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RESUMEN

Laasignatura Psicologia Clinica infanto-juvenil tiene un carécter introductorio, €l desarrollo delos
temas se realizara de modo general. Por |o que, se consideraran los contenidos basicos de cada uno de los
trastornos asi como su evaluacién y tratamiento.

El programatedrico Psicologia Clinica infanto-juvenil esta articulado en dos partes. La primera parte
tiene como primer objetivo realizar unaintroduccion alaasignatura, donde se exponen |os temas
relacionados con el concepto, método e historia. También se introducen contenidos generales sobre |os
procesos cognitivos implicados, € diagnostico y las clasificaciones de los trastornos mentales, asi como
su evaluacion y tratamiento. L a segunda parte tiene como segundo objetivo €l estudio de las

psicopatol ogias méas importantes que se producen en los distintos procesos mentales y en la actividad en
lainfanciay adolescencia.

En ambas partes tedricas se realizaran practicas, que constituye €l tercer objetivo, tienen lamision de
asentar |os conocimientos adquiridos en la parte tedrica. Para ello se realizaran andlisis de problemasy
situaciones reales relacionadas con la salud mental. Con lafinalidad de promover lareflexion critica sobre
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VNIVERSITAT G D VALENCIA

los procesos de salud y enfermedad en lainfanciay en la adolescencia.

El cuarto objetivo se centra en la presentacion y andlisis de casos o problemas, guardando y respetando
siempre las normas fundamental es de la ética profesional, plasmadas en el Codigo Deontol égico del
Psicologo. Esta asignatura es basica para cualquier actividad profesional.

CONOCIMIENTOS PREVIOS

Relacién con otras asignaturas de la misma titulacion

No se han especificado restricciones de matricula con otras asignaturas del plan de estudios.

Otros tipos de requisitos

Es recomendable que el alumno tenga superadas:

Asignaturas de primer curso: Psicologia del Ciclo Vital | y II.

Asignaturas de segundo curso: Evaluacion psicolégica, Trastornos del desarrollo y dificultades del
aprendizaje.

Assignatures de tercer curs: Psicopatologia, Intervencién y tratamientos psicoldgicos.

COMPETENCIAS

1319 - Grado de Psicologia
- Conocer y ajustarse a las obligaciones deontolégicas de la Psicologia.

- Conocer los diferentes enfoques que han contribuido al desarrollo histérico de la Psicologia Clinica
Infanto- juvenil y su influencia en la produccién del conocimiento y de la practica profesional de la
psicologia en el ambito de la salud mental.

- Conocer la sintomatologia caracteristica de los diferentes trastornos mentales y del comportamiento,
sus causas, factores que inciden en su mantenimiento, asi como conocer los sistemas
internacionales de clasificaciéon, evaluacién y diagndéstico de los trastornos mentales y del
comportamiento.

- Saber acceder y utilizar las diferentes fuentes documentales de la psicopatologia infanto juvenil,
mostrar un dominio de las estrategias necesarias para acceder a la informacién y valorar la
necesidad de actualizacion documental.

- Conocer los diversos campos de aplicacién de la Psicologia Clinica Infanto-juvenil, sus posibilidades
y limites, y la necesidad de colaboracién interdisciplinar con otras areas y profesionales de la salud
mental.
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RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. Identificar y analizar los elementos y variables implicados en los trastornos mentales
2. Tener adquiridos los conceptos basicos de Psicologia Clinica infanto-juvenil.

3. Mangjo bésico de | os sistemas nosol 6gicos y de clasificacion internacionales oficiales de | os trastornos
mentalesy del comportamiento.

4. Aplicacion de los conocimientos basicos a supuestos practicos.

DESCRIPCION DE CONTENIDOS

1. Unidad temética 1: Introduccién a la psicologia clinica infanto juvenil

Tema 1: Historia y concepto de la Psicologia Clinica Infanto-juvenil.
Tema 2: La evaluacién psicologica en la infancia y la adolescencia
Tema 3: Introduccion a la intervencion en la infancia y la adolescencia.
Tema 4: El dibujo infantil como instrumento diagndstico y terapéutico

2. Unidad tematica Il: Evaluacion, diagndstico y aproximacion terapéutica de los principales
trastornos de la infancia.

Tema 5: Trastornos de la conducta alimentaria.

