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GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE LA ESPECIALIDAD DE
PSICOLOGIA CLINICA DE LA UNIDAD DOCENTE DE LOS SERVICIOS DE
SALUD MENTAL CORRESPONDIENTES AL HOSPITAL UNIVERSITARIO
PRINCIPE DE ASTURIAS.

El programa de rotaciones de la especialidad en psicologia clinica sigue
regulado por el Programa elaborado por la Comision Nacional de la
Especialidad y aprobado por la Secretaria de estado de Universidades e
Investigacion del Ministerio de Educacion y Ciencia por resolucion de fecha de
25 de Abril de 1996.

Los itinerarios tipo en la especialidad de Psicologia Clinica son los que se
detallan a continuacion:
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ITINERARIOS DE ROTACIONES DE PSICOLOGIA CLINICA
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Objetivos especificos operativos/actividades por afio de residencia

El afio de residencia al que corresponde cada una de las rotaciones previstas en el programa oficial de formacion
aparece en el cuadro siguiente:

Meses 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 R1
Programa | Atencidn a la Salud Mental comunitaria, ambulatoria y soporte de la Atencién Primaria
Meses 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 R2
Programa | Atencién Primaria Adicciones Rehabilitacién
Meses 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 R3
Programa | Rehabi | Hospitalizaciény urgencias | Psicologia clinica de la salud Interconsulta y Enlace PC inf
y adol

litacién
Meses 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 R4
Programa | Psicologia  clinica infancia y | Areas de formacion especifica Libre disposicion

adolescencia

Detallamos a continuacion los objetivos y actividades para cada rotacion

1.- Programa de atencion a la salud mental comunitaria, ambulatoria y de soporte de la
atencion primaria (PIR 1)

A) Objetivos

— Conocer y manejar las implicaciones practicas de los principios y bases organizativos del Sistema Nacional
de Salud Espafiol y de la Comunidad Auténoma que corresponda, asi como su modelo de atencion a Salud Mental.

— Conocer y manejar los aspectos juridico-legales de la practica clinica y la problematica legal de la atencién a
los trastornos mentales.

— Conocer la cartera de servicios del SNS y de la Comunidad Auténoma que corresponda.

— Conocer y manejar los sistemas internacionales de diagndstico de los trastornos mentales y del
comportamiento.

— Conocer, manejar y valorar instrumentos de psicodiagnostico y evaluacion psicoldgica, técnicas de entrevista
clinica, analisis y formulacion de casos.

- Realizar diagnosticos, incluyendo diagndstico diferencial, elaborar historias clinicas, informes clinicos e
informes periciales.

— Conocer, aplicar y valorar la eficacia de programas de psicoterapia y procedimientos de intervencion y
tratamiento psicoldgicos, en los niveles individual, familiar, y de grupo.

— Adquirir conocimientos, habilidades y experiencia en el manejo clinico y seguimiento de casos con trastornos
cronicos.

— Conocer y, en su caso, aplicar las Guias Clinicas nacionales e internacionales para el abordaje de los
trastornos mentales y del comportamiento.

— Adquirir conocimientos y experiencia en el trabajo en equipos multidisciplinares.

— Disefiar, aplicar y supervisar el Plan de Tratamiento Individualizado en los Trastornos Mentales graves.

— Participar en las coordinaciones con Atencion Primaria colaborando en la valoracién conjunta y derivacion de
casos, asi como en el seguimiento y asesoramiento de los casos que puedan ser atendidos en Atencion Primaria.

— Participar y colaborar en la coordinacién con otros dispositivos sanitarios, sociales, educativos, de insercion
laboral, tutelares y judiciales.

— Participar y colaborar en las actividades de planificacion, prevencion y evaluacion clinica y epidemioldgica.

— Participar y colaborar en el disefio de actividades y programas de prevencion y promocion de la salud, y en
especial de la salud mental.
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— Conocer y aplicar criterios de indicacién de hospitalizacion, interconsulta, y derivacién a otros recursos y
profesionales sociales y sanitarios.

— Adquirir conocimientos y experiencia en técnicas de consejo y asesoramiento.

— Adquirir conocimientos y experiencia en programacion, organizacion y planificacion de los equipos, unidades,
servicios u otros dispositivos sanitarios.

B) Actividades:

— Evaluacién, diagnéstico y valoracion de psicopatologias en primeras consultas: NR1: 20; NR2: 80.

— Elaboracion de historias clinicas NR2: 80

— Planificacion, realizacion y seguimiento de tratamientos psicoldgicos y psicoterapéuticos individuales, de
pareja, de familia y de grupo. NR1: 20; NR2: 80.

— Atencion y seguimiento ambulatorio y en la comunidad de pacientes con trastornos mentales graves: NR1: 5;
NR2: 20.

— Presentacion de casos en sesiones clinicas. NR2: 5.

— Asistencia a sesiones clinicas.

— Elaboracién de informes psicol6gicos y/o periciales.

1. Evaluacién y valoracién de incapacidad laboral.

— Indicaciones de altas y elaboracién de las mismas.

— Indicacion de hospitalizaciones (totales o parciales).

— Derivacion a otros profesionales, programas, y/o recursos sociales y sanitarios.

— Atencion e intervencién domiciliaria.

— Manejo de intervenciones en situaciones de crisis.

- Participacion en la elaboracion de protocolos y programas de evaluacion, diagnéstico, tratamiento,
seguimiento, y derivacién de casos.

— Participacion en, y en su caso disefio de, programas y actividades de prevencion y promocion de la salud.

— Participacion en el trabajo de equipo multidisciplinar.

- Realizacién de actividades de apoyo a Atencion Primaria, incluyendo reuniones de coordinacion, valoracion
conjunta de casos, sesiones clinicas conjuntas, grupos de apoyo psicoldgico.

— Participacion en actividades de programacion, organizacion y coordinacién asistencial con otros dispositivos
sociales, sanitarios y de otros tipos que intervienen en el territorio.

—  —Participacion en el desarrollo y la aplicacion de planes de Salud Mental y en actividades
relacionadas con la problematica legal del paciente con trastornos mentales y del
comportamiento.

2.- Atencion Primaria (PIR 1y 2):
A) Objetivos

— Conocer los aspectos basicos de la organizacién, funcionamiento y gestién de los Centros de Atencion
Primaria de salud.

— Participar en el funcionamiento de los equipos multidisciplinares de Atencién Primaria.

— Conocer los criterios de derivacion al nivel especializado y especialmente a los dispositivos de Salud Mental.

