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1. PRESENTACIÓN

Breve descripción: Esta asignatura tiene por objetivo principal introducir a los estudiantes en
el estudio de la salud laboral desde una perspectiva psicológica, entendiéndola como una
disciplina con matices inter y multidisciplinares. Durante el desarrollo de la misma se
revisarán los aspectos conceptuales más importantes en relación a la salud laboral, en su
vertiente física y mental, su relación con la seguridad en el trabajo y la calidad y bienestar
laboral, así como sus determinantes más distales y proximales, por ejemplo, los factores
organizacionales de riesgo. Además, en esta asignatura se profundizará especialmente en
los riesgos psicosociales y la salud mental en sus distintos ámbitos de intervención, dotando
a los y las estudiantes de los conocimientos y habilidades necesarios para abordar
problemáticas muy actuales como el acoso laboral, el estrés en el trabajo y el burnout,
centrándonos muy especialmente en los elementos y decisiones que se deben tener en
cuenta a la hora de planificar las medidas adecuadas para una correcta evaluación,
prevención e intervención específica sobre los mismos, así como la promoción de la salud
dentro de las empresas y organizaciones. Desde esta perspectiva se revisarán y discutirán
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
psicólogo de la salud.

Se tratarán los siguientes temas:

Características diferenciales entre la Psicología General Sanitaria y la Psicología
de las Organizaciones y el Trabajo.
La Psicología de la Salud Ocupacional. Aspectos conceptuales
Trabajo y Salud
Estrés laboral y burnout
Estrés y daño moral
Mobbing, problemas de relación y gestión de conflictos
Abordaje del acoso laboral en salud mental
Prevención en el ámbito de la salud laboral
Medidas dirigidas a la organización y trabajadores/as para la intervención sobre
la salud
Introducción al Coaching

Titulación: Máster en Psicología General Sanitaria

Módulo 2: Evaluación e intervención en Psicología de la salud

Materia 2.4: Optativas

ECTS: 3

Curso, semestre: 1er Curso, 2º Cuatrimestre

Carácter: Optativo

Profesorado:
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Jesús Onofre Valera Bernal, jvalerabern@external.unav.es
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Idioma: Castellano

Aula: Pamplona M6 Ed Amigos

Horario: 16:00-20:00

2. RESULTADOS DE APRENDIZAJE (Competencias)

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

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

RA5 - Conocer en profundidad los factores psicosociales asociados a los problemas de salud
y enfermedad. (C )

RA6 - Conocer en profundidad los factores biológicos 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 evaluación e intervención en el
campo de la Psicología General Sanitaria, así como las técnicas y procedimientos que de
ellos se derivan para el abordaje de los trastornos del comportamiento y los factores
psicológicos 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 aplicación de ideas, a menudo en un contexto de
investigación. (C )

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

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

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

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

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

RA21 - Analizar críticamente y utilizar las fuentes de información clínica. (P)

RA24 - Formular hipótesis de trabajo en investigación y recoger y valorar de forma crítica la
información para la resolución de problemas, aplicando el método científico. (P)



RA25 - Planificar, realizar y, en su caso, supervisar el proceso de evaluación psicológica del
comportamiento humano y de los factores psicológicos asociados con los problemas de
salud para establecer la evaluación de los mismos. (P)

RA26 - Diseñar, desarrollar y en su caso supervisar y evaluar planes y programas de
intervención psicológica, en función de la evaluación psicológica y de las variables
individuales y sociales concurrentes en cada caso.(P)

RA27 - Realizar actividades de promoción y de educación para la salud psicológica individual
y comunitaria. (P)

RA28 - Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de
resolución de problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos más
amplios (o multidisciplinares) relacionados con su área de estudio. (P)

RA29 - Adquirir una formación aplicada, avanzada y especializada en un cuerpo de
conocimientos teóricos, prácticos y técnicos que permitan a los profesionales desenvolverse
en el ámbito de la psicología de la salud. (P y A)

RA30 - Demostrar capacidad de análisis, razonamiento crítico y síntesis. (P y A)

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

3. PROGRAMA

El programa de la asignatura está en función de las siguientes categorías de contenidos:
Conceptuales (C), hace referencia a la definición, principios y teorías; Procedimentales (P), se
trata de los métodos, técnicas y procedimientos y; Actitudinales (A), son los valores, actitudes
y competencias éticas.

