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Breve descripción de los contenidos

La asignatura está orientada a  adquirir conocimientos y competencias propias de la profesion de
psicologéa sanitaria en el área de intervención con niños y niñas con trastornos del desarrollo o
riesgo de padecerlo en el primer desarrollo. Se trata de una población que por su vulnerabilidad e
indefensión, dada la edad tan temprana (desde la concepción hasta los 6 años de edad), necesitan de
unos profesionales muy especializados y con conocimientos en distintas disciplinas que se veran en la
asignatura. 

Conocimientos previos necesarios

Requisitos previos establecidos en el plan de estudios
Ninguno.

Se recomienda dar un repaso a los conocimientos de Psicologia del desarrollo.
Recomendaciones
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Programa de la asignatura

1. Contenidos teóricos
1. Conceptualización de la Atención Temprana (AT).
2. Prevención y factores de riesgo biológico y social.
3. La Evaluación en A.T.
4. Programas de Intervención en AT.
5. Intervención familiar.
6. Intervención miltidisciplinar: funcionamiento de un centro de A. T. 

2. Contenidos prácticos
Casos prácticos.
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Metodología

Aclaraciones
La clases se iran adaptando a la dinamica del alumnado siempre y cuando sea posible.

Actividades presenciales

Actividad Total

Actividades de evaluación 3

Actividades de exposición de contenidos
elaborados

20

Total horas: 23

Actividades no presenciales

Actividad Total

Actividades de búsqueda de información 20

Actividades de procesamiento de la
información

22

Actividades de resolución de ejercicios y
problemas

10

Total horas: 52

Resultados del proceso de aprendizaje

Conocimientos, competencias y habilidades

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.

CB10
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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

CB6

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

CB7

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

CB8

Que los estudiantes sepan comunicar sus conclusiones y los conocimientos y
razones últimas que las sustentan a públicos especializados y no especializados de
un modo claro y sin ambigüedades

CB9

Analizar críticamente y utilizar las fuentes de información clínica.CE1

Conocer en profundidad los factores biológicos y psicosociales asociados a los
problemas de salud y enfermedad, especialmente los relacionados con la salud
mental.

CE10

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 en
los factores psicológicos asociados con los problemas de salud.

CE11

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.

CE13

Saber comunicar y comunicarse con otros profesionales, y dominar las habilidades
necesarias para el trabajo en equipo y en grupos multidisciplinares

CE6

Conocer en profundidad la naturaleza psicológica del comportamiento humano, así
como los factores sociales y biológicos que pueden afectarlo.

CE7

Conocer en profundidad la naturaleza psicológica de los trastornos del
comportamiento humano

CE8

Conocer en profundidad los factores psicosociales asociados a los problemas de
salud y enfermedad

CE9

Adquirir, desarrollar y poner en práctica un concepto de salud integral, en donde
tengan cabida los componentes biopsicosociales de la misma, de acuerdo con las
directrices establecidas por la Organización Mundial de la Salud (OMS).

CG1

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.

CG2

Conocer el marco de actuación del psicólogo general sanitario y saber derivar al
profesional especialista correspondiente.

CG4
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Métodos e instrumentos de evaluación

Instrumentos Porcentaje

Examen 60%

Lista de control de asistencia 10%

Medios de ejecución práctica 10%

Producciones elaboradas por el
estudiantado

20%

Las convocatorias del curso académico

Periodo de validez de las calificaciones parciales:

Aclaraciones:

Es obligatoria la asistencia al 80% de las sesiones de clase. Esta asistencia es obligatoria, siendo un
requisito para la evaluación y no teniendo un peso específico en esta.Para superar la asignatura es
necesario aprobar el examen teorico y las actividades de practicas, de esta manera se sumará todo
para la nota final. Las practicas son de presencia obligatoria, de tal manera que si se falta no se
podrán entregar.

Objetivos de desarrollo sostenible

Salud y bienestar
Educación de calidad
Igualdad de género
Reducción de las desigualdades

Las estrategias metodológicas y el  sistema de evaluación contempladas en esta Guía Docente responderán a los
principios de igualdad y no discriminación y deberán ser adaptadas de acuerdo a las necesidades presentadas por
estudiantes con discapacidad y necesidades educativas especiales en los casos que se requieran.
El estudiantado deberá ser informado de los riesgos y las medidas que les afectan, en especial las que puedan tener
consecuencias graves o muy graves (artículo 6 de la Política de Seguridad, Salud y Bienestar; BOUCO 23-02-23).
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