— Conocer y participar en los espacios de coordinacion organizados desde Atencién Primaria.

— Adquirir conocimientos sobre las psicopatologias mas prevalentes en Atencion Primaria y sobre el diagnostico
diferencial.

— Adquirir conocimientos sobre los trastornos somaticos asociados a la patologia mental.

— Valorar el impacto de la enfermedad fisica sobre el estado mental y la calidad de vida del paciente y de su
familia.

— Adquirir conocimientos sobre el seguimiento de los trastornos mentales graves en la comunidad.

— Adquirir conocimientos sobre el seguimiento de los trastornos cronicos desde Atencidn Primaria.

— Conocer y participar en programas de promocion y prevencion de la salud.

B) Actividades

— Participar en la consulta del médico de Atencion Primaria. NR 1: 10.

— Participar en la consulta de enfermeria (de adultos y pediatrica). NR 1: 5.

— Participar en la Consulta de Pediatria. NR 1: 10.

— Participar en las actividades del trabajador social y conocer las redes comunitarias de apoyo. NR 1: 5.
— Evaluacién directa de casos susceptibles de ser derivados a los Servicios de Salud Mental. NR 2: 15.
— Elaboracion de informes clinicos. NR 2;15
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- Planificacion, realizacién y seguimiento de tratamientos psicoldgicos y psicoterapéuticos individuales, de
pareja, de familia y de grupo de trastornos reactivos y adaptativos y de los trastornos mentales y del comportamiento
mas prevalentes en la Atencidn Primaria. NR2; 20.

— Participar en las reuniones de equipo y en las actividades organizativas y de coordinaciéon con otros
dispositivos.

— Participar y colaborar en programas preventivos y de promocién de la salud.

— Participar en las actividades de formacion.

3.- Adicciones (PIR 2):

A) Objetivos:

— Adquirir conocimientos sobre el fenémeno de las adicciones y los principales patrones de conductas adictivas.

— Conocer las principales sustancias objeto de adiccion.

— Conocer las principales adicciones comportamentales.

— Manejar datos sobre los principales tipos y pautas de consumo de sustancias de la poblacion general.

— Conocer la incidencia de trastornos adictivos en la poblacion de referencia.

— Conocer los programas de prevencion del consumo de sustancias.

- Realizar andlisis de la demanda de tratamiento, considerando sus principales caracteristicas y el manejo de
situaciones iniciales.

- Manejar la historia clinica en adicciones, principales elementos y rasgos caracteristicos (historia toxicologica,
andlisis funcional de la adiccion, andlisis motivacional...).

— Conocer los distintos roles profesionales dentro del equipo interdisciplinar.

— Conocer las principales areas de exploracion en las adicciones y manejo de escalas (historia toxicolgica,
gravedad de la adiccion, estadio motivacional, cribado psicopatoldgico...).

— Adquirir y aplicar conocimientos sobre los principales programas de psicoterapia y procedimientos de
intervencion y tratamiento psicologicos empiricamente validados en adicciones.

— Abordar casos con patologia dual, estableciendo diagnosticos diferenciales y llevando a cabo estrategias
integrales y coordinadas de tratamiento.

— Adquirir y aplicar habilidades para abordar desde otras redes asistenciales situaciones de conductas
adictivas: diagndstico, orientacién terapéutica, intervenciones especificas, derivaciones y tratamiento de
complicaciones.

— Acceder a una informacion sobre la red especializada, niveles de intervencion y principales tipologias de
recursos asistenciales (centros ambulatorios, comunidades terapéuticas, centros de dia, unidades de
desintoxicacion, unidades especializadas).

— Conocer centros de tratamiento ambulatorio y unidades especializadas: composicidn, caracteristicas y principales
programas asistenciales.

— Conocer el recurso de comunidad terapéutica en adicciones, sus caracteristicas y principales lineas de
tratamiento.

— Conocer los programas de reduccion del dafio.

— Conocer los recursos especificos que integran en cada territorio la red de tratamiento especializada de las
drogodependencias y otras adicciones.

B) Actividades:

— Evaluacién, diagndstico y valoracién de primeras consultas. NR 1: 4, NR2:10.

— Realizacion de historias clinicas NR 1: 4; NR 2: 10.

- Realizacién de informes diagndsticos sobre pacientes evaluados. NR 1: 4; NR 2: 10.

- Disefio y aplicacion de programas de psicoterapia y procedimientos de intervencion y tratamiento psicologicos
a pacientes, con establecimiento de objetivos y actividades. NR 1: 4; NR 2: 10.

— Seguimiento de pacientes. NR 1: 4 ; NR 2: 10.

— Participacion en sesiones clinicas.
— Conocimiento de los distintos recursos asistenciales especificos a través de visitas e intercambios con sus
profesionales.

4. Programa de rehabilitacion (PIR 2y 3):
A) Objetivos:

— Capacitar en el manejo clinico y seguimiento de las personas con trastornos mentales graves.
— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades especificas para evaluar las habilidades, potencial de
desarrollo, y déficit de las personas con trastornos mentales graves.
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— ldentificar los factores de proteccion y de riesgo de discapacidad y de marginacion. Evaluacién de su red de
apoyo social.

— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades sobre los programas, técnicas y estrategias de rehabilitacion
de pacientes con trastornos mentales graves en y con los diversos servicios y/o dispositivos sanitarios y sociales,
desde un modelo de recuperacion.

— Capacitar para la elaboracion, desarrollo y aplicacion de planes individualizados de tratamiento para
pacientes con trastornos mentales graves, incorporando tanto la coordinacién con los dispositivos adecuados para el
logro de dichos planes, como las técnicas y estrategias especificas para actuar sobre los déficits psico-sociales, las
dificultades de integracion laboral, y las deficiencias en la adaptacion social y familiar.

— Capacitacion en programas psicoeducativos a usuarios y usuarias, dirigidos a potenciar y recuperar las
habilidades y capacidades fisicas, emocionales, sociales e intelectuales de las personas con trastorno mental grave,
con el fin de que logren alcanzar un nivel de autonomia personal 6ptimo, que les permita adaptarse a la comunidad
y desarrollarse como individuos.

— Capacitacion en programas psicoeducativos dirigidos a familiares, con el objetivo de mejorar su conocimiento
sobre el proceso de enfermedad de su familiar, cooperar en el tratamiento, contribuyendo con ello a reducir la carga
emocional y aumentar la posibilidad de relaciones afectivas y de apoyo.

— Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para el manejo clinico de la persona con trastorno mental
grave, en lo que se refiere al cumplimiento adecuado de las pautas de tratamiento.

— Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para la coordinacidn con los diversos recursos socio-sanitarios
involucrados en el soporte, apoyo y rehabilitacion integral de los pacientes con trastornos mentales graves
disefiando y realizando actuaciones en funcion de casos.

— Conocer los dispositivos sociales y sanitarios disponibles para la Unidad Docente Acreditada y los criterios y
procedimientos de coordinacion y derivacion para un mejor cumplimiento del Programa de Rehabilitacion.

— Conocer los aspectos socio-culturales que influyen en el concepto salud-enfermedad en la persona en
exclusion social e identificar sus recursos personales y familiares.

B) Actividades:

— Evaluacion, desarrollo y aplicacién de programas para desarrollar y/o recuperar la capacidad de manejo
personal, habitos de autocuidado y prevencion de recaidas. NR 1: 5; NR 2: 10.

— Desarrollo y aplicacion de programas y actividades encaminados a mejorar la integracion social, familiar y
laboral (por ej., programas de entrenamiento en habilidades sociales y de comunicacion, de afrontamiento del
estrés, etc.). NR 1: 5; NR 2: 5.

- Aplicacién de técnicas especificas de intervencion psicologica para reduccion de déficit cognitivos,
emocionales y sociales.

— Desarrollo de intervenciones especificas para la mejora de la adherencia a los planes de tratamiento y la
utilizacién adecuada de los recursos de apoyo disponibles en la comunidad. NR 1: 2; NR 2: 5.

- Desarrollo de actividades de coordinacién con dispositivos sociales y sanitarios implicados en el plan de
tratamiento (centros de dia, unidades de rehabilitacién, comunidades terapéuticas, hospitales de dia, residencias
asistidas, hogares protegidos, talleres ocupacionales, programas de insercion laboral, etc.). NR 1: 2; NR 2: 2.

— Desarrollo de programas de preparacion y entrenamiento para una vida autonoma, con especial énfasis en
los aspectos convivenciales.

— Desarrollo de procedimientos para la participacion en la comunidad, incluyendo el aprendizaje de oficios y la
actividad laboral, las actividades académicas, etc.

- Desarrollo de actividades encaminadas a prevenir el estigma y la marginacién social, a través del
establecimiento y fortalecimiento de vinculos con los recursos sociales y sanitarios de la comunidad, incluyendo
asociaciones de familiares, empresas, escuelas de adultos, asociaciones de autoapoyo, etc.

— Desarrollo de programas de educacion psico-social dirigidos a la poblacion o grupo al que pertenecen los
pacientes (familia, ambitos laborales, etc.)

- Entrenamiento a otros profesionales en la adquisicion y mejora de habilidades y recursos basicos para la relacién
Ccon personas con trastorno mental grave.

Los PIR que deseen profundizar en la rehabilitacion psiquiatrica, podran aprovechar su periodo de libre
configuracion para rotar por alguno de los dispositivos docentes asociados (Unidad de Rehabilitacion Hospitalaria,
Clinica San Miguel)
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5.- Programa de hospitalizacion y urgencias (PIR 3)%:
A) Objetivos

— Adquirir conocimientos, habilidades y desarrollar actitudes adecuadas sobre los diversos aspectos referidos al
diagnostico y valoracién de la gravedad del trastorno y la crisis, incluyendo el diagnéstico diferencial con
enfermedades médicas, evaluando los sintomas precoces y los incapacitantes.

— Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes sobre la atencion a pacientes ingresados y sus familiares, y la
atencion a las urgencias derivadas por los equipos comunitarios y los servicios generales de urgencias.

— Conocer y aplicar criterios de indicacién de hospitalizacion, tiempos estimados de ingreso, indicaciones de
altas, planificacion del seguimiento ambulatorio, etc.

— Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para la valoracién de pautas de tratamiento intensivo, asi
como para la coordinacion en red con otros dispositivos asistenciales y profesionales en funcién del seguimiento y
apoyo tras el alta, con el fin de reducir la tasa de reingresos futuros y mejorar la calidad de vida de los enfermos y
familiares.

— Conocer los psicofarmacos indicados en cada caso, criterios de aplicacion, protocolos de seguimiento, y los
efectos colaterales.

— Adaquirir cocimientos sobre las principales técnicas de exploracién neuroldgica y los sindromes y
enfermedades neuroldgicas mas relevantes, los psicofarmacos indicados y los efectos colaterales.

— Adquirir conocimientos de los factores mas relevantes en la coordinacién con los distintos dispositivos y
recursos de la red socio-sanitaria, desde una ptica de continuidad de cuidados.

— Adquirir experiencia en el manejo de técnicas y procedimientos de intervencién psicoldgica para los procesos
de agudizacion de los trastornos mentales y las situaciones de crisis y de urgencias.

B) Actividades:

— Acogida del paciente en situacion aguda y de crisis.

— Diagndstico de los pacientes ingresados, con expresion de la gravedad, evaluacion de la presencia de
sintomas precoces de déficit, sintomas incapacitantes, curso y prondstico, e indicaciones de tratamiento integral,
incluyendo programas psico-educativos NR 1: 3; NR 2: 10.

— Realizacion de historias clinicas e indicaciones e informes de altas NR2:10.

— Aplicacidn de técnicas y pruebas de psicodiagnéstico y evaluacion neuropsicoldgica, valoracion de resultados,
y elaboracion del informe con el correspondiente juicio clinico NR 1: 2; NR 2: 3.

— Atencion e intervencion sobre pacientes ingresados: prevencion de recaidas, manejo de estrés, desarrollo y
aplicacion de técnicas dirigidas a mejorar la adherencia a los tratamientos, desarrollo de procedimientos para
mejorar la relacién del paciente con el personal sanitario, etc. NR 1: 3; NR 2: 10.

- Realizacion de actividades de informacion a familiares de los pacientes ingresados acerca de la problematica
del paciente, aportando pautas para la interaccion familiar, asi como programas de psicoeducacion, apoyo y
asesoramiento psicolégico a familiares y/o cuidadores.

— Elaboracion de planes de coordinacion con los dispositivos comunitarios para garantizar, al alta, la
continuidad de cuidados.

- Realizacion de intervenciones individuales y de grupo (incluyendo familias) y de programas para la reduccién
y control de sintomatologia activa en procesos de descompensacion, en situaciones de crisis y en atencién a
urgencias. Prevencion de iatrogenias.