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

Conceptualización y diferenciación de la disciplina
Concepto de salud laboral
Ámbitos de actuación
La relación entre el trabajo y la salud
Enfermedad profesional y accidente de trabajo
Condiciones de trabajo y salud: los factores psicosociales
Evaluación riesgos psicosociales

3.2. ESTRÉS LABORAL Y BURNOUT (C) (P)

Conceptualización del burnout
Grupos de riesgo y consecuencias
Modelos teóricos explicativos
Patogénesis del burnout
Factores de riesgo psicosocial
Evaluación y diagnóstico del síndrome
Aspectos diferenciales frente a otras problemáticas
Aspectos preventivos y de intervención desde la psicología de la salud

3.3. ESTRÉS Y DAÑO MORAL (C) (P)



Conceptualización del estrés y daño moral
Grupos de riesgo y consecuencias
Modelos teóricos explicativos
Patogénesis del daño moral
Factores de riesgo psicosocial
Aspectos relacionados con la evaluación y diagnóstico diferencial
Aspectos preventivos y de intervención desde la psicología de la salud

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

Conceptualización y definición 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 teóricos explicativos
Tipos de acoso laboral
Actividades de acoso laboral según Leymann
Fases proceso de acoso laboral

3.5. MANIFESTACIONES CLÍNICAS Y PSICOPATOLÓGICAS ASOCIADAS AL ACOSO LABORAL (C)
(P) (A)

Consecuencias y manifestaciones clínicas
Sintomatología
Estrés postraumático-estrés por coacción continuada
Detección síndrome de estrés por coacción continuada

3.6. EVALUACION DEL ACOSO LABORAL (C) (P) (A)

Acosador y acosado: características y estilos relacionales
Categorías para la evaluación del acoso laboral
Entrevista clínica
Cuestionarios de evaluación
Fases de superación del acoso laboral

3.7. MODELO DE ABORDAJE GRUPAL DEL ACOSO LABORAL EN SALUD MENTAL (C) (P) (A)

Datos sociodemográficos, laborales y clínicos de población atendida en salud 
mental
Contextualización-Génesis
Objetivos intervención
Metodología/procedimiento
Desarrollo
Sesiones grupales
Estrategias y técnicas empleadas en sesiones

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

Principios y niveles de actuación
Procesos y prácticas para la gestión de riesgos y promoción de la salud
Organizaciones Saludables
Cultura, clima y calidad de vida laboral
La importancia del liderazgo y el apoyo social



Rediseño psicosocial del puesto de trabajo
Job Crafting y afrontamiento proactivo
Las oportunidades de recuperación
Reincorporación tras la baja laboral por problemas de salud mental

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

Definiciones de coaching
Creencias base y principios esenciales
Orígenes y fuentes del coaching
Coaching y psicología: Aportes relevantes
Límites con otras disciplinas
Coaching versus Terapia
El psicólogo coach
Competencias del psicólogo coach
Proceso y herramientas de coaching
Tipos y corrientes de coaching

4. ACTIVIDADES FORMATIVAS

4.1. CONCEPTUALES

AF1 Clases presenciales teóricas: Entendidas como sesiones educativas que se llevan a cabo
en un entorno físico, como un aula o auditorio, donde un instructor o profesor presenta y
explica conceptos, teorías, principios o información de manera principalmente verbal. En
estas clases, el énfasis está en la transmisión de conocimientos y la comprensión de los
contenidos por parte de los estudiantes.

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

4.2. PROCEDIMENTALES

AF2 Clases presenciales prácticas: Entendidas como sesiones educativas en las que los
estudiantes participan activamente en actividades prácticas relacionadas con el tema de
estudio. A diferencia de las clases teóricas, donde el énfasis está en la transmisión de
información verbal, las clases presenciales prácticas se centran en la aplicación práctica de
los conocimientos adquiridos. Durante las clases presenciales prácticas, los estudiantes
pueden realizar una variedad de actividades, que pueden incluir: Experimentos. Ejercicios de
resolución de problemas. Prácticas de campo. Simulaciones/roleplaying. Trabajo en grupo.
Demostraciones prácticas por parte del instructor. Estas actividades están diseñadas para
ayudar a los estudiantes a comprender y aplicar los conceptos teóricos aprendidos en las
clases teóricas. Proporcionan una oportunidad para desarrollar habilidades prácticas,
habilidades de resolución de problemas y habilidades de trabajo en equipo.

M2 Estudio y discusión de casos. Clases prácticas en las que se trabaja con el método del
caso y del aprendizaje basado en problemas. El profesor puede diseñar 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 Resolución de problemas (ejercicios) de forma individual o grupal. El profesor plantea
cuestiones que requieren el estudio y el análisis de cuestiones.



