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I CICLO LECTIVO 2021 - PS-1051 MODULO DE NEUROPSICOLOGIA
CREDITOS 4 CURSO PROPIO, OPTATIVO - MODALIDAD BAJO VIRTUAL
GRUPO 01
Docente: Luis Enrique Ortega Araya, Maestria Neurociencias y Rehabilitacion Neuropsicolégica
Universita degli Studi di Padova, ltalia.

luis.ortegaaraya@ucr.ac.cr , luisenriqueoa@gmail.com

Requisitos y correquisitos: PS3001 - Horario del curso: lunes 10:00 am a 12:50 pm (+ 3hrs a convenir)
Horas lectivas semanales: 6hrs - Horas de practica semanales: 3hrs

Horario de atencion a estudiantes: lunes de 2:00 a 4:00 pm (y en demas horarios a convenir)

Modalidad Bajo Virtual: se hara uso de la plataforma de Mediacién Virtual como un recurso de apoyo a la
clase, asi como un cronograma visual que correspondera al progreso del curso, lugar de carga de las
tareas y asignaciones. El cronograma de clase prevé dos clases que podrias efectuarse de forma remota,
las cuales estan ubicadas hacia el final del curso.

Direccién del sitio de mediacion: https://mv1.mediacionvirtual.ucr.ac.cr/course/view.php?id=26563
INTRODUCCION

La Neuropsicologia Clinica constituye un area de conocimiento especializado que estudia el
desarrollo normativo y las consecuencias emocionales, cognitivas y conductuales de la lesion cerebral en
los seres humanos a lo largo del ciclo vital. La Divisién 40 de la American Psychological Association conocida
como la Divisiéon de Neuropsicologia Clinica, ha dispuesto desde el afio 2001 folletos educativos de difusiéon
popular que permiten entender a la poblaciéon general, que el objetivo de la practica neuropsicoldgica
consiste en: (a) realizar valoraciones integrales de las destrezas humanas para perfilar el patron de
rendimiento de una persona en particular (tanto en sus aspectos fuertes como en sus areas débiles) para
(b) aportar a la atencién y el cuidado de la salud fisica y mental tras un diagndstico, preciso y temprano, que
orienta la planificacion del tratamiento segun las necesidades especificas. Lezak (2012) define la
Neuropsicologia Clinica como aquella ciencia aplicada que conoce la expresion comportamental de la
disfuncién cerebral. Su objetivo es comprender las relaciones existentes entre las estructuras cerebrales y
las funciones superiores en sus aspectos normales y patolégicos, abarca diversos periodos del ciclo vital y
enfatiza en la naturaleza de los procesos cognitivos que subyacen a los diversos rendimientos humanos. La
Neuropsicologia Clinica se considera la mas aplicada de las subdivisiones de la Biopsicologia y las
neurociencias en general, que permite una aproximacion integral para comprender las relaciones entre lo
bioldgico, lo psicoldgico, lo social y lo cultural de las manifestaciones del comportamiento con los procesos
superiores cerebrales en las distintas etapas del desarrollo evolutivo normal y en el caso de dafio cerebral
aquirido (Salazar-Villanea, 2012).

La meta formativa de este curso es que los y las estudiantes puedan conocer, comprender y abordar
las consecuencias de afectacion del funcionamiento cerebral (por lesiones cerebrales, enfermedades
neuroldgicas progresivas, sindromes neuropsicolégicos focales y difusos y otras situaciones clinicas que
producen deterioro cognitivo) sobre los rendimientos cognitivos, el bienestar funcional y la calidad de vida
de las personas desde una perspectiva bio-psico-social. Con conocimientos sobre las bases cerebrales del
funcionamiento cognitivo, se busca que los y las estudiantes se capaciten en su practica profesionalizante
con herramientas concretas de comprension neuropsicoldégica de procesos cognitivos tales como la atencion,
la memoria, el lenguaje, gnosias, praxias o las funciones ejecutivas (entre otros), integrando aportes de
métodos experimentales, de la observacién clinica, de los estudios de neuroimagen y de los avances en las
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ciencias cognoscitivas.

Asimismo se promovera el desarrollo de habilidades para la planificacion de procesos de
rehabilitacion neuropsicolédgica en escenarios clinicos tan diversos como los trastornos neurocognitivos, los
trastornos mentales graves y prolongados (incluyendo los casos de deterioro cognitivo asociado, por ejemplo,
a la depresién, la esquizofrenia y el trastorno bipolar), las secuelas neuropsicolégicas de la patologia
neuroldgica (vascular, infecciosa, tumoral, traumacraneal, entre otros) y las secuelas del envejecimiento
cerebral y el sindrome demencial.

En este sentido, sera esencial en el Mdédulo reconocer que el objetivo de la rehabilitacion
neuropsicoldgica no es sélo promover la recuperacion de las funciones cognitivas alteradas, sino también
mejorar la capacidad funcional, tratar con las experiencias de pérdida y ayudar a las personas a restablecer
un proyecto de vida, adaptando incluso estrategias psicoterapéuticas para personas con déficits cognitivos
e integrando al sistema de apoyo y red familiar.