— Participacion en las sesiones clinicas. Presentacion de casos.

6.- Programa de psicologia clinica de la salud. Interconsulta y enlace (PIR 3).
A) Objetivos:

— Adquisicion de las actitudes, habilidades y conocimientos para la practica de interconsulta con las diferentes
especialidades médicas.

— Adquisicion de las habilidades y conocimientos para el desarrollo de programas de enlace.

— Adquirir conocimientos y desarrollar actitudes y habilidades para la evaluacién de problemas psicolégicos que
interfieran o puedan interferir con la evolucion y el tratamiento de las diversas enfermedades médicas, tanto en los
procesos agudos como en los de larga duracidn y en las enfermedades crdnicas.

- Disefiar y aplicar intervenciones psicologicas especificas para pacientes atendidos en otros servicios o
unidades hospitalarias.

! La atencidn a urgencias podra realizarse a lo largo de todo el periodo de la residencia, con distintos
niveles de responsabilidad, como parte de la atencion continuada.
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— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades y actitudes especificas para el disefio y realizacion de
actividades de informacion y apoyo psicolégico a familiares de pacientes hospitalizados por enfermedades médicas.

— Adquirir y desarrollar actitudes y habilidades especificas para el manejo de pacientes con trastornos mentales
que requieran hospitalizacion y/o tratamiento ambulatorio por enfermedades médicas.

— Adquirir conocimientos y habilidades en el disefio y aplicacion de programas de atencién a pacientes
ingresados en diferentes servicios del hospital en coordinacién con el personal facultativo y de enfermeria de los
mismos.

B) Actividades:

- Identificacion y diagnostico de morbilidad psicopatologica que interfiera con el curso y/o el tratamiento de la
patologia médica. NR1: 5; NR2: 20.

— Elaborar y aplicar programas y procedimientos de tratamiento, apoyo y consejo psicoldgicos, control del dolor,
afrontamiento del estrés, automanejo, y psico-educativos, a diferentes niveles (individual, familiar, de grupo) para
pacientes ingresados por enfermedades médicas, atendiendo a la gravedad, cronicidad, e impacto de los
tratamientos. NR1: 5; NR2: 20.

— Elaborar y aplicar programas y procedimientos de tratamiento, apoyo y consejo psicolégicos a las familias en
los procesos de duelo.

- Elaborar y aplicar programas de tratamiento, apoyo y consejo psicoldgico, a diferentes niveles (individual, familiar,
de grupo) para pacientes con trastornos mentales, hospitalizados por enfermedades médicas. NR1: 2; NR2: 5.

— Realizar exploraciones psicoldgicas, elaborar informes y aplicar programas de psicoprofilaxis a pacientes que
siguen tratamientos y/o intervenciones médicas o quirdrgicas (pruebas genéticas predictivas, trasplantes de
érganos, entre otros).

- Realizar exploraciones neuropsicoldgicas, elaborar informes y aplicar los programas de orientacién relacional,
estimulacion sensorial y cognitiva, y rehabilitacion neuropsicologica, para pacientes con enfermedad neuroldgica,
dafio cerebral adquirido, y/o deterioro cognitivo.

— Colaborar con, y apoyar a, otros profesionales para garantizar la adecuada atencion a las necesidades de
salud mental de pacientes ingresados.

- Disefio y ejecucién de programas psicoeducativos para mejorar: la calidad de vida relacionada con la salud, la
adherencia a los tratamientos médicos, la percepcion y valoracion adecuada de sintomas relacionados con la
enfermedad, de pacientes ingresados por enfermedades médicas.

7.- Programa de Psicologia Clinica Infantil y de la Adolescencia (PIR 4).
A) Objetivos:

- Conocer y manejar los aspectos juridico-legales de la practica clinica y la problematica legal de la atencion a
los trastornos mentales de nifios y adolescentes.

— Conocer tanto el desarrollo evolutivo normal como las variaciones respecto de lo normal que merecen ser
objeto de atencion.

— Conocer las caracteristicas propias de la psicopatologia en el periodo infantil y adolescente, asi como los
principales grupos de riesgo en cada etapa evolutiva.

— Conocer y manejar instrumentos especificos de psicodiagnéstico, evaluacidon psicologica, técnicas de
entrevista clinica, analisis y formulacion de casos, de los problemas psicoldgicos y trastornos mentales de nifios y
adolescentes.

- Realizar diagnosticos, incluyendo diagnéstico diferencial, elaborar historias clinicas, informes clinicos e
informes periciales.

— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades para el disefio y aplicacion de intervenciones
psicoterapéuticas en poblacién infantil y adolescente, en los niveles individual, familiar y de grupo.

— Participar en las coordinaciones con el nivel de Atencion Primaria y colaborar en la valoracion conjunta y
derivacion de casos. Asi como en la discriminacion, seguimiento y asesoramiento de los casos que puedan ser
atendidos en Atencién Primaria.

- Participar y colaborar en actividades y programas especificos de prevencién y promocion de la salud para
poblacion infantil y adolescente.

— Conocer y aplicar criterios de indicacion de hospitalizacion y derivacion a otros recursos y profesionales socio-
sanitarios.

— Conocer y aplicar los criterios de derivacion a la red de salud mental de adultos.

— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades para realizar actividades y programas de enlace,
interconsulta y apoyo a menores hospitalizados y sus familias.

— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades para el trabajo con familias de menores con alteraciones
psicoldgicas. Identificacion de contextos familiares y factores de especial riesgo para el nifio y adolescente.



. Hospital Universitario
‘l: Principe de Asturias
. Red de Servicios de Salud
Mental

— Participar y colaborar en la coordinacién con instituciones sociales, educativas y judiciales involucradas en la
atencién a menores.

— Adquirir conocimientos y experiencia en programacion, organizacion y planificacion de los equipos, unidades,
servicios u otros dispositivos sanitarios especificos.

B) Actividades:

— Evaluacion de casos en primeras consultas NR 1: 6; NR 2: 15.

— Diagnéstico psicopatolégico en primeras consultas NR 1: 6; NR 2: 15.

- Elaboracion de historias clinicas, informes psicol6gicos y periciales.

- Planificacion, realizacién y seguimiento de intervenciones psicol6gicas y psicoterapias individuales y de
grupo. NR 1: 6; NR 2: 10.

- Entrenamiento y puesta en practica de técnicas de consejo y asesoramiento familiar NR 1: 5; NR 2: 5.

— Indicacion de hospitalizacion total o parcial.

