Asignatura: “Atencion integral a las personas con trastorno mental severo”.
Tipo: Optativa Créditos: 3

Fecha tentativa: 17/09 a 20/09/2013

Cupos: 30

Carga Horaria presencial aproximada: 16 hs.

Docente responsable: Dra. Maria José Bagnato
Profesor/a: Psicélogo Clinico Miguel Angel Castejon Bellmunt

Asistente Licenciada Monica Varela Fravega

DESTINATARIOS: Docentes y egresados de las Licenciaturas de Psicologia y Ciencias
Sociales. Profesionales vinculados a Instituciones de Salud que trabajan en el area de la
rehabilitacion en la atencion de personas con trastorno mental severo.

SE OFRECE A ESTUDIANTES DE GRADO: SIX NO

MODULO DEL PLAN 2013 EN QUE ACREDITA: Médulo de Psicologia. Ciclo
Formacion Integral 6to semestre y Graduacion 7mo y 8vo semestre.

DESCRIPTORES:
* Rehabilitacion psicosocial
» Psicosis; esquizofrenia; trastorno mental severo
* Recuperacién; Recovery

e Autonomia, Empowerment

OBJETIVO:

« Facilitar un marco teérico que permita a los asistentes comprender a
las personas que sufren trastornos mentales severos y plantear
intervenciones efectivas con ellos.

« Dotar a los asistentes de los conocimientos y herramientas practicas
para evaluar a las personas y su situacion de necesidad, establecer
planes de intervencién individualizados y poder realizar y supervisar su
implementacion.

« Dotar a los asistentes de conocimientos sobre las principales areas de
actuacion con las personas que padecen trastornos mentales y sus
familias.




« Dotar a los asistentes de habilidades basicas para el contacto y la
relacion con los usuarios de los servicios de atencion.

TEMARIO: "Atencion integral a las personas con trastorno mental severo”.

Dia 1:

« Las personas con trastorno mental grave y sus necesidades.

- Concepto de Rehabilitacién Psicosocial.

« Historia de la atencion. Modelo comunitario de intervencion y sus
fundamentos.

+ Red de recursos especializados y su coordinacion.

- La alianza terapéutica. Las caracteristicas de los profesionales que la facilitan.

- El estigma y la importancia crucial de las expectativas.

Dia 2

« Modelo de vulnerabilidad a la esquizofrenia como modelo integrador.

« Evaluacion inicial.

« Elaboracion, supervision y seguimiento de Planes Individuales de Atencion
« Intervencion. Programas estructurados basados en la evidencia.

« La psicoeducacion y el aprendizaje social.

Dia 3

. Areas de intervencion:
+ Medicacion.
« Familias.
« Cognicion: alucinaciones y delirios.
« Vida independiente: autocontrol emocional, red social y habitos de salud.
+ Vocacioén y trabajo.

Dia 4

« La Prevencién: puede evitarse la locura?

- Enfoques orientados a la recuperacion (Recovery)

« Autonomia ycontrol (Empowerment) por parte de los usuarios de servicios.
+ Otros retos.

Manantial
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Limusa

SISTEMA DE EVALUACION:

Realizacion de dos trabajos de reflexion tras el visionado de videos y/o la
lectura de textos y/o la escucha de exposiciones y debates realizados
previamente.

Aportes de los asistentes durante las sesiones del curso presencial.

FECHA DE ENTREGA TRABAJO FINAL: A realizar en la ultima clase

ADMITE REELABORACION?:  SI X NO

FORMATO DE ENTREGA TRABAJO FINAL: No corresponde