Para ellos, los y las estudiantes, deberan tener una mejor comprension de las demandas cognitivas
y psicosociales a las que debera enfrentarse la persona tras su condicién de dafio cerebral y brindarle las
herramientas compensatorias para un mejor ajuste a las tareas de la vida cotidiana. Para este Modulo, el
potencial de la Neuropsicologia Clinica yace en la coherencia y el ajuste entre habilidades personales y
demandas del entorno, al posibilitar entrenamientos para afrontar las demandas funcionales, familiares,
laborales, académicas y sociales con las habilidades preservadas y la mejor recuperacion posible del nivel
de rendimiento previo de la persona.

OBJETIVOS

General
Conocer los ambitos de insercién y estrategias de intervencion de la Neuropsicologia Clinica en los
trastornos asociados al dafio cerebral y las implicaciones psicosociales de los déficits neuropsicoldgicos.

Especificos

o Abordar aspectos generales del desarrollo histérico de la Neuropsicologia Clinica y sus aplicaciones.

o Entender los diferentes modelos teéricos anatomicos y neurofuncionales que explican el funcionamiento
cerebral y su neuroplasticidad.

e Comprender el amplio abanico de alteraciones fisicas (motoras y sensitivas) y neuropsicologicas
(cognitivas, conductuales y emocionales) asociadas a las principales causas de dano cerebral.

o Estudiar las caracteristicas de los trastornos neuropsicoldgicos (afasias, amnesias, agnosias, apraxias,
disfunciones ejecutivas) asociadas a situaciones clinicas especificas y lesiones cerebrales.

o Establecer cudles son las técnicas de evaluacion neuropsicolégica para efectuar la exploracion, el
diagnostico y el prondstico neuropsicoldgicos.

o Comprender las estrategias de rehabilitacién neuropsicolégica como parte de un proceso terapéutico,
que, basado en la evidencia, tiene como objetivo sostener, incrementar o mejorar la capacidad y las
habilidades cognitivas, emocionales y conductuales del individuo para permitir un mejor ajuste a su
entorno y un funcionamiento mas adecuado y personalmente satisfactorio en su vida cotidiana.

PERFIL DE ENTRADAY PERFIL DE SALIDA

Perfil de entrada Perfil de salida
Conocimientos: Conocimientos:
1.Conocen las estructuras neuroanatomicas y 1. Entienden los diferentes modelos teéricos, anat6-
los procesos fisioldgicos relacionados al micos y neurofuncionales que explican el funcio-
funcionamiento del sistema nervioso central namiento cerebral y su neuroplasticidad.
y la percepcion, atencién, aprendizaje, me- 2. Comprenden el amplio abanico de alteraciones fi-
moria, lenguaje, entre otros procesos cogni- sicas (motoras y sensitivas) y neuropsicolégicas
tivos superiores. (cognitivas, conductuales y emocionales) asocia-
2.Conocen sobre técnicas e intervenciones das a las principales causas de dafio cerebral.

psicolégicas para el acompafiamiento y el
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manejo de cambios cognitivos, conductua-
les y emocionales.

3.Manejan aspectos basicos sobre promocion
de la salud y la calidad de vida.

4.Conocen los principios y hormas éticas en
el trabajo psicoldgico con personas que pre-
sentan condiciones de alteracion o dafio ce-
rebral.

5.Poseen conocimientos sobre intervencio-
nes en ambitos familiares y comunitarios.

Manejan adecuadamente los términos y concep-
tos propios de la Neuropsicologia clinica y pue-
den expresarse de manera correcta y precisa so-
bre condiciones asociadas al dafio cerebral.
Conocen los nuevos ambitos de aplicacion y des-
cubrimientos de la Neuropsicologia clinica aso-
ciados a la neuroplasticidad y la rehabilitacién
cognitiva.

Identifican las principales estrategias de evalua-
cién e intervencién neuropsicoldgicas.
Reconocen las secuelas de los diversos trastor-
nos neuropsicoldgicos, entendiendo su sintoma-
tologia mas relevante, las lesiones cerebrales
gue pueden producirlos y las estrategias de eva-
luacion e intervencién pertinentes en cada caso
particular.

Reconocen las relaciones entre la condicion de
dafio cerebral y los comportamientos, las cogni-
ciones, las emociones y otras variables psicoso-
ciales que afectan la calidad de vida.
Comprenden las estrategias de rehabilitacion
neuropsicologica o cognitiva como parte de un
proceso terapéutico, que, basado en la evidencia,
tiene como objetivo sostener, incrementar o me-
jorar la capacidad y las habilidades cognitivas,
emocionales y conductuales del individuo.

Saben realizar intervenciones psicoeducativas
pertinentes para el manejo de las variables psico-
sociales, familiares y comunitarias asociadas al
dafio cerebral, para permitir un mejor ajuste a su
entorno y un funcionamiento personalmente mas
satisfactorio en su vida cotidiana.

Habilidades:
1.Poseen habilidades para el manejo terapéu-
tico individual y familiar.

2.Son capaces de realizar analisis de casos
clinicos integrando la informacién derivada
de estrategias de observacion, entrevista y
uso de instrumentos de evaluacion psicolo-
gica.

