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BREVE DESCRIPCION DE CONTENIDOS (Seglin memoria de verificacién del Master)

« Relacion del suefio con el dolor, el estado de animo y las restantes manifestaciones

clinicas de la fibromialgia y otros sindromes somaticos

funcionales.

« Evaluacion e intervencion psicoldgica en la fibromialgia y otros sindromes somaticos

funcionales.

e Caracteristicas clinicas, evaluacion y diagndstico de la hipocondria y otros trastornos

somatomorfos.

 Programas de intervencion psicolégica en la hipocondria.

* Lineas de intervencion psicoldgica en otros trastornos somatomorfos.

« Otros problemas clinicos con manifestaciones somaticas: trastornos facticios.

» Comunicacion e interaccion con otros equipos profesionales en el abordaje de los
sindromes somaticos funcionales y los trastornos somatomorfos.

« Integracion y reflexion critica para el desempeiio profesional responsable en el abordaje
de los sindromes somaticos funcionales y los trastornos somatomorfos.
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COMPETENCIAS

COMPETENCIAS BASICAS

e CB6 - Poseer y comprender conocimientos que aporten una base u oportunidad de ser
originales en desarrollo y/o aplicacion de ideas, a menudo en un contexto de
investigacion.

e CB7 - 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.

e CB8 - Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y enfrentarse a la
complejidad de formular juicios a partir de una informacion que, siendo incompleta o
limitada, incluya reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la
aplicacion de sus conocimientos y juicios.

* CB9 - Que los estudiantes sepan comunicar sus conclusiones y los conocimientos y
razones ultimas que las sustentan a publicos especializados y no especializados de un
modo claro y sin ambigiiedades.

» CB10 - Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que les permitan
continuar estudiando de un modo que habra de ser en gran medida autodirigido o
auténomo.

COMPETENCIAS GENERALES

» CGO1 - Poseer los conocimientos y las competencias necesarias para la realizacion de
investigaciones, evaluaciones e intervenciones psicoldgicas sobre aquellos aspectos del
comportamiento y la actividad de las personas que influyen en la promocion y mejora de
su estado general de salud, siempre que dichas actividades no requieran una atencion
especializada por parte de otros profesionales sanitarios.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

» CE01 - Adquirir, desarrollar y poner en practica un concepto de salud integral, en donde
tengan cabida los componentes biopsicosociales de la misma, de acuerdo con las
directrices establecidas por la OMS.

e CEO4 - Analizar criticamente y utilizar las fuentes de informacion clinica.

» CE09 - Desarrollar su trabajo desde la perspectiva de la calidad y la mejora continua, con
la capacidad autocritica necesaria para un desempeiio profesional responsable.

 CE10 - Saber comunicar y comunicarse con otros profesionales, y dominar las
habilidades necesarias para el trabajo en equipo y en grupos multidisciplinares.

» CE14 - Conocer en profundidad los factores psicosociales asociados a los problemas de
salud y enfermedad.

» CE16 - Conocer en profundidad los distintos modelos de evaluacién e intervencion 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
psicologicos asociados con los problemas de salud.

 CE17 - Planificar, realizar y, en su caso, supervisar el proceso de evaluacion psicolégica
del comportamiento humano y de los factores psicolégicos asociados con los problemas
de salud para establecer la evaluacién de los mismos.

» CE18 - Disenar, desarrollar y en su caso supervisar y evaluar planes y programas de
intervencion psicoldgica, en funcion de la evaluacion psicologica y de las variables
individuales y sociales concurrentes en cada caso.
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RESULTADOS DE APRENDIZAJE (Objetivos)

* Adquirir y aplicar un concepto integral de salud, desde una perspectiva biopsicosocial, de
los problemas clinicos que cursan con manifestaciones somaticas.

* Adquirir las competencias necesarias para identificar y analizar de forma critica la
informacion sobre los procedimientos de evaluacién e intervencion psicolégica en
sindromes somaticos funcionales y trastornos somatomorfos.

» Adquirir las competencias necesarias para el desempefio profesional responsable basado
en la calidad, la mejora continua y la autocritica, en el ambito de los sindromes somaticos
funcionales y los trastornos somatomorfos.

« Conocer las habilidades necesarias para la comunicacion y el trabajo multidisciplinar en
el manejo de los sindromes somaticos funcionales y los trastornos somatomorfos.

» Identificar los factores psicosociales involucrados en el desarrollo y mantenimiento de
los sindromes somaticos funcionales y los trastornos somatomorfos.

» Planificar y desarrollar el proceso de evaluacion y las pautas de intervencion psicologica
en la fibromialgia.

» Conocer las técnicas y los procedimientos de evaluacion e intervencion psicoldgica en
otros sindromes somaticos funcionales.

» Planificar y desarrollar el proceso de evaluacién y las pautas de intervencion psicologica
en la hipocondria.

« Conocer las técnicas y los procedimientos de evaluacion e intervencion psicoldgica en
otros trastornos somatomorfos.

« Conocer las estrategias de evaluacion e intervencion psicoldgica en los trastornos
facticios.