— Indicacion y elaboracién de altas.

— Derivacién a otros dispositivos socio-sanitarios y educativos y adecuada utilizacién de los recursos
comunitarios.

— Derivacion a la red de adultos.

— Realizacion de actividades de apoyo e interconsulta con Atencion Primaria y servicios hospitalarios implicados
en la atencién a la infancia y adolescencia, incluyendo reuniones de coordinacion, valoracién conjunta de casos,
sesiones clinicas conjuntas, etc. NR 1:5; NR 2: 5.

- Realizacién de intervenciones de coordinacion y apoyo con servicios educativos, sociales y judiciales
implicados en la atencion a la infancia y adolescencia. NR 1:5; NR 2: 5.

— Participacion en actividades de prevencion y promocion de la salud dirigidas a infancia y adolescencia.

— Participacion en el desarrollo y aplicacion de protocolos de evaluacion, diagnostico, tratamiento, seguimiento
y derivacion, de nifios y adolescentes.

— Participacion en la evaluacion de la eficacia de programas y protocolos de tratamiento.

— Participacion y presentacion de casos en sesiones clinicas NR 1: 1; NR 2: 2.

— Manejo de intervenciones en situaciones de crisis.

— Atencion domiciliaria.

8.- Programas de Formacion Especifica (PIR 4):
8.1 Psicooncologia

A) Objetivos:

— Adquirir los conocimientos y habilidades necesarias para la realizacién de una entrevista clinica al paciente
oncoldgico, reconociendo los sintomas emocionales, conductuales y cognitivos relevantes, identificando los
trastornos psicopatoldgicos presentes y realizando un diagnostico diferencial con otros trastornos psicopatol6gicos
de etiologia organica dehidos a la enfermedad neoplasica o su tratamiento.

- Alcanzar una adecuada formacion en habilidades y técnicas de comunicacién con el paciente oncoldgico y su
familia.

— Adquirir y desarrollar las capacidades necesarias para el disefio y aplicacion de intervenciones psicolégicas y
psicoterapéuticas adecuadas a las necesidades del paciente y de sus familiares.

— Conocer los aspectos psicoldgicos y sociales que influyen en la adaptacion a la enfermedad del paciente
oncologico y su familia.

— Desarrollar la capacidad necesaria para asesorar y formar al equipo medico y de enfermeria en las técnicas y
habilidades de comunicacion con los pacientes con cancer y sus familias, asi como en la deteccion y derivacion a
los servicios especializados de los pacientes con trastornos mentales.

— Adquirir los conocimientos necesarios para la puesta en marcha y evaluacién de proyectos de investigacion
en Psicooncologia.

B) Actividades:

— Evaluacién y diagnéstico de psicopatologias en primeras consultas NR1:5; NR2: 15.

— Confeccién de historias psicooncolégicas. NR2: 15.

— Elaboracion de informes clinicos e indicaciones de altas.

- Planificacion, realizacion y seguimiento de intervenciones psicologicas y psicoterapéuticas individuales,
familiares y de grupo NR1: 5; NR2: 15.
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- Entrenamiento y puesta en practica de técnicas de consejo y asesoramiento especificas para pacientes
oncoldgicos.

— Participacion en los programas de psicoprofilaxis médico-quirdrgica.

— Colaboracion con otros profesionales para optimizar la atencion a las necesidades de salud mental de los
pacientes atendidos en el &mbito sanitario.

— Derivacion a otros profesionales, programas y/o dispositivos socio-sanitarios.

— Participacion y presentacion de casos en las sesiones clinicas y bibliograficas de la Unidad.

8.2 Neuropsicologia:
A) Objetivos:

— Conocer la expresion neuropsicolégica de las enfermedades, sindromes, trastornos y alteraciones
neurologicas y neuroquirirgicas mas prevalentes.

— Conocer e identificar en la exploracion clinica la semiologia neuropsicoldgica.

— Conocer y utilizar los procedimientos, técnicas, y tests psicolégicos adecuados para la evaluacion
neuropsicoldgica de los diferentes procesos, funciones y capacidades cognitivas de los pacientes.

— Aprender a realizar informes sobre el estado cognitivo de los pacientes con expresion de juicio clinico sobre
afectacion y capacidad funcional general, asi como de los diferentes procesos y funciones cognitivas, y del curso
evolutivo previsible.

— Conocer, elaborar y orientar programas de estimulacion sensorial y cuidado relacional del paciente en estado
de coma, en estado de minima conciencia o en estado vegetativo persistente.

— Conocer e identificar las necesidades de rehabilitacion neuropsicologica de los pacientes con afectacion
cerebral.

— Aprender a elaborar y aplicar programas de rehabilitacion neuropsicoldgica.

- Aprender a valorar y atender las necesidades psicoldgicas de la familia y de la red social de apoyo del
paciente con afectacion cerebral en las diferentes fases de la enfermedad, el accidente cerebral o el trastorno.

— Adquirir habilidades y experiencia para el consejo psicologico a pacientes con afectacion cerebral a su familia
y red social de apoyo.

— Conocer y aprender a articular la intervencién neuropsicoldgica con la de los diferentes profesionales que en
los diversos niveles asistenciales integran los equipos sanitarios que prestan atencion al paciente con afectacion
cerebral.

B) Actividades:

— Evaluacion de casos en primeras consultas: NR1: 5; NR2: 10.

— Aplicacidn de técnicas, procedimientos especificos y tests neuropsicoldgicos: NR1:5; NR2: 10.
— Elaboracion de informes neuropsicoldgicos: NR1: 5; NR2: 10.

- Realizacion de programas de estimulacion sensorial y orientacion relacional: NR1: 2; NR2: 2.
— Elaboracion de programas de rehabilitacion: NR1: 5; NR2: 5.

- Orientacién, consejo y atencion a familias: NR1: 5, NR2: 5.

— Participacion en actividades de coordinacion con equipos y profesionales: NR1: 5; NR2: 5

8.3 Psicogeriatria:
A) Objetivos:

— Adquirir conocimientos sobre el proceso de envejecimiento y su influencia en el estado de salud.

— Conocer, manejar y valorar instrumentos de psicodiagnostico y evaluacion psicoldgica, técnicas de entrevista
clinica, analisis y formulacion de casos especificos para ancianos.

- Realizar diagnésticos, incluyendo diagnéstico diferencial, elaborar historias clinicas, informes clinicos e
informes periciales.

— Conocer, aplicar y valorar la eficacia de programas de psicoterapia y procedimientos de intervencion y
tratamiento psicoldgicos especificos para ancianos.