3.Logran planificar e implementar programas
de intervencion psicosociales y psicoeduca-
tivos.

Habilidades:
1. Poseen las habilidades de planificacion, desarro-

llo e implementacion de procesos de rehabilita-
cion cognitiva para el manejo de secuelas neuro-
psicoldgicas.

Tienen la habilidad de integrar en sus abordajes
la rehabilitacion neuropsicolégica como una es-
trategia que busca promover la recuperacion de
las funciones cognitivas alteradas, pero también
gue busca mejorar la capacidad funcional, tratar
con las experiencias de pérdida y ayudar a las
personas a mejorar su calidad de vida.

Logran adaptar las estrategias de intervencién
psicoterapéuticas y psicoeducativas para perso-
nas con déficits cognitivos.

Pueden comprender la complejidad de las de-
mandas cognitivas y psicosociales a las que de-
beré enfrentarse la persona tras su condicion de
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dafio cerebral y brindarle las herramientas com-
pensatorias para un mejor ajuste a las tareas de
la vida cotidiana.

5. Son capaces de intervenir pertinentemente para
apoyar en personas con dafio cerebral, el afron-
tamiento a las demandas funcionales, familiares,
laborales, académicas y sociales con las habili-
dades preservadas y la mejor recuperacion posi-
ble del nivel de rendimiento previo de la persona

Valores: Valores:

1.Reflejan una actitud flexible, abierta y res- 1. Muestran sensibilidad critica y fundada ante los
petuosa a los aportes multidisciplinarios que desafios de la vivencia personal y familiar de las
brindan modelos anatémicos y neurofuncio- secuelas de dafio cerebral.
nales de comprension del funcionamiento 2. Evidencian una actitud ética, humana e integral
cerebral y su neuroplasticidad. en las intervenciones psicoldgicas, psicoeducati-

2.Sostienen en todas sus intervenciones una vas y neuropsicoldgicas cuando trabajan con per-
estricta postura ética. sonas con dafio cerebral y sus familias.

3.Muestran una actitud respetuosa hacia per- 3. Valoran los conocimientos y técnicas de otras
sonas con alguna condicion de discapaci- ciencias e integran sus aportes para el abordaje
dad. sensible con personas que presentan lesiones

cerebrales.

4. Aportan de forma critica y fundamentada al cam-
bio psicosocial en la construcciéon de una socie-
dad sensible a las dificultades de personas con
dafio cerebral y abierta a la integracién de la dife-
rencia y la discapacidad.

DIDACTICA GENERAL

Segun la Circular R-69-2021, del 10 de noviembre 2021, emitida por la Rectoria, donde se indica que el I-
ciclo del curso lectivo 2022 se retomara de manera presencial, por lo que la didactica de este curso retomara
su formato original de clases tedricas presenciales, trabajo en clase y practica profesionalizante. Esto
quedara sujeto a eventuales cambios que asi indique la Universidad, aun en un contexto de pandemia.

Lecturas y fichas: se trabajaran semanalmente, las lecturas se encontraran en una carpeta con materiales
digitales. Las fichas son un producto personal propio de la persona estudiante que se deriva de la lectura, la
cual sigue una guia recomendaciones generales que el docente facilitara. Su entrega sera semanal.

Clases tedrico-practicas: los diversos contenidos seran desarrollados en lecciones tedrico-practicas,
donde el docente realizara sobre los temas y brindara ejemplos de casos clinico-practico relacionados al
tema, para el analisis por parte de las personas estudiantes. Se tendran espacios para ensayos de role-
playing, discusiones grupales, analisis de casos, consultas semanales para supervision del estudiantado y
talleres participativos.

Talleres participativos: consistiran en la revisibn de contenidos tedrico-conceptuales especificos,
profundizar en un tema en particular, y en subgrupos de trabajo, desarrollar una metodologia tipo taller con
el resto del grupo para promover la discusion, el analisis de casos y ejemplos practicos relacionados a dicha
tematica. Este trabajo sera realizado en subgrupos.

Analisis de material audiovisual: Analisis de casos con material audiovisual se solicitara al estudiantado
ver y analizar 3 peliculas sugeridas y hacer una entrega del analisis empleando documentos, videos, noticias,
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entre otros. Se entregara una guia de preguntas de estudio o analisis que sera realizado en parejas a la luz
de los contenidos tedricos vistos en clase, haciendo énfasis en la intervencion psicosocial del dafio cerebral
adquirido.

Supervision colectiva: se tendra una clase para efectuar una supervision colectiva del proceso de
desarrollo de los talleres a las personas cuidadoras, con el fin de evaluar los alcances, obtener
retroalimentacion del resto de grupo, adecuar estrategias y/o metodologias. Asi también, se abarcaran
aspectos propios de la experiencia subjetiva como personas facilitadoras.

La participacion critica y activa en las discusiones por parte de los y las estudiantes, asi como su intervencion
en los talleres participativos, seran necesarias para el adecuado desarrollo profesionalizante del Médulo.

Segun la disponibilidad se contara también con la participacién de personas invitadas especialistas en la
practica clinica multidisciplinaria de atencion de personas con trastorno neurocognitivo.