Tema 6: Trastorno del control del esfinter.

Tema 7: Trastornos por hiperactividad.

Tema 8: Trastornos por ansiedad.

Tema 9: Traumas y estresores: repercusiones psicopatologicas en nifios y adolescentes
Tema 10: Trastornos depresivos.

Tema 11: Esquizofrenia infantil.

Tema 12: El autismo.
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VOLUMEN DE TRABAJO

ACTIVIDAD Horas % Presencial
Clases tedrico-practicas 45,00 100
Asistencia a eventos y actividades externas 2,00 0
Elaboracién de trabajos en grupo 5,00 0
Elaboracién de trabajos individuales 5,00 0
Estudio y trabajo autbnomo 25,00 0
Lecturas de material complementario 5,00 0
Preparacion de actividades de evaluacion 5,00 0
Preparacion de clases de teoria 5,00 0
Preparacion de clases préacticas y de problemas 2,50 0
Resolucion de casos practicos 12,00 0
Resolucion de cuestionarios on-line 1,00 0
TOTAL 112,50

METODOLOGIA DOCENTE

Lametodol ogia sera activay participativa, por |o que las clases serén tedrico préacticas, para potenciar €
aprendizaje significativo de los conocimientos implicados. Asi, de cada uno de los temas se realizara una
presentaciOn conceptual, discusion de los contenidos propuestos, y aplicacion a propuestas practicas |os
contenidos y aprendizajes realizados. Con lafinalidad que el alumno adquiera las competencias propias
de lamateria.

Entre las técnicas instruccional es basi cas destacan: (1) Exposicionesy presentaciones de |os contenidos
de lamateria; (2) Realizacion de actividades de carécter practico (estudio de casos, debate y andlisis de
textos); (3) Tutorias grupales programadas; (4) Preparacion de trabajos de forma autdbnoma, elaboracion y
presentacion de informes de las précticas realizadas en el aula (individuales y en grupo); (5) Evauacion
formativay sumativa.

EVALUACION

SISTEMAS DE EVALUACION Y PONDERACION

Consta de tres apartados
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1.- Valoracion de contenidos tedricos y practicos mediante pruebas escritas objetivas, de preguntas cortas,
0 de desempefio de destrezas (70%)

2.- Vaoracion de trabajos que implican que el alumno ha desarrollado competencias de conocimiento,
comprension y aplicacion de los contenidos de la asignatura que constituira el 15% de la notafinal. Este
porcentaje podraincluir trabajos entregados en laclase al finalizar la sesion presencial, trabajos
entregados alo largo del curso dentro del plazo establecido para cada caso, y presentaciones publicas,
individuales o grupales hechos en clase.

3.- Participacion activa en las actividades hechas dentro o fuera del aulay motivacion por la calidad de
los resultados del aprendizaje (15%).

REQUISITOS MINIMOS

» Para superar la asignatura, es necesario lograr un dominio minimo del 50% en cada uno de | os apartados
de evaluacion.

ADVERTENCIA

Lacopia o plagio manifiesto de cualquier tarea parte de la evaluacion supondralaimposibilidad de
superar la asignatura, sometiéndose seguidamente a los procedi mientos disciplinarios oportunos.

Téngase en cuenta que, de acuerdo con €l articulo 13. d) del Estatuto del Estudiante Universitario (RD
1791/2010, de 30 de diciembre), es deber de un estudiante abstenerse en la utilizacidn o cooperacién en
procedimientos fraudulentos en |as pruebas de evaluacién, en los trabajos que se realicen o0 en
documentos oficiales de la universidad.
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En horario de tutoria, € profesorado podra requerir entrevistas individuales o en grupo con tal de verificar
el grado de participacion y logro en los objetivos fijados para cualquier tarea desarrollada. No aceptar
dicha verificacion, supondra no superar latarea o actividad en cuestion.