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

5. EVALUACIÓN

TIPOS DE EVALUACIÓN

5.1. EVALUACIÓN CONCEPTUAL

SE4 Evaluación final. Prueba de síntesis: Esta evaluación abarca todo el contenido del curso y
se realiza al final del mismo. Es una prueba integral que evalúa la comprensión global de los
estudiantes sobre el tema y su capacidad para sintetizar y aplicar los conocimientos
adquiridos.

5.2. EVALUACIÓN PROCEDIMENTAL

SE2 Resolución de casos prácticos: Implica que los estudiantes analicen y resuelvan
situaciones problemáticas o casos de estudio relacionados con el contenido del curso. Esta
metodología permite aplicar los conocimientos teóricos a situaciones prácticas y desarrollar
habilidades de resolución de problemas.

5.3. EVALUACIÓN ACTITUDINAL

SE1 Intervención en clases, seminarios y clases prácticas: Este enfoque implica la
participación activa de los estudiantes durante las lecciones, seminarios o sesiones prácticas.
Esto puede incluir la presentación de ideas, debates, resolución de problemas y
demostraciones prácticas, entre otras actividades.

CRITERIOS Y PROCEDIMIENTOS DE EVALUACIÓN

CONVOCATORIA ORDINARIA

5.2.1. Evaluación conceptual:

Prueba objetiva (Individual): Esta evaluación individual permite valorar los conocimientos y
competencias adquiridos (50%):

Abarca todos los contenidos del curso
Incluye preguntas de opción múltiple
Evalúa la capacidad de aplicar conceptos teóricos a situaciones prácticas
Valora el razonamiento clínico y la toma de decisiones

Fecha: último día de clase

**IMPORTANTE** Los estudiantes deben alcanzar al menos un 5 sobre 10 o 2.5 sobre 5 en
el examen para poder superar la asignatura

5.2.2 Evaluación procedimental

Resolución de casos y sesión de simulación como tarea fundamental para desarrollar
habilidades profesionales. Este proceso implica (40%):

Análisis colaborativo del caso presentado
Recopilación de datos relevantes del paciente
Aplicación de técnicas de evaluación psicológica
Interpretación conjunta de los resultados obtenidos



Formulación de hipótesis diagnósticas
Propuesta de plan de intervención

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

En concreto, el trabajo solicitado en clase por la profesora Marta Herrero será evaluado con
hasta un 15% de esta parte procedimental, el trabajo solicitado en clase por el profesor Jesús
Onofre Valera con otro 15% y el trabajo con la profesora Carmen Cruz con el restante 10%,
permitiendo optar así al 40% que engloba la parte aplicada de esta asignatura. El formato de
presentación o dinámica del trabajo y/o las normas de presentación específicas serán
comentadas por cada uno de los profesores cuando se presente la actividad.

5.2.3 Evaluación actitudinal (10%)

El trabajo en clase se evaluará teniendo en cuenta:

Asistencia
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 combinación de estas modalidades de evaluación proporciona una valoración completa
de las habilidades clínicas, teóricas y prácticas de los estudiantes.

CONVOCATORIA EXTRAORDINARIA

Evaluación convocatoria extraordinaria

1. Se guardará el 50% procedente de la evaluación continua de la convocatoria ordinaria.

2. Examen final (50%).

Fecha convocatoria extraordinaria: 1 y 2 de junio (optatividad I y II, respectivamente).

Los estudiantes con necesidades educativas especiales deberán ponerse previamente en 
contacto con la Coordinación del Máster (Sandra Cubedo, scubedom@unav.es) para obtener 
la autorización correspondiente a las adaptaciones (por ejemplo, disponer de más tiempo en 
los exámenes). Dicha autorización deberá ser enviada por el alumno al profesor. Se 
recomienda realizar esta gestión al comienzo del cuatrimestre.

ATENCIÓN: Se recuerda que cualquier intento de fraude, copia, plagio u otro
comportamiento irregular supone una infracción grave, tal y como está contemplado en el
Título IV ‘Normas de disciplina académica de los estudiantes’ dentro del Sistema de normas
sobre la convivencia en la Universidad de Navarra.

6. HORARIOS DE ATENCIÓN

Contactar y solicitar cita previa mediante correo electrónico

Marta Herrero Lázaro, marta.herrerolaz@gmail.com
Jesús Onofre Valera Bernal, jvalerabern@external.unav.es
Carmen Cruz Fábrega, ccruzf@external.unav.es
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