Uso de mediacion virtual: sera el sitio de referencia para el curso, que contiene los vinculos de descarga de
las lecturas, videos, asi como el espacio donde se cargaran las tareas y asignaciones.

Practica profesionalizante

Se propone que durante el curso los y las estudiantes facilitaran talleres psicoeducativos para personas
cuidadoras de personas de adultos (as) mayores con dependencia funcional y/o trastorno neurocognitivo, o
dafo cerebral adquirido. Lo anterior dependera de la colaboracién y apertura con instituciones y contactos
de la zona.

El objetivo de los talleres es brindar a las personas cuidadoras herramientas psicoeducativas para la
comprension de la sintomatologia neurocognitiva y conductual de la persona a quien tienen a su cargo, asi
como de la instrumentacion de estrategias basicas para su manejo, y el acompafiamiento de los y las
familiares a quienes cuidan.

Ademas, los talleres pretenden ser un espacio que provea de estrategias de autocuidado para las personas
cuidadoras, con el fin promover un mejor manejo de sus niveles de sobrecarga emocional y fatiga fisica.

Cada taller contempla 5 sesiones de 2 horas (aproximadamente) impartidas de forma semanal en
instalaciones de la Sede o bien de las mismas instituciones, en funcion de la viabilidad. Seran impartidos en
subgrupos de 4 a 5 personas, y contaran con el aforo recomendado segun condiciones de espacio fisico y
distanciamiento. Los horarios y ubicacién de los talleres seran determinados por las personas estudiantes a
inicios del curso, para luego hacer una convocatoria de las personas participantes por los medios de que se
elijan.
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CONTENIDOS Y CRONOGRAMA
semana | CONtENIdO: temay Bibliografia/material obligatoria/o Actividades

subtema

cerebrales

1 gacion”.
28/03

Presentacion y discusion del programa

Introduccién conceptual: Neuropsicologia, desarrollo histérico
y perspectivas actuales de los conocimientos sobre las bases
de la conducta, la emocion y las funciones cognitivas.
Revision de infografia sobre hostigamiento sexual

Encuadre: objetivos de la evaluacion neuropsicoldgica, las
“buenas practicas clinicas” y las “buenas practicas de investi-

Asignacion de peliculas: ver anexos

Garcia-Molina, A.; Roig-Rovira, T.; Ensefiat-Cantallops, A.;
Sanchez-Carrion, R. (2014) “Neuropsicoterapia en la rehabi-

litacion del dafio cerebral”. Rev Neurol 58 (3): 125-132

Portellano, J. (2005): Organizacién anatomo-funcional del sis-
tema nervioso (pp. 74-107). CARPETA LIBROS COMPLETOS

-Presentacion
-Organizacion conjunta del
Ccurso

-Repaso
-Exposicion magistral

-Conformacion de grupos de
trabajo y eleccién de temas
para taller participativo
-Trabajo grupal participativo:
resolucién grupal de una eva-
luacion de repaso

Video Corto 1: Sensibilizacion
https://www.youtube.com/watch
?2v=_WVVBMFb4A
#EIProyectoDeMiVida

Vivir con dafio cerebral

2 Repaso: Bases neura-
04/04 | lesy evaluacién neuro-
psicol6gica de las prin-
cipales funciones de in-
tegracion cortical: aten-
cion, concentracion,
orientacion, lenguaje,
memoria, razonamiento,
abstraccion, juicio cri-
tico, praxias y gnosias.

ory, Models, Therapy and Outcome. Cam-
bridge University Press.

Other useful models and theories: as-
sessment, recovery and compensa-
tion. Towards a comprehensive model
of neuropsychological rehabilitation
(pp.11-16).

Appendix 1 del capitulo Working with
families in neuropsychological rehabili-
tation (pp.150-151).

Capitulo en el libro digital de Moore-
Sohlberg, M. y Mateer, C. (2001): Ma-
naging Challenging Behaviors (pp.
337-370).

Armstrong, C. & Morrow, L. (Eds.)
(2010). Handbook of Medical Neuro-
psychology. Applications of Cognitive
Neuroscience. Springer: Raskin, S.
(2010). Current Approaches to Cogni-
tive Rehabilitation (pp. 505-514).

Rorke, B. (2008). Is Neuropsychology a psychosocial science. | adquirido.

Principios de rehabili- | Capitulos en el libro digital de Wilson, B.;

tacion cognitiva Gracey, F.; Evans, J. y Bateman, A. (2009).
Neuropshychological Rehabilitation. The- | Ficha 1

(material de la sesion 1y 2)
- Exposicién magistral.

- Video Corto 2: sensibilizacion
Fragmento de Lookout.