— Adquirir conocimientos, habilidades y experiencia en el manejo clinico y seguimiento de casos de ancianos
con trastornos mentales crénicos.

— Adquirir conocimientos y experiencia en el trabajo en equipos multidisciplinares de atencién al anciano.

— Participar y colaborar en la coordinacion con otros dispositivos socio-sanitarios.

— Participar y colaborar en el disefio de actividades y programas de prevencion y promocion de la salud, y en
especial de la salud mental, de los ancianos.

— Conocer y aplicar criterios de indicacién de hospitalizacion, interconsulta, y derivacién a otros recursos y
profesionales socio-sanitarios.

— Adquirir conocimientos y experiencia en técnicas de consejo y asesoramiento para ancianos.
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B) Actividades:

— Evaluacién y diagnéstico de psicopatologias en primeras consultas: NR1: 5; NR2: 10.

— Elaboracion de historias clinicas NR1: 5; NR2: 10.

— Elaboracion de informes psicoldgicos y periciales.

- Planificacion, realizacion y seguimiento de tratamientos psicoldgicos y psicoterapéuticos para ancianos. NR1:
5; NR2: 10.

— Atencién y seguimiento ambulatorio y en la comunidad de ancianos con trastornos mentales crénicos: NR1: 5;
NR2: 10.

- Entrenamiento y puesta en préactica de técnicas de consejo y asesoramiento (individuales y grupales)
especificas para ancianos.

— Indicacion de hospitalizaciones (totales o parciales).

— Derivacion a otros profesionales, programas, y/o recursos socio-sanitarios.

— Participacion en 'y, en su caso disefio de, programas y actividades de prevencion y promocién de la salud en
ancianos.

— Participacion en el trabajo de equipo multidisciplinar especializado en la asistencia sanitaria a mayores.

— Participacion y presentacion de casos en sesiones clinicas. NR2: 5.

- Realizacién de actividades de apoyo a Atencidn Primaria, incluyendo reuniones de coordinacion, valoracion
conjunta de casos, sesiones clinicas conjuntas, grupos de apoyo psicoldgico, etc.

— Participacion en actividades de programacion, organizacion y coordinacién asistencial con otros dispositivos
sociales y sanitarios especificos de la poblacién anciana.

— Manejo de intervenciones en situaciones de crisis.

— Atencion domiciliaria.

— Participacion en el desarrollo y aplicacion de planes de Salud Mental y en actividades relacionadas con la
problematica legal del anciano con trastornos mentales y del comportamiento.

8.4 Cuidados Paliativos:
A) Objetivos:

- Adquisicién de las actitudes, habilidades y conocimientos para la practica de interconsulta con las diversas
especialidades médicas y de enfermeria involucradas en la atencion a los enfermos en la etapa final de la vida.

— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades y actitudes especificas para el disefio y realizacion de
técnicas de comunicacion, actividades de informacion, consejo y apoyo psicologico a enfermos en la etapa final de
la vida, teniendo en cuenta las caracteristicas socio-demograficas.

— Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades y actitudes especificas para el disefio y realizacion de
actividades de consejo, asesoramiento, informacion y apoyo psicoldgico a familiares y cuidadores de personas en la
etapa final de la vida.

— Adquirir y desarrollar actitudes y habilidades especificas para el manejo de pacientes con trastornos mentales
que requieran cuidados paliativos por enfermedades médicas en la etapa final de la vida.

— Adquirir conocimientos y habilidades en el disefio y aplicacion de programas de atencién a pacientes en la
etapa final de la vida ingresados en diferentes servicios del hospital en coordinacién con el personal facultativo y de
enfermeria de los mismos.

— Adquirir conocimientos y habilidades para el trabajo multidisciplinar en equipos de atencion a pacientes en la
etapa final de la vida.

B) Actividades:

— Elaborar y aplicar programas de tratamiento, apoyo y consejo psicoldgico, a diferentes niveles (individual,
familiar) para enfermos en fase terminal.

— Elaborar y aplicar programas de tratamiento, apoyo y consejo psicologico, a diferentes niveles (individual,
familiar) para personas con trastornos mentales que requieren cuidados paliativos por enfermedades medicas.

— Colaborar con y apoyar a otros profesionales para garantizar la adecuada atencién a las necesidades de
salud mental de pacientes que requieren cuidados paliativos.

- Disefio y ejecucion de programas de necesidades psicolégicas y plan de cuidados para enfermos que
requieren cuidados paliativos.

— Colaboracién con el equipo multidisciplinar en el disefio y ejecucion de programas de necesidades y plan de
cuidados para enfermos que requieren cuidados paliativos.

- Disefio y ejecucion de programas de consejo, apoyo y asesoramiento psicoldgico orientados a familiares y
cuidadores de enfermos en la etapa final de la vida.

— Deteccion, evaluacion y tratamiento psicologico de reacciones de duelo complicado, secundarias a
enfermedad terminal, tanto en pacientes como en familiares y cuidadores.

- Entrenamiento en técnicas psicoldgicas de control del dolor y manejo del estrés.
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— Elaborar y aplicar programas de grupos de apoyo al proceso de duelo.

8.5 Salud Sexual y reproductiva
A) Objetivos:

— Conocer y manejar los procedimientos de evaluacion y diagndstico especificos de las disfunciones sexuales y
los trastornos de la identidad sexual.

— Conocer la legislacion aplicable a los delitos sexuales.

— Conocer y aplicar los programas de psicoterapia y tratamientos psicolégicos basados en la evidencia
especificos para las disfunciones sexuales y los trastornos de la identidad sexual.

— Conocer y aplicar los programas de psicoterapia y tratamientos e intervencién psicolégicos aplicables a
conflictos de pareja, delitos sexuales, y violencia de género.

— Conocer y saber evaluar la morbilidad psicoldgica asociada a los trastornos y disfunciones sexuales y de la
identidad sexual.

— Conocer las caracteristicas de las enfermedades de transmision sexual, sus tratamientos médicos, y la
comorbilidad con trastornos mentales y del comportamiento.

— Conocer y manejar los planes de promocién de la salud sexual y reproductiva para adolescentes y adultos.

B) Actividades:

- Evaluacion, diagnéstico y valoracién de trastornos sexuales (disfunciones y de identidad) en primeras
consultas en primeras consultas: NR1: 2; NR2: 10.

— Elaboracion de historias clinicas NR1: 2; NR2: 10.

