valorar los conocimientos y
competencias adquiridos (50%):
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e Abarca todos los contenidos del curso
® Incluye preguntas de opcién multiple
® Evalua la capacidad de aplicar conceptos tedricos a situaciones practicas
® Valora el razonamiento clinico y la toma de decisiones
Fecha: por confirmar

5.2.2 Evaluacién procedimental

Resolucién de casos y sesién de simulacién como tarea fundamental para desarrollar
habilidades profesionales. Este proceso implica (40%):

e Analisis colaborativo del caso presentado

® Recopilaciéon de datos relevantes del paciente

e Aplicacién de técnicas de evaluacién psicolégica

® |nterpretacion conjunta de los resultados obtenidos
e Formulacion de hipdtesis diagndsticas

® Propuesta de plan de intervencion

El trabajo en equipo permite contrastar diferentes perspectivas y enriquecer el analisis del
caso.

5.2.3 Evaluacién actitudinal (10%)
El trabajo en clase se evaluara teniendo en cuenta:

® Asistencia

e Mantener una actitud de escucha activa.

® Ser proactivo en las tareas y actividades formativas
® Entregar los trabajos realizados en la clase.

Es un requisito asistir al menos al 80% de las clases.

La combinacién de estas modalidades de evaluacion proporciona una valoracién completa
de las habilidades clinicas, tedricas y practicas de los estudiantes.

CONVOCATORIA EXTRAORDINARIA
Evaluacién convocatoria extraordinaria
1. Se guardara el 50% de la evaluacion continua.

2. Examen final (50%).

6. HORARIOS DE ATENCION

Contactar y solicitar cita previa mediante correo electrénico

® [uis Manuel Blanco Donoso, Iblancod@external.unav.es
® Jesus Onofre Valera Bernal, jvalerabern@external.unav.es
e Carmen Cruz Fabrega, ccruzf@external.unav.es
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