-Asignacién de trabajo sobre
analisis de material audiovi-
sual (peliculas)

11/04

Feriado por celebracién del 11 de abril y semana santa
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Neuropsicologia:

Salazar-Villanea, M.; Ortega-Araya,
L.E.; Ortiz-Alvarez, J.; Esquivel Mi-
randa,

M.A.; Vindas-Montoya, R.; Montero-
Vega, P. (2016). Calidad de vida en
pacientes

costarricenses con tumores cere-
brales:

aportes de la neuropsicologia. Actuali-
dades

en Psicologia, 30 (121), 49-66.
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/ac-
tualidades/article/view/24417/27413

-Clase magistral

3 aportes al manejo cli- | Mufioz-Céspedes; Tirapu-Ustarroz.
18/04 | nico y el diagnostico (2004). -Ficha 2 (material sesion 3)

diferencial Rehabilitacion funciones ejecutivas.
http://fundacionvirgendelamer-
ced.org/wp-con-
tent/uploads/2014/11/Rehabili-
taci%C3%B3n-funciones-ejecuti-
vas.pdf
Vallar, G., & Caputi, N. (2020). The
History of Human Neuropsychol-
ogy.
Garcia-Molina, Tirapu-Ustarroz.
(2007). Validez ecolodgica en la ex-
ploracion de las funciones ejecuti-
vas

Neuropsicologia:

aportes al manejo cli-

nico y el diagnéstico Lezak, M. (2004): The Practice of Neu-

diferencial ropsychological Assessment. (pp.3 —
14) CARPETA LIBROS COMPLETOS

4 Ejemplos de Informes Portellano, J. (2005): Pruebas neurop- | -Ficha 3 (material sesion 4)
25/04 | Neuropsicoterapia: sicolégicas. (pp. 131-139). CARPETA LI

concepto e importan-
cia

Baterias de Evalua-
cion Neuropsicolégi-
cas

BROS COMPLETOS

Lezak, M. (2012) : Basic Concepts.
(Pp.18 — 38) LIBRO COMPLETO EN
CARPETA LIBROS COMPLETOS

-Clase magistral



http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actualidades/article/view/24417/27413
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actualidades/article/view/24417/27413
http://fundacionvirgendelamerced.org/wp-content/uploads/2014/11/Rehabilitaci%C3%B3n-funciones-ejecutivas.pdf
http://fundacionvirgendelamerced.org/wp-content/uploads/2014/11/Rehabilitaci%C3%B3n-funciones-ejecutivas.pdf
http://fundacionvirgendelamerced.org/wp-content/uploads/2014/11/Rehabilitaci%C3%B3n-funciones-ejecutivas.pdf
http://fundacionvirgendelamerced.org/wp-content/uploads/2014/11/Rehabilitaci%C3%B3n-funciones-ejecutivas.pdf
http://fundacionvirgendelamerced.org/wp-content/uploads/2014/11/Rehabilitaci%C3%B3n-funciones-ejecutivas.pdf

% UNIVERSIDAD DE

j COSTARICA

~—
SEDE DE &2
OCCIDENTE

SO

Andlisis de casos,
material audiovisual
(peliculas)

Presentacion de pro-
puesta para talleres

Wilson, B.; Gracey, F.; Evans, J. y Bateman, A. (2009). Neuropshycho-
logical Rehabilitation. Theory, Models, Therapy and Outcome. Cam-
bridge University Press. Appendix 1 del capitulo Working with families in
neuropsychological rehabilitation Chap. 10 (pp.138-156).

Moore - Sohlberg, M. y Mateer, C. (2001): Managing Challenging Be-
haviors (pp. 337-370). CARPETA LIBROS COMPLETOS

5
02/05 | Manejo de los déficits o
en habilidades cogniti- | Actividades :
vas, emocionales y Revisién de materiales psicoeducativos confeccionados por estudiantes
conductuales. de los médulos de neuropsicologia de la Sede Rodrigo Facio durantes
_ los dos afios de trabajo remoto
Apoyo psicoeduca- _ L » . .
tivo para la familia Trabajo grupal participativo: presentacion de analisis de casos de peli-
cula, discusion oral de las observaciones hechas por los subgrupos.
Portellano, J. (2005): Neuropsicologia
del desarrollo. Capitulo 11. CARPETA
LIBROS COMPLETOS o
M.C. Etchepareborda, F. Mulas Taller participativo 1
(2004). Elexibilidad cognitiva, sintoma Ficha 4 (material de sesion
Clinica neuropsico- | adicional del trastorno por déficit de
A : — . — - 6)
I6gica infantil y tras- | atencidén con hiperactividad. ¢ Ele-
tornos del neurode- | mento predictor terapéutico? s : :
6 sarrollo (hiperactivi- -Exposmmn magistral y discu-
Mulas, Gandia, Roca, C. Etchepare- sién grupal.
09/05 |dad, espectro au- bord bad lizacion f
tista, trastornos del orda, Abad. Actualizacion farma-
desa{rrollo dificulta- cologica en el trastorno por déficit de | https://www.youtube.com/watc
des de a r’endiza'e) atencién/hiperactividad: modelos de h?v=vCFi9ymuZpl Javier Ti-
P 1€)- " lintervencion y nuevos farmacos. rapu | La importancia de la
(2012) rehabilitacién en el dafio cere-
Rosselli ; Matute ; Ardila. (2010). Neu- bral adquirido infantil
ropsicologia del desarrollo infantil.
CARPETA LIBROS COMPLETOS
Capitulos en el libro digital de Ardila, Taller participativo 2
A., & Rosselli, M. (2007). Neuropsi- P P
cologia clinica. Manual Moderno. : . -
Patologias Neurolégicas. pp.(11-25). Ficha 5 (material sesion 7)
Clinica de la patolo- Exposicion magistral y discu-
gia neurologica UCL Queen Square National Hospital sion grupal.
(trastornos cerebro-
! vasculares, traumatis- for Neurology and Neurosurgery Supervision grupal de la prac-
16/05 : COVID-19 Study Group, The emerg- P grup P

mos craneoencefali-
cos, tumores cerebra-
les y epilepsia).

ing spectrum of COVID-19 neurology:
clinical, radiological and laboratory
findings,
https://doi.org/10.1093/brain/awaa240
https://academic.oup.com/brain/arti-
cle/doi/10.1093/brain/awaa240/5868408

tica profesionalizante.