PROGRAMA DE CONTENIDOS TEORICOS Y PRACTICOS

TEORICO

TEMA 1. Caracteristicas clinicas de la fibromialgia y otros sindromes somaticos funcionales
1.1. Definicién de fibromialgia y criterios diagnoésticos actuales

1.2. Sintomas clave: dolor y otras molestias somaticas, problemas de suefio, fatiga, alteraciones
emocionales y déficits cognitivos

1.3. Papel del suefio en la génesis y el mantenimiento de los distintos sintomas de estos
sindromes

1.4. Modelos explicativos de la fibromialgia: 1a perspectiva de integracion biopsicosocial

1.5. Hacia una conceptualizaciéon comun de los distintos sindromes somaticos funcionales

TEMA 2. Evaluacion e intervencion psicologica en la fibromialgia y la fatiga cronica

2.1. Exploracion del umbral de dolor, “puntos gatillo” y examen médico

2.2. Habilidades del terapeuta y pautas para la entrevista

2.3. Cuestionarios y auto-registros de suefio, dolor y variables cognitivo-afectivas

2.4. Evaluacion neuropsicologica

2.5. Registro polisomnografico de suefio

2.6. Intervenciones actuales con base en la evidencia

2.6.1. Ejercicio fisico graduado

2.6.2. Terapia cognitivo-conductual centrada en mejorar el afrontamiento del dolor:
caracteristicas y componentes basicos

2.6.3. Ultimos desarrollos: terapia cognitivo-conductual centrada en el suefio

2.7. Otras terapias: desde la estimulacion magnética transcraneal a las terapias alternativas
2.8. La coordinacion con atencién primaria, los equipos de reumatologia y las unidades de dolor
en el abordaje de la fibromialgia y la fatiga crénica
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TEMA 3. Caracteristicas clinicas de los trastornos somatomorfos

3.1. Aspectos identificativos del trastorno de somatizacion, trastorno de conversion, trastorno
por dolor, hipocondria y trastorno dismérfico corporal

3.2. De los trastornos somatomorfos al trastorno de sintomas somaticos y trastornos
relacionados: controversias conceptuales y diagndsticas

TEMA 4. Evaluacion e intervencion psicologica en la hipocondria

4.1. Modelos explicativos de la preocupacion excesiva por la salud

4.2. Evaluacion, diagnostico clinico y diagndstico diferencial de la hipocondria
4.3. Relacion terapéutica y pautas para la entrevista

4.4. Cuestionarios y auto-registros

4.5. Tratamientos farmacoldgicos y basados en la informacion tranquilizadora
4.6. Programas de intervencion cognitivo-conductual: componentes basicos
4.7. Interaccion con otros profesionales en el abordaje de la hipocondria

TEMA 5. Evaluacion e intervencion psicologica en el trastorno dismorfico corporal

5.1. Modelos explicativos de la percepcion distorsionada de la imagen corporal

5.2. Evaluacion, diagndstico clinico y diagnostico diferencial del trastorno dismorfico corporal
5.3. Relacion terapéutica y pautas para la entrevista

5.4. Cuestionarios y auto-registros

5.5. Tratamientos farmacologicos y cirugia estética

5.6. Programas de intervencion cognitivo-conductual: componentes basicos

5.7. Interaccion con otros profesionales en el abordaje del trastorno dismoérfico corporal

TEMA 6. Lineas de actuacion en otros trastornos somatomorfos: trastorno de conversion
6.1. Modelos explicativos de los sintomas de conversion

6.2. Evaluacion, diagnostico clinico y diagndstico diferencial del trastorno de conversion
6.3. Intervencion psicoldgica en el trastorno de conversion

TEMA 7. Lineas de actuacion en otros problemas clinicos con manifestaciones somaticas:
trastorno facticio

7.1. Caracteristicas clinicas y modelos explicativos de la conducta facticia

7.2. Evaluacion, diagndstico clinico y diagnostico diferencial del trastorno facticio

7.3. Intervencion psicolégica en el trastorno facticio

TEMA 8. Desempeiio profesional responsable en el abordaje de los sindromes somaticos
funcionales y los trastornos somatomorfos: integracion y reflexion critica

PRACTICO

Las actividades practicas correspondientes a esta asignatura estan integradas en el temario
general (tedrico), de acuerdo con lo establecido en el documento de Verificacion del titulo.

BIBLIOGRAFIA

BIBLIOGRAFiA FUNDAMENTAL

Abramowith, J. S., y Braddock, A. E. (2008). Psychological treatment of health anxiety and
hypochondriasis: A biopsychological approach. Cambridge: Hogrefe & Huber Publishers.

Belloch, A. Lopez, J., y Arnaez, S. (2019). Hipocondria: la ansiedad por la salud. Madrid: Editorial
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disorder- mind versus body: A review. Innovations in Clinical Neuroscience, 12, 27-33.

Anderson, R., Saulsman, L., McEvoy, P., Fursland, A., Nathan, P., y Ridley, S. (2012). Building
body acceptance: Overcoming body dysmorphic disorder. Perth: Western Australia: Centre for
Clinical Interventions.
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Willson, R., y Veale, D. (2009). Overcoming health anxiety: A self-help guide using cognitive
behavioural techniques. Londres: Robinson.