— Evaluacion y diagnostico de la comorbilidad asociada a los trastornos sexuales NR2: 10.

— Planificacion, realizacion y seguimiento de tratamientos psicoldgicos y psicoterapéuticos. NR1: 2; NR2: 10.

— Elaboracién de informes psicoldgicos y periciales relacionados con delitos sexuales y violencia de género.

- Entrenamiento y puesta en practica de técnicas de consejo y asesoramiento (individuales, de pareja, y
grupales) especificas.

— Participacion en y, en su caso disefio de, programas y actividades de prevencidn y promocion de la salud
sexual y reproductiva en diferentes etapas del ciclo vital.

— Participacion en el trabajo de equipo multidisciplinar.

— Participacion y presentacion de casos en sesiones clinicas. NR2: 3.

— Participacion en desarrollo y aplicacién de actividades relacionadas con la problematica legal de las personas
involucradas en delitos sexuales y de violencia de género.

8.6 Trastornos de la conducta alimentaria
A) Objetivos:

— Conocer y manejar los procedimientos de evaluacion y diagnostico especificos de los TCA.

— Conocer, elaborar, aplicar, y evaluar la eficacia de los programas de psicoterapia y tratamientos psicoldgicos
basados en la evidencia especificos para los TCA, tanto a nivel individual, como de grupo, familiar, y comunitario.

— Conocer y saber evaluar la morbilidad psicoldgica asociada a los TCA.

— Conocer la comorbilidad de los TCA con otros trastornos y enfermedades mentales y del comportamiento.

— Conocer la morbilidad médica asociada a los TCA.

— Conocer y aplicar las intervenciones psicolégicas necesarias para el apoyo, consejo, y asesoramiento a
familiares de pacientes con TCA.

— Conocer y manejar los planes de promocién de la salud alimentaria para nifios, adolescentes, y adultos, a
diferentes niveles: individual, de grupo, y comunitario.

— Adquirir los conocimientos y habilidades necesarias para el trabajo interdisciplinar aplicado a los TCA.

— Adquirir conocimientos y habilidades necesarios para la orientacién, apoyo, y consejo psicolégico a otros
profesionales involucrados en el tratamiento de personas con TCA.

— Adquirir habilidades y capacitacion para intervenir en la resolucion de las situaciones de crisis y urgencias de
personas con TCA.

— Conocer los dispositivos asistenciales para las personas con TCA.

B) Actividades:

— Evaluacion, diagndstico y valoracion de TCA en primeras consultas: NR1: 2; NR2: 10.

— Elaboracion de historias clinicas NR1: 2; NR2: 10.

— Evaluacién y diagnéstico de la comorbilidad psicoldgica asociada a los TCA NR2: 10.

- Planificacion, realizacion y seguimiento de tratamientos psicoldgicos y psicoterapéuticos a nivel individual y de
grupo. NR1: 2; NR2: 10.
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- Planificacion y realizacién de intervenciones de consejo, asesoramiento, y apoyo para familiares de personas
con TCA.

— Elaboracién de informes psicoldgicos y periciales relacionados con TCA.

— Participacién en programas y actividades de prevencién y promocion de la salud alimentaria en diferentes
etapas del ciclo vital, con especial referencia en la poblacion infantil y adolescente.

— Participacion en el trabajo de equipo multidisciplinar para los TCA.

— Participacion y presentacion de casos en sesiones clinicas. NR2: 3.

— Participacion en las situaciones de crisis y urgencias de personas con TCA.

Los PIR que deseen profundizar en los conocimientos, habilidades y atencién a esta franja etaria podran rotar,
durante su periodo de libre configuracion, algunos de los centros docentes asociados (Servicio de Psiquiatria del
Hospital Nifio Jesus), cuyos objetivos especificos en TCA son:

1. Observacion y aprendizaje de la evaluacion clinica psiquiatrica/ psicolégica/ enfermera de nifios y
adolescentes mediante entrevistas clinicas al nifio y la familia, observacion, evaluacion
psicométrica si procede e indicacion de exploraciones complementarias. Elaboracion de historia
clinica completa de neurodesarrollo, datos clinicos y familiares. Evaluacidon neuropsicoldgica
completa en rotacién especifica. Profundizacion en estos aspectos en pacientes diagnosticados
de TCA.

2. Emision de un juicio clinico y diagndstico multiaxial.

3. Observacion y aprendizaje de métodos terapéuticos de psiquiatria/psicologia/ cuidados de
enfermeria del nifio y el adolescente en las diferentes edades, trastornos mentales y dispositivos
asistenciales: hospitalizacion, hospital de dia, ambulatorio y urgencias, con especial atencién a
estos aspectos en pacientes diagnosticados de TCA:

4. Elaboracién de un Plan terapéutico

5. Manejo clinico general: alianza terapéutica, psicoeducacion, contencion verbal, informacion a
familiares.

6. Intervenciones psicoterapéuticas: conductuales y cognitivas, familiares, dinamicas,
interpersonales, vinculares.

7. Intervenciones de psicofarmacologia

Intervenciones grupales con nifios/adolescentes y con padres.

9. Observacion y aprendizaje de trabajo de Coordinacion intra y extrahospitalaria con recursos
sanitarios y no sanitarios para asegurar la continuidad de cuidados.

10. Aprendizaje de la bioética y normativa legal en psiquiatria del nifio y el adolescente

©

PROGRAMA DE FORMACION TEORICA

La formacion tedrica de la especialidad se organiza en torno a lecturas, seminarios, grupos, sesiones clinicas y
talleres que se organizan un dia a la semana en jornada completa, como puede verse en la programacion del afio
2017-2018. Los residentes participan en al menos dos sesiones clinicas al mes (area y dispositivo) una revision
bibliografica al mes (en la programacion, taller especifico PIR) y al menos un proyecto de investigacion a lo largo de
la residencia.
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Taller HHEE A: Namdev.

