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1. Organizacion general

1.1. Datos de la asignhatura

Psicologia de la salud en la vejez: evaluacion y
diagndstico

Psicologia de la salud en la vejez: evaluaciéon y
A NEoleyy diagnostico

4 ECTS

Caracter | Obligatorio

Cuatrimestre | Primero

Idioma en que se imparte | Castellano

Requisitos previos | No existen

Dedicacion al estudio por ECTS | 25 horas

1.2. Equipo docente

Dra. Tamara Alhambra Borras
Profesora _ _ _
tamara.alhambra@professor.universidadviu.com

1.3. Introduccion ala asignatura

Esta asignatura propone que los estudiantes del Master de Gerontologia y Atencién
Centrada en la persona, conozcan las principales afectaciones mentales y psicolégicas que
pueden acometer a las personas mayores y coOmo detectarlas, evaluarlas y diagnosticarlas.

Sabemos que el campo de la evaluacion y el diagnéstico es uno de los pilares de la
Gerontologia ya que da la posibilidad de que el profesional pueda detectar aspectos de la
salud de la persona mayor que necesitan especial atencién como la depresion, la ansiedad,
el deterioro cognitivo, la soledad, la situacién de dependencia, la actitud ante la muerte.
Para ello es esencial que el profesional conozca las particularidades de la evaluacion en
personas mayores y conozca bien los test validados especialmente para esta poblacion.

Los test que seran presentados en los diversos temas son herramientas de gran ayuda
para acercarse a la realidad de la persona mayor. Asimismo, se vera que es esencial
entender que la evaluacién del estado de salud debe realizarse siempre teniendo en cuenta
el contexto sociocultural, la historia de vida y la situacién actual de esta persona.

Una vez que el profesional realiza una buena evaluacién y diagnéstico es mas facil poder
buscar y ofrecer intervenciones y posibilidades para que la persona mayor pueda tener una
mejor calidad de vida.
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1.4. Competencias y resultados de aprendizaje

COMPETENCIAS GENERALES
C.G.1.- Desarrollar capacidades de abstraccion, andlisis y sintesis teéricas de los
aspectos teoricos y de la metodologia de trabajo en gerontologia

C.G.2.- Aplicar e integrar los conocimientos adquiridos a la practica a traves del estudio
de casos, elaboracion de informes y disefio de las intervenciones en las unidades de
convivencia o centros gerontoldgicos.

C.G.3.- Desarrollar la capacidad para la toma de decisiones eficaz en programas de
intervencion.

C.G.4. - Desarrollar la capacidad para trabajar en un equipo multidisciplinar del cual se
extraeran los objetivos de intervencidn a seguir requeridos en cada caso.

C.G.5. - Conocer las investigaciones cientificas sobre temas actuales en gerontologia e
identificar los aspectos relevantes para su formacion investigadora en este campo.

C.G.6. - Ser capaz de analizar criticamente la informacion cientifica en gerontologia
manteniendo los principios deontoldgicos de su profesion.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Al finalizar esta asignatura se espera que el estudiante sea capaz de:
R.A.1.- Identificar las peculiaridades de la evaluacion psicolégica en ancianos.

R.A.2.- Describir los instrumentos de evaluacién psicoldgica en problemas de deterioro
cognitivo, demencias y trastornos afines.

R.A.3.- Describir los instrumentos de evaluaciéon psicolégica en problemas asociados
con otras alteraciones psicoldgicas

R.A.4.- Programar una intervencion para un envejecimiento saludable.
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2. Contenidos/temario

Tema 1: Envejecimiento normal y patolégico
Tema 2: Peculiaridades de la evaluacion psicolégica en personas mayores

Tema 3: Evaluacién psicoldgica en problemas de deterioro cognitivo, demencias y
trastornos afines

Tema 4: Evaluacion psicoldgica en personas mayores con problemas asociados al
estrés y los trastornos de ansiedad
4.1 Problemas de ansiedad en personas mayores
4.2 Evaluacion psicolégica en cuidadores familiares de personas mayores dependientes
con deterioro cognitivo
Tema 5: Evaluacion psicolégica en personas mayores con trastornos depresivos
5.1 Depresion
5.2 Suicidio asociado a la depresion
Tema 6: Evaluacion psicolégica en personas mayores con otras alteraciones
psicoldgicas
Tema 7: Evaluacion de los sistemas de apoyo en la vejez
7.1 Relaciones sociales y apoyo social
7.2 Soledad y aislamiento social

Tema 8: Procesos de duelo y actitudes ante la muerte en personas mayores

3. Metodologia

La metodologia de la Universidad Internacional de Valencia (VIU) se caracteriza por una
apuesta decidida en un modelo de caracter e-presencial. Asi, siguiendo lo estipulado en el
calendario de actividades docentes del Titulo, se impartiran en directo un conjunto de sesiones,
que, ademas, quedaran grabadas para su posterior visionado por parte de aquellos estudiantes
que lo necesitasen. En todo caso, se recomienda acudir, en la medida de lo posible, a dichas
sesiones, facilitando asi el intercambio de experiencias y dudas con el docente.

En lo que se refiere a las metodologias especificas de ensefianza-aprendizaje, serén aplicadas
por el docente en funcién de los contenidos de la asignatura y de las necesidades pedagdgicas
de los estudiantes. De manera general, se impartiran contenidos tedricos y, en el ambito de las
clases préacticas se podra realizar la resolucién de problemas, el estudio de casos y/o la
simulacién.