ENLACES RECOMENDADOS

Plataforma didactica de la asignatura: PRADO (https://prado.ugr.es/), donde se recoge material
tedrico, practico, bibliografia, y enlaces web de interés afines a los temas de estudio.

Body Image (http://www.journals.elsevier.com/body-image/)

European Journal of Pain
(http://onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1002/%28ISSN%291532-2149)

Journal of Behavioral Medicine (http://www.springer.com/medicine/journal/10865)

Journal of Health Psychology (http://hpg.sagepub.com/)

Journal of Psychosomatic Research

(https://www.journals.elsevier.com/journal -of-psychosomatic-research)
Pain (http://journals.lww.com/pain/pages/default.aspx)

Psychology and Health (http://www.tandfonline.com/toc/gpsh20/current)

Psychosomatic Medicine (http://www.psychosomaticmedicine.org/)

Psychosomatics (http://www.journals.elsevier.com/psychosomatics/)

Psychotherapy and Psychosomatics (http://www.karger.com/Journal/Home/223864)

METODOLOGIA DOCENTE

» MDo1 Clases expositivas presenciales

» MDo2 Clases de actividades practicas presenciales
» MDo03 Consulta en tutorias colectivas

e MDo4 Consulta en tutorias individuales

» MDo06 Supervision de actividades practicas

e MDo07 Debates/discusion

» MDo08 Consulta y lectura de materiales

» MDo09 Busqueda y consulta de materiales

e MD10 Evaluacion a través de informes o trabajos

» MD11 Evaluacion a través de examenes

EVALUACION (instrumentos de evaluacion, criterios de evaluacién y porcentaje sobre la

calificacion final)

EVALUACION ORDINARIA

Q1818002F

9/10

Firmado electrénicamente segun articulo 41.1.j) del Reglamento de Adm. Electrénica de la Universidad de Granada (BOJA n° 85 de 6 de mayo de 2021)

Este documento firmado digitalmente puede verificarse en https://sede.ugr.es/verifirma/ 15/02/2022 - 13:18:55
Codigo seguro de verificaciéon (CSV): A261BE591E0B247365C46164FBF17C1D P&g. 9 de 10

Firma (1): Universidad de Granada

CIF:



https://prado.ugr.es/
http://www.journals.elsevier.com/body-image/
http://onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1002/%28ISSN%291532-2149
http://www.springer.com/medicine/journal/10865
http://hpq.sagepub.com/
https://www.journals.elsevier.com/journal-of-psychosomatic-research
http://journals.lww.com/pain/pages/default.aspx
http://www.tandfonline.com/toc/gpsh20/current
http://www.psychosomaticmedicine.org/
http://www.journals.elsevier.com/psychosomatics/
http://www.karger.com/Journal/Home/223864

UNIVERSIDAD | Guias Curso:

DE GRANADA | Docentes 2021/ 2022

Sistema de evaluacién Ponderacion minima Ponderacion maxima
Participacion activa en los 10% 30%
diferentes métodos docentes

Examen escrito de 20% 40%
conocimientos teoricos

Examen de conocimientos 20% 4,0%

practicos

Memoria Final - Informe 10% 20%

escrito

La exigencia de asistencia a clases esta determinada por las actividades formativas y de
evaluacion, asi como por la presencialidad, del 80% para las asignaturas tedricas del master,
requerida por la Orden Ministerial (Orden ECD/1070/2013) que establece los requisitos de
verificacion de los titulos de Master en Psicologia General Sanitaria.

EVALUACION EXTRAORDINARIA

El articulo 19 de la Normativa de Evaluacion y Calificacion de los Estudiantes de la Universidad de
Granada establece que los estudiantes que no hayan superado la asignatura en la convocatoria
ordinaria dispondran de una convocatoria extraordinaria. A ella podran concurrir todos los
estudiantes, con independencia de haber seguido o no un proceso de evaluaciéon continua. De esta
forma, el estudiante que no haya aprobado a través de la evaluacion continua tendra la
posibilidad de obtener el 100% de la calificacién mediante la realizacion de una prueba y/o
trabajo, siempre que durante el curso se haya cumplido con el requisito de presencialidad de al
menos un 80% establecido para los créditos tedricos, segtin la Orden Ministerial ECD/1070/2013
que regula este titulo.

En la Convocatoria Extraordinaria de evaluacion se utilizaran los mismos sistemas, criterios de
evaluacion, y ponderaciones que se describen mas arriba para la Convocatoria Ordinaria.

EVALUACION UNICA FINAL

Aunque de forma genérica la Normativa de Evaluacion y Calificacion de los Estudiantes de la
Universidad de Granada establece que podra acogerse a la evaluacion tnica final el estudiante que
no pueda cumplir con el método de evaluacion continua por causas justificadas, esta opcion no es
posible en este master ya que contradice el requisito de presencialidad establecido en la Orden
Ministerial ECD/1070/2013 que regula este titulo y se recoge en su Memoria de Verificacion.
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