27/sep

supervision
mentalizacion:
Josefina Mas

Supenvision Proceso.
Maria Dieguez

Recursos biblograficos, Rosa Trueba | 2/PEIVSIOn roces) Supervision procesof

s Hotnan e Morong, Recursos bibliograficos. Rosa Trueba

14:30 - 15:00

Formulacion en Equipo

04/oct 11/0ct 18/0ct

8:30 - 09:00

25/oct

9:00 - 09:30 raller especifico MIR Taller especifico ER 216" Sspectfico Pir
Ana Hernanz
:30-10:00
10:00 - 10:30 Lectura de clésicos. Paul Watchel La comunicacion
1030 - 11:00 terapéutica: principios y practica eficaz. Laura Eir y Lourdes.
11:00 - 11:30 Ana Moreno
11:30 - 12:00
12:00 - 12:30 . ) Supervision
12:30 - 1 Taller Taller HHEE A Fermando HH.EE B: Maria § i de ol de b D‘:’::”' mentalizacion:
13:00 - 13:30 (= G e 3 Josefina Mas
13:30 - 14:00 Supervision Supenvision
14:00 - 14:30 DART dinamicainfant:  dinamica: Eloy DART Formulacién en Equipo
14:30 - 15:00 Cristina Pérez Martin
01/nov 08/nov 15/nov 22/nov 29/nov
8:30-09:00 Taller especifico Pir:
9:00-09:30 Taller especifico MIR Taller especifico EIR o cPecr 20 PIf
:30-10:00
Lectura de cldsicos. La red social. Fronteras de la practica
sistémica - Carlos Sluzki. Belén, Raquel, Ana G y Anas.
11:30 - 12:00 FESTVO
12:00 - 12:30 on de son de mroceso, | Supevision
12:30 - 13:00 HH.EE A: Fernando HHEEBDSborah + | SUPCIVIONe - SUPeEON de | |SupervSon IOCeS0:  mentalizacion: Taller Taller
0 G Bk 3 Josefina Mas
:00 supenvisoninfantl.
proceso. Maria P P { DART Formulacion en Equipo DART
AnaAyala
Sanchez Pascual
06/dic 13/dic 20/dic 27/dic
raller especifico MIR Taller especiico ER 216" @specifico Pir:
Ana Hernanz
Lectura de clésicos. DICIEMBRE: El placer de leer a Freud -
Juan David Nasio. Ester, Sandra, Ana PIR y Katy
FESTVO NAVIDAD
supervision de ENFERELDED
1230 - 13:00 HH.EE A: Fernando meemes|| ST, Sl
13:00 - 13:30
0 supenviion Proceso, 4PN infanto ARt
Aberto FdzLiia Ve ANd
Asiel
03/ene 10/ene 17/ene 24/ene 31/ene
raller espectfico MIR Taller espectfico ER "21€" €specico Pir
Ana Hernanz
Lectura de clésicos. ENERO: Esquizofrenia incipiente — Kiaus
Conrad. Jenny, Ana mirl, Alberto, Maria S.
NAVIDAD
supervision de e Ol < perviion Proceso. Sapelon
HHEE A: AFL + HHEEBDSborah + | SUPEVIONAS T grupos Alberto F [SUREIVSORPIOCE0  mentalizacion: Taller
i Liria 3 Josefina Mas
cuperviion Proceso SUPEVSON Infanto
per Juvenil Angela de DART Formulacién en Equipo
laHoz




Suehlan!

0
12:30 - 13:00
13:00 - 13:30
13:30 - 14:00
14:00 - 14:30
14:30 - 15:00

Taller Taller

DART

Hospital Universitario
Principe de Asturias

Red de Servicios de Salud
Mental

14/feb

raler especifico MIR Taller especifico ER 216" especfico Pir:
Ana Hernanz
Lectura de clésicos. FEBRERO: Living with voices: 50 stories of
recovery - Marius Romme. Patriy Natalia.

07/mar

8:30 - 09:00
9:00 - 09:30
9:30 - 10:00
10:00 - 10:30

Taller Taller

supervision de s Ol < perviion Proceso. Sapenon
HH.EE A: AFL + HH.EE B:Déborah + mp T choran | 91upos Alberto F ‘:‘Aaﬁa ooen " mentalizacion:
G Liria 3 Josefina Mas
. Supervision
Frreneih (e sistémica: Mar DART Formulacion en Equipo
Garcia Pérez
14/mar 21/mar 28/mar
raller especifico MIR Taller especifico ER 211€" €specico Pir
Ana Hemanz
Lectura de clésicos. MARZO: Los arquetipos y el inconsciente
colectivo - Jung. Leticia, Victor, Irene, Javier
SEMANA SANTA?

Supenvision de
grupos. Déborah

HH.EE A: AFL + HH.EE B:Déborah +
supervision
sistémica. Mar
Garcia Pérez

Supervision Proceso

10:00 - 10:30

10:30 - 11:00
11:00 - 11:30

Taller Taller

Supervision de
grupos Alberto
Liria

11/abr

Taller especifico Pir:

i R i
Taller especifico MIR Taller especifico ER =1 BREE 0

Lectura de clésicos. ABRIL: El arte de amargarse la vida - Paul
Waltzawick. Diego, Melissa,

12:30 - 13:00
13:00 - 13:30
13:30 - 14:00
14:00 - 14:30
14:30 - 16:00

Taller Taller

DART

Taller especifico MIR Taller especifico ER 216" €specico Pir
‘Ana Hernanz
Lectura de clasicos. MAYO: El arte de amar - Erich Fromm.
Diana, Laura PIR, Nerea y Susana

Carlos y Barbara
) Supervision de . Supervision
HH.EE A: AFL + HHIEE BiDeboran+| cUPeMEdnde o AibertoF [SUPEVEION Proceso. o cién:
grupos. Déborah / Maria Dieguez
Lita Josefina Mas

Supenvison Proceso Supenvision infantio

pe! juvenil: Angeles DART Formulacion en Equipo

Asiel
09/may 26/may 23/may 30/may

supervision de s Ol | perviion Procsso. Sanelon
HH.EE A: AFL + HH.EE B:Déborah + mp S eboran | 91uPos Alberto F ‘:Wa",a Diegues | mentalizacion:
G Liia 3 Josefina Mas
Supervision Proceso infanto juvenil Marial oART S
sanchez Pascual

8:30 - 09:00
9:00 - 09:30
9:30 - 10:00
10:00 - 10:30
10:30-1
11:00 - 11:;
11:30 - 1.

13/jun 20/jun

raller especifico MIR Taller especifico EIR Ta“:' GO

na Hemanz

Lectura de clasicos. JUNIO: El dia que Nietzsche llor6 - Yalom.
Isa, Elena Antofiano

27/jun

supervision de e Ol < perviion Proceso. Sapenon
HH.EE A: AFL + HH.EE B:Déborah + mp T choran | 91uPos Alberto F ‘:‘Aaﬁa ooen " mentalizacion:
EopEs: Liria 3 Josefina Mas
Supenvision Proceso Supervision . ;
dindma L aen DART Formulacion en Equipo