Videos:
https://www.youtube.com/watc
h?v=0TDMIfJAK3E

Faces of UVic Research: Cath-
erine Mateer
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https://www.youtube.com/watch?v=vCFi9ymuZpI
https://www.youtube.com/watch?v=vCFi9ymuZpI
https://academic.oup.com/brain/article/doi/10.1093/brain/awaa240/5868408
https://academic.oup.com/brain/article/doi/10.1093/brain/awaa240/5868408
https://www.youtube.com/watch?v=oTDMIfJAk3E
https://www.youtube.com/watch?v=oTDMIfJAk3E
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Salazar-Villanea, M.; Ortega-Araya, L.E.;
Ortiz-Alvarez, J.; Esquivel Miranda, M.A.;
Vindas-Montoya, R.; Montero-Vega, P.
(2016). Calidad de vida en pacientes cos-
tarricenses con tumores cerebrales: apor-
tes de la neuropsicologia. Actualidades
en Psicologia, 30 (121), 49-66. DOI:
http://dx.doi.org/10.15517/ap.v30i121.244
17
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actuali-
dades/article/view/24417/27413

Lezak, M. D. (2012). Neuropsycholo-
gical Assessment (52 ed.).Neuropa-

thology for Neuropsychologists. CAR-
PETA LIBROS COMPLETOS

Portellano, J. (2005): Etiologia del dao

cerebral. Capitulo 2. CARPETA LIBROS
COMPLETOS

https://www.youtube.com/watc
h?v=FZH7-r1Wy9o0 A brain in-
jury is like a fingerprint, no two
are alike. Kevin Pearce

23/05

Clinica neuropsico-
l6gica en trastornos
mentales graves y
prolongados

(las enfermedades
psiquiatricas y el
deterioro cognitivo
asociado ala depre-
sion, la esquizofre-
niay el trastorno bi-
polar).

Supervision de talle-
res para cuidadores

Capitulo digital en libro Wood, S;
Allen, N. & Pantelis, C. (Eds). (2009).
The Neuropsychology of Mental IlI-
ness. Cambridge University Press.

- Silveri, M. & Yurgelun-Todd, D.
(2009) Section 1 — Neuropsychologi-
cal Processes. Developmental neuro-
psychology: normative trajectoriesand
risk for psychiatric illness. (pp.1-10).

Sawsan M. Kalache, Benoit H. Mul-
sant, Simon J. C. Davies, Angela Y.
Liu, Aristotle N. Voineskos, Meryl A.
Butters, Dielle Miranda, Mahesh
Menon, Robert S. Kern, Tarek K. Rajji
(2015). The Impact of Aging, Cogni-
tion, and Symptoms on Functional
Competence in Individuals With Schiz-
ophrenia Across the Lifespan. Schizo-
phrenia Bulletin, 41 (2): 374-381.
https://doi.org/10.1093/schbul/sbul14
https://academic.oup.com/schizophre-
niabulletin/article/41/2/374/2526100

Kolb, B.; Whishaw, 1.Q. (2006): Cap.
27. Trastornos psiquiatricos y otros
problemas asociados. (pp. 723-750).

Taller participativo 3
Ficha 6 (material sesion 8)

Exposicion magistral y discu-
sion grupal.

Supervision grupal de la prac-
tica profesionalizante.
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http://dx.doi.org/10.15517/ap.v30i121.24417
http://dx.doi.org/10.15517/ap.v30i121.24417
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actualidades/article/view/24417/27413
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actualidades/article/view/24417/27413
https://www.youtube.com/watch?v=FZH7-r1Wy9o
https://www.youtube.com/watch?v=FZH7-r1Wy9o
https://doi.org/10.1093/schbul/sbu114
https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/article/41/2/374/2526100
https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/article/41/2/374/2526100
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30/05

Envejecimiento y
secuelas neuropsi-
colégicas en el sin-
drome demencial

Jurado M., Matar6, M., Roser, B.
(2013). Neuropsicologia de las en-
fermedades neurodegenerativas. Ma-
drid: Editorial Sintesis.

Capitulo. Envejecimiento normal, dete-
rioro cognitivo leve y demencia.
Paginas 11-34.

Courtney Mcalister, M., Schmitter-
Edgecombe, R. (2016). Examination of
Variables That May Affect the Rela-
tionship Between Cognition and Func-
tional Status in Individuals with Mild
Cognitive Impairment: A Meta-Analy-
sis. Archives of Clinical Neuropsycho-
logy 31 (2), 123- 147.