Por otro lado, la Universidad y sus docentes ofrecen un acompafiamiento continuo al
estudiante, poniendo a su disposicion foros de dudas y tutorias para resolver las consultas de
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caracter académico que el estudiante pueda tener. Es importante sefalar que resulta
fundamental el trabajo auténomo del estudiante para lograr una adecuada consecucion de los
objetivos formativos previstos para la asignatura.

4. Actividades formativas

Durante el desarrollo de cada una de las asignaturas se programan una serie de actividades
de aprendizaje que ayudan a los estudiantes a consolidar los conocimientos trabajados.

A continuacion, se relacionan las actividades que forman parte de la asignatura:

1. Actividades de caracter teérico

Se trata de un conjunto de actividades guiadas por el profesor de la asignatura destinadas
a la adquisicion por parte de los estudiantes de los contenidos tedricos de la misma. Estas
actividades, disefladas de manera integral, se complementan entre si y estan
directamente relacionadas con los materiales tedricos que se ponen a disposicion del
estudiante (manual, SCORM y material complementario).

2. Tutorias

Se trata de sesiones, tanto de caracter sincrono como asincrono (e-mail), individuales o
colectivas, en las que el profesor comparte informacion sobre el progreso académico del
estudiante y en las que se resuelven dudas y se dan orientaciones especificas ante
dificultades concretas en el desarrollo de la asignatura. En los complementos formativos
estas tutorias seran pautadas mediante demanda del alumnado.

3. Trabajo autbnomo

Se trata de un conjunto de actividades que el estudiante desarrolla autbnomamente y que
estan enfocadas a lograr un aprendizaje significativo y a superar la evaluacion de la
asignatura. La realizacion de estas actividades es indispensable para adquirir las
competencias y se encuentran entroncadas en el aprendizaje autbnomo que consagra la
actual ordenacion de ensefianzas universitarias. Esta actividad, por su definicion, tiene
caracter asincrono.

4. Prueba objetiva final

Como parte de la evaluacion de cada una de las asignaturas (a excepcién de las practicas
y el Trabajo fin de titulo), se realiza una prueba (examen final). Esta prueba se realiza en
tiempo real (con los medios de control antifraude especificados) y tiene como objetivo
evidenciar el nivel de adquisicion de conocimientos y desarrollo de competencias por
parte de los estudiantes. Esta actividad, por su definicién, tiene caracter sincrono.

V.04 e
Guia didactica
Psicologia de la salud en la vejez: evaluacién y diagnostico



Universidad
Internacional
de valencia

5. Evaluacion

5.1. Sistema de evaluacion

El Modelo de Evaluacion de estudiantes en la Universidad se sustenta en los principios del
Espacio Europeo de Educacion Superior (EEES), y esta adaptado a la estructura de formacién
virtual propia de esta Universidad. De este modo, se dirige a la evaluacién de competencias.

Sistema de Evaluacion Ponderacién

Portafolio* 70 %

*La prueba aplicativa 1 es una actividad de 15 preguntas que propone correspondencia
de preguntas, ordenacién de elementos, ordenacién de una frase confusa, rellenar los
espacios en blanco con varias opciones, correspondencia de elementos, etc.

*La prueba aplicativa 2, plantea 5 preguntas que deben ser respondidas de forma breve.

-Dispondrés de 2 intentos por prueba aplicativay convocatoria.

Sistema de Evaluacion Ponderacién

Prueba final* 30 %

Examen tipo test con 40 preguntas y cuatro opciones, donde solo una es la correcta
(los errores no descuentan).

-Dispondréas de un Gnico intento por prueba aplicativa 'y convocatoria.

*Es requisito indispensable para superar la asignatura aprobar cada apartado (portafolio
y prueba final) con un minimo de 5 para ponderar las calificaciones.

Los enunciados y especificaciones propias de las distintas actividades seran aportados por el
docente, a través del Campus Virtual, a lo largo de la imparticion de la asignatura.

Atendiendo a la Normativa de Evaluacién de la Universidad, se tendra en cuenta que la
utilizacion de contenido de autoria ajena al propio estudiante debe ser citada adecuadamente
en los trabajos entregados. Los casos de plagio seran sancionados con suspenso (0) de la
actividad en la que se detecte. Asimismo, el uso de medios fraudulentos durante las pruebas
de evaluacién implicara un suspenso (0) y podra implicar la apertura de un expediente
disciplinario.

5.2. Sistema de calificacion

La calificacién de la asignatura se establecera en los siguientes coOmputos y términos:
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Nivel de aprendizaje Calificacion numérica Calificacion cualitativa
Muy competente 9,0-10 Sobresaliente
Competente 7,0-89 Notable
Aceptable 50-6,9 Aprobado
AuUn no competente 0,0-4,9 Suspenso

Sin detrimento de lo anterior, el estudiante dispondra de una rubrica simplificada en el aula
gue mostrard los aspectos que valorara el docente, como asi también los niveles de
desempefio que tendrd en cuenta para calificar las actividades vinculadas a cada
resultado de aprendizaje.

La mencion de «Matricula de Honor» podra ser otorgada a estudiantes que hayan obtenido
una calificacion igual o superior a 9.0. Su nimero no podra exceder del cinco por ciento de los
estudiantes matriculados en una materia en el correspondiente curso académico, salvo que el
numero de estudiantes matriculados sea inferior a 20, en cuyo caso se podra conceder una
sola «Matricula de Honor».
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