
Psicogerontología (FEyP)
Guía docente 2025-26

PRESENTACIÓN

Breve descripción:

Breve descripción de la asignatura: La Psicogerontología es un campo de la 
Psicología cuyo objetivo es contribuir desde el conocimiento psicológico, al 
bienestar y la calidad de las personas durante la vejez.
Carácter: Optativa.
ECTS: 3.
Curso y semestre: 4º curso. 1º semestre.
Idioma: Español
Título: Grado de Psicología.
Módulo y materia de la asignatura: Áreas de Psicología. Procesos psicológicos 
básicos.
Profesor: Genoveva Montoya Murillo.
Modalidad: Presencial.
Horario: Lunes de 18:00-20:00
Aula: EDIFICIO AMIGOS AULA S1 B3

RESULTADOS de APRENDIZAJE (Competencias)

CG2 - Resolver problemas y tomar decisiones con profesionalidad y eficacia
CG4 - Reconocer y respetar la diversidad cultural, étnica, religiosa, etc., como 
parte de la dignidad humana; evitando prejuicios y discriminaciones
CG5 - Establecer relaciones interpersonales satisfactorias con iniciativa, actitud 
de escucha y compromiso ético.
CB1 - Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender 
conocimientos en un área de estudio que parte de la base de la educación 
secundaria general, y se suele encontrar a un nivel que, si bien se apoya en 
libros de texto avanzados, incluye también algunos aspectos que implican 
conocimientos procedentes de la vanguardia de su campo de estudio.
CB2 - Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o 
vocación de una forma profesional y posean las competencias que suelen 
demostrarse por medio de la elaboración y defensa de argumentos y la 
resolución de problemas dentro de su área de estudio.
CB5 - Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de 
aprendizaje necesarias para emprender estudios posteriores con un alto grado 
de autonomía.

PROGRAMA

Presentación Presentación de la asignatura.
Tema 1: Gerontología. El equipo gerontológico y el rol del psicólogo en el ámbito
gerontológico transdisciplinar. La psicogerontología como una especialidad de la
psicología. Psicogerontólogo. Psicogerontólogos frente a la regulación sanitaria
de la psicología. Salidas profesionales.
Tema 2: Cuidadores formales e informales. Síndrome del burnout. Programas de
intervención con cuidadores.



Tema 3: Deterioro cognitivo asociado a la edad. Test de cribado y baterías
neuropsicológicas.
Tema 4: El envejecimiento actitudes y creencias. Envejecimiento normal vs
patológico.
Tema 5: Sociodemografía nacional del envejecimiento poblacional.
Repercusiones socioeconómicas del envejecimiento. Suicidio en Tercera Edad.
Evaluación e intervención del riesgo suicida. Prevención. Tratamiento en prensa
del riesgo suicida.
Tema 6: Promoción del Envejecimiento activo. Envejecimiento exitoso.
Programas de preparación para la jubilación (PPJ). Formación universitaria para
mayores.
Tema 7: La Ley de dependencia. Recursos sociosanitarios para las personas
mayores. Residencias. Atención Centrada en la Persona (ACP).
Tema 8: Neurociencia cognitiva. Alteraciones de la cognición. Neuropsicología
del envejecimiento.
Tema 9: Cognición social. Psicopatología del envejecimiento.
Tema 10: Programas de intervención no farmacológica para la prevención del
deterioro cognitivo. Nuevas tecnologías aplicadas al envejecimiento.

ACTIVIDADES FORMATIVAS

TRABAJO INDIVIDUAL

OPCIÓN 1. Administración, corrección, interpretación y redacción de
un informe con los resultados obtenidos de la evaluación del
deterioro cognitivo de una persona mayor de 65 años con el Mini-
Mental State Examination (MMSE).
OPCIÓN 2. Administración, corrección, interpretación y redacción de
un informe con los resultados obtenidos de la evaluación de la
posible presencia del síndrome burnout de un cuidador formal o
informal de una persona mayor con el Maslach Burnout Inventory
(MBI) o con el Cuestionario para la evaluación del Síndrome de
Quemarse por el Trabajo (CESQT).

FECHA MÁXIMA DE ENTREGA: 17 de noviembre hora fin 23:59
ESTRUCTURA Y CARACTERÍSTICAS: Extensión máxima: 5 páginas +
Anexo.

PRÁCTICAS

El objetivo de las actividades prácticas consiste en facilitar al alumno la asimilación del
material teórico expuesto durante la clase para que luego sea capaz de aplicarlo a su vida
profesional. Estas actividades se desarrollarán mayormente durante la clase y consistirán en
debates grupales, cumplimentación de informes, revisión de casos clínicos, visualización y
comentarios sobre material audiovisual, manipulación de test de evaluación.

EVALUACIÓN

CONVOCATORIA ORDINARIA

La ponderación de la asignatura será la siguiente:



Examen: 60%. El examen será tipo test con 60 preguntas a seleccionar una 
correcta entre cuatro alternativas de respuesta. Para aprobar hay que acertar el 
50% del total y los errores descuentan por cada tres errores un punto.
Trabajo: 25%.
Prácticas: 15%

CONVOCATORIA EXTRAORDINARIA

Examen: 90%. El examen será tipo test con 60 preguntas a seleccionar una 
correcta entre cuatro alternativas de respuesta. Para aprobar hay que acertar el 
50% del total y los errores descuentan por cada tres errores un punto.
Trabajo: 10%.

HORARIOS DE ATENCIÓN

Dra. Genoveva Montoya Murillo

Email: gmontoyam@unav.es
Horario de tutoría: Será necesario cita previa confirmada a través de correo 
electrónico
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