Salazar-Villanea, M. (2012). "Neuro-
psicologia y envejecimiento: el poten-
cial de la memoria autobiogréfica en
investigacion e intervencion clinica”.
Revista Costarricense de Psicologia
31 (1-2), 123-146. ISSN 0257-1439.
http://rcps-cr.org/?p=543&lang=en

Taller participativo 4
Ficha 7 (material sesion 9)

-Exposicion magistral y discu-
sion grupal.

Supervisién grupal de la prac-
tica profesionalizante.

Video:
https://www.youtube.com/watc

https://doi.org/10.1093/arclin/acv089

h?v=twG4mr6Jov0 What you

https://academic.oup.com/acn/arti-
cle/31/2/123/2194506

Capitulo. Intervencién neuropsicolo-
gica en el envejecimiento y las demen-
cias. Paginas 213-232.

Portellano, J. (2005): Neuropsicologia

Involutiva Capitulo 12. CARPETA LIBROS
COMPLETOS

Chertkow. (2008). Diagnosis and
treatment of dementia: 3. Mild cogni-
tive impairment and cognitive impair-
ment without dementia.

Lezak (2012). Dementing disorders.
CARPETA LIBROS COMPLETOS

Rvalin ; Katzen. (2013). Handbook on
the neuropsychology of aging and de-
mentia. CARPETA LIBROS COMPLETOS

can do to prevent Alzheimer's,
LisaGenova

https://www.youtube.com/watc
h?v=quypesmgB3w

Lifestyle and Dementia

Risk: Mayo Clinic Radio
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http://rcps-cr.org/?p=543&lang=en
https://doi.org/10.1093/arclin/acv089
https://academic.oup.com/acn/article/31/2/123/2194506
https://academic.oup.com/acn/article/31/2/123/2194506
https://www.youtube.com/watch?v=twG4mr6Jov0
https://www.youtube.com/watch?v=twG4mr6Jov0
https://www.youtube.com/watch?v=quypesmqB3w
https://www.youtube.com/watch?v=quypesmqB3w
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Rehabilitacion neu-
ropsicologicay el
trastorno neurocog-
nitivo

Garcia-Molina, A.; Roig-Rovira, T.; En-
sefiat-Cantallops, A.; Sanchez-Ca-
rrion, R. (2014). Neuropsicoterapia en
la rehabilitacién del dafio cerebral. Rev
Neurol 58 (3): 125-132

Portellano, J. (2005): Rehabilitacién

Neuropsicolégica. Capitulo 13. CAR-
PETA LIBROS COMPLETOS

Taller participativo 5
Ficha 8 (material sesion 10)

-Exposicion magistral y discu-
sion grupal.

10
06/06 , . | Mufioz-Céspedes; Tirapu-Ustéarroz. Supervision grupal de la prac-
Estrategias de rehabi-
Iitacic')ngr’\europsicolc')— (2004). Rehabilitacion funciones ejecu- | tica profesionalizante.
gica como parte de un fvas. https://www.youtube.com/watc
proceso terapéutico. Other useful models and theories: as- h°5—bJOBXYI'A5AE :
sessment, recovery and compensa- A.Vision of Brain
tion. Towards a comprehensive model Iniurv Rehabilitation. A.M. Bar-
of neuropsychological rehabilitation reJtt y B
(pp.11-16). CARPETA LIBROS COM-
PLETOS
-Revisién y analisis de valoraciones neu-
-Intervenciones psi- ropsicolégicas en casos clinicos reales.
coeducativas en la ) ) ) ] E s istral
rehabilitacion de perso- | Video de ejemplo psicoeducativo - Exposicion magistral.
1/1 nas con lesion cerebral | de la FEDACE (Federacién Espafiola S o | de Ia oract
13/06 y trastorno neurocogni- | de Dafio Cerebral): i rgf%iri\clylr?fl;\?irzlgr:?epa € la practica
tivo, asi como sus cui- https://www.youtube.com/watch?v=0H | P '
dadores(as). ZkPWEU98s Descubre el Dafio Cere-
bral Adquirido (DCA)
Otro &mbitos de la neu- _
12 ropsicologia: Invitados
20/06 Neuropsicologia forense | Msc. Alex Araya Tijerino Exposiciones
y aplicaciones en la psi- | Msc. Luis Miguel Ortega
cologia del deporte
27/06 Exposicion, reflexion y supervision colectiva: talleres practica profesionalizante
04/07 Exposicidn, reflexion y supervision colectiva: talleres practica profesionalizante
Presentacion oral de las experiencias ;Tg::r}\s/ter;slatorlo y exposicion
de los talleres a cuidadores Agistral.
15 Ci del -Discusién grupal.
11/07 \erre det curso L . . -Envio de informe final de in-
Evaluacion del modulo y la experien- - o
) ~ N tegracion de la experiencia de
cia de ensefianza-aprendizaje o . ;
la préactica profesionalizante
Tiempo limite para en envio del in-
18/07 | Fin de lecciones forme final de integracién de la expe-
riencia de la practica profesionalizante
25/07 | Feriado
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https://www.youtube.com/watch?v=QJOBXTA5AE
https://www.youtube.com/watch?v=QJOBXTA5AE
https://www.youtube.com/watch?v=0HZkPWEU98s
https://www.youtube.com/watch?v=0HZkPWEU98s
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La evaluacién de cada persona estudiante se llevara a cabo por medio de:

30% Taller participativo (30 minutos de exposicién) y entrega de resumen escrito que debe socializarse el
dia de la presentacién, maximo 3 paginas.
¢ 10% trabajo escrito con la revision bibliografica de al menos 5 articulos cientificos pertinentes
y recientes asociados al tema con adecuada capacidad de sintesis y analisis.

e 20%: desarrollo del taller participativo en clase.