SISTEMA DE CALIFICACION

Laevaluacion de laasignaturay laimpugnacion de la calificacion obtenida quedaran sometidas alo
dispuesto en el Reglament d’ Avaluaci6 i Qualificacié de la Universitat de Valenciaper atitolsde Grau i
Master (ACGUYV 108/2017 de 30 de mayo de 2017).
http://www.uv.es/graus/normatives/2017_ 108 Reglament_avaluacio_qualificacio.pdf

De acuerdo con esta, se concreta en expresion numeérica de 0 a 10 con un decimal, usando la siguiente
escala de calificacion:

- De 0 a4.9: suspenso.

- De 5 a6.9: aprobado.

- De 7 a8.9: notable.

- De 9 a 10: sobresaliente o sobresaliente matricula de honor.

S6lo se sumaran |os diferentes apartados contemplados en la evaluacion cuando se superen |os requisitos
minimos establecidos para cada uno de €llos.
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En & acta de la asignatura se incorporarala calificacion obtenida en primera convocatoria de acuerdo con
las siguientes reglas:

- Si no hay calificacion del apartado de evaluacion con mayor ponderacion, la calificacion seraNO
PRESENTADO, con independencia del resto.

- Si hay calificacion en el apartado de evaluacién con mayor ponderacion, y este no alcanza requisitos
minimos, se hara constar SUSPENSO y nota numérica en base 10 de la calificacion de este apartado.

- Si hay calificacion en el apartado de evaluacion con mayor ponderacion, y este supera los requisitos
minimos establ ecidos, pero no se alcanzan dichos requisitos en alguno de | os restantes apartados, se hara
constar SUSPENSO y nota numérica en base 10 de la calificacion del apartado por el que no superala
asignatura.

En segunda convocatoria, se procedera de acuerdo con las siguientes reglas:

- Sblo cabralaopcion NO PRESENTADO, cuando no se haya presentado a mas de uno de los apartados
de evaluacién, incluyendo entre estos €l de mayor ponderacion.

- Si hay calificaciones en todos los apartados de evaluacion y no se cumplen requisitos minimos en
alguno de €ellos, constara SUSPENSO y la nota en base 10 correspondiente a apartado que no se ha
superado. Si fuera mas de un apartado €l no superado, constara la maxima nota dentro del suspenso en
base 10.

- Si no se superaalguno o varios de los requisitos minimos y falta un apartado de evaluacion, se hara
constar SUSPENSO y nota numeérica en base 10 de la calificacion del apartado no superado.

- Si se superan dos apartados de evaluacion y existe un tercero en el que no se han presentado evidencias
de evaluacion, se hara constar SUSPENSO y, como calificacién, el promedio de puntuaciones siendo 0,0
la parte no presentada (maximo posible 4.9).
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- Si se superala prueba de mayor ponderacién, pero faltan evidencias en uno o varios de los apartados
restantes, constara SUSPENSO. Se sumaran las partesy: @) si lasumaesinferior a5, se hara constar tal
resultado; b) si la suma es superior a5, se hara constar 4.9.

RESUMEN: LA NOTA FINAL ESTA FORMADA

1.- Lacdlificacion del examen, supone el 70% de la calificacion final
2.- Losinformes obligatorios, suponen el 15% de la calificacion final
3.- Las actividades précticas, suponen un 15% de la calificacion final

4.- De formaopcional, y unavez superada la asignatura, la calificacion final se podraincrementar con las
Actividades para casa, tal y como el profesorado especificard en clase.

Para superar la asignatura en 12 o 22 convocatoria, € alumno debe: Superar €/ los exdmenes: minimo de
3,5 sobre 7. Redlizar y superar todos los informes obligatorios: minimo de 0,75 sobre 1,5. Realizar y
superar al menos el 50% de las actividades: minimo 0,75 sobre 1,5.

Los informes serén presentados, como maximo, quince dias después de que se solicite en clase su
realizacion.

La consulta e impugnacién de la calificacidn obtenida en tareas de evaluacion, quedard sometidaalo
dispuesto en el Reglamento de Impugnacion de Calificaciones (ACGUV de 29 de abril de 2008).
(http://www.uv.es/=sgeneral/Reglamentaci o/Doc/Estudis/C9.pdf)
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