Titulo del Curso: Innovaciones en la evaluacion clinica y el tratamiento del riesgo
suicida

Tipo: Basico

Créditos: 3 para Maestrias. 4 para FP

Fecha: lunes 24 al viernes 28 de julio y lunes 31 de julio
Horario: de 9 a 13hs.

Carga Horaria presencial: 24 horas
Cupos: 45

Profesores: Prof. Agda Rosa Zytner, Prof. Adj. Dra. Denisse Dogmanas, Prof.
David Jobes,PhD. (EEUU).

DESTINATARIOS:

1- Maestrandos en Psicologia Clinica

2- Estudiantes de la Especializacion en Psicologia en Servicios de Salud
3- Egresados y profesionales del campo de la salud

4- Estudiantes avanzados de grado

Para la Maestria en Psicologia Clinica convalida con 3 créditos en '"Problematicas
en Psicologia Clinica II"" o 3 créditos en ""Metodologia de la investigacion en
Clinica" o «Modelos de intervencion en Psicologia Clinica» o 3 créditos de los 8
restantes de la malla curricular.

SE OFRECE A ESTUDIANTES DE GRADO: SI x NO
MODULO DEL PLAN 2013 EN QUE ACREDITA: Metodolégico.

DESCRIPTORES:

Evaluacion en Psicologia Clinica. Riesgo suicida. Psicoterapia. Formulacion
psicodinamica de caso.

OBJETIVO:

- Introducir al abordaje del suicidio en el Sistema Nacional Integrado de Salud de
Uruguay.

- Conocer enfoques clinicos a nivel internacional, basados en la evidencia de las
investigaciones, que evaluan y tratan con efectividad el riesgo suicida en situaciones
clinicas.

- Adquirir herramientas de evaluacion y formas de intervencion basadas en la evidencia
de investigaciones, para el riesgo suicida.

- Considerar la ética de la suicidologia clinica y utilizar técnicas que mejoren la gestion




del riesgo
- Conocer la conceptualizacion y aplicacion de la Formulacion Psicodinamica de Caso
(FPC) para la planificacion y evaluacion de la estrategia terapéutica en un caso de riesgo

suicida.

TEMARIO:
Innovaciones en la evaluacion clinica y el tratamiento del riesgo suicida.

Introduccion al fendmeno del suicidio en Uruguay y su abordaje en el Sistema Nacional
Integrado de Salud. Evaluacion, intervencion y seguimiento del riesgo suicida.

Métodos basados en la evidencia para evaluar y estratificar de manera efectiva el riesgo
suicida.

Tratamientos e intervenciones que abordan con efectividad el riesgo suicida

Intervencion clinica basada en la evidencia “Collaborative Assessment and Management
of Suicidality” (CAMS)”

Etica de la suicidologia clinica para la gestion del riesgo suicida

Formulacion Psicodindmica de Caso (FPC): diagnostico, etiopatogenia, plan terapéutico,

evolucidn en un caso de riesgo suicida.
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SISTEMA DE EVALUACION:

Se deberd entregar un trabajo escrito que deberd profundizar sobre alguno de los
aspectos desarrollados en el curso y articularlo con un caso clinico o tema de
investigacion sobre el que el estudiante se encuentre trabajando.

FECHA DE ENTREGA TRABAJO FINAL:

1¢. Entrega: al mes de finalizado el curso.
2%, entrega: a los tres meses de finalizado el curso.

ADMITE REELABORACION?: SI X NO

FORMATO DE ENTREGA TRABAJO FINAL: Entrega de un trabajo formato Word, por
correo electronico, de maximo 10 carillas siguiendo los requerimientos formales habituales.