40% Practica profesionalizante para personas cuidadoras de personas con trastorno neurocognitivo o
dafio cerebral adquirido.

10% propuesta inicial de taller

10% avance y entrega final

10% presentacion oral

10% Integracion final de la experiencia de la practica y presentacion oral final

10% Analisis de caso de material audiovisual pelicula
5% Supervision colectiva

15% Fichas de lectura / pruebas cortas

Nota: "La practica profesionalizante estara supeditada y sujeta en todo momento a la asistencia a clases, asistencia a
supervisiones (hora consulta o colectivas) y al criterio del docente, que podra suspender su continuidad si se considera
necesario. La practica debera ajustarse en todo momento a los mas rigurosos criterios éticos y las acciones deberan
orientarse unicamente en el sentido previamente acordado con el docente". Asi también se estara al tanto de las
disposiciones sanitarias institucionales y/o nacionales en un contexto de pandemia.

BIBLIOGRAFIA

e A, &Rosselli, M. (2007). Neuropsicologia clinica. Manual Moderno.

Courtney Mcalister, M., Schmitter-Edgecombe, R. (2016). Examination of Variables That May Affect
the Relationship Between Cognition and Functional Status in Individuals with Mild Cognitive
Impairment: A Meta-Analysis. Archives of Clinical Neuropsychology 31 (2), 123-147.
https://doi.org/10.1093/arclin/acv089

https://academic.oup.com/acn/article/31/2/123/2194506

e Garcia-Molina, A.; Roig-Rovira, T.; Ensenat-Cantallops, A.; Sanchez-Carrién, R. (2014)
“Neuropsicoterapia en la rehabilitacion del dafo cerebral”. Rev Neurol 58 (3): 125-132

e Moore-Sohlberg, M. y Mateer, C. (2001). Cognitive Rehabilitation. An Integrative Neuropsychological
Approach. New York: Guildford Press.

e Mufioz-Céspedes; Tirapu-Ustarroz. (2004). Rehabilitacion funciones ejecutivas.
http://fundacionvirgendelamerced.org/wp-content/uploads/2014/11/Rehabilitaci%C3%B3nfunciones

e ejecutivas.pdf
Lezak, M. D. (2012). Neuropsychological Assessment (52 ed.). New York: Oxford University Press.

e Salazar-Villanea, M.; Ortega-Araya, L.E.; Ortiz-Alvarez, J.; Esquivel Miranda, M.A_; Vindas-Montoya,
R.; Montero-Vega, P. (2016). Calidad de vida en pacientes costarricenses con tumores cerebrales:
aportes de la neuropsicologia. Actualidades en Psicologia, 30 (121), 49-66 doi:
http://dx.doi.org/10.15517/ap.v30i121.24417
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actualidades/article/view/24417/27413

0\)(:“ Py, . ; NA ‘ 3
‘\? s?" ‘ muﬂi&m A
%5 & W)

%(lnido \\,r =



https://doi.org/10.1093/arclin/acv089
https://academic.oup.com/acn/article/31/2/123/2194506
http://dx.doi.org/10.15517/ap.v30i121.24417
http://revistas.ucr.ac.cr/index.php/actualidades/article/view/24417/27413
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e Salazar-Villanea, M. (2012). "Neuropsicologia y envejecimiento: el potencial de la memoria
autobiografica en investigacion e intervencion clinica”. Revista Costarricense de Psicologia 31 (1-2),
123-146. ISSN 0257-14309.
http://rcps-cr.org/?p=543&lang=en

e Sawsan M. Kalache, Benoit H. Mulsant, Simon J. C. Davies, Angela Y. Liu, Aristotle N. Voineskos,
Meryl A. Butters, Dielle Miranda, Mahesh Menon, Robert S. Kern, Tarek K. Rajji (2015). The Impact
of Aging, Cognition, and Symptoms on Functional Competence in Individuals With Schizophrenia
Across the Lifespan. Schizophrenia Bulletin, 41 (2): 374-381. https://doi.org/10.1093/schbul/sbu114
https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/article/41/2/374/2526100

e UCL Queen Square National Hospital for Neurology and Neurosurgery COVID-19 Study
Group, The emerging spectrum of COVID-19 neurology: clinical, radiological and laboratory
findings, Brain, , awaa240, https://doi.org/10.1093/brain/awaa240

e https://academic.oup.com/brain/article/doi/10.1093/brain/awaa240/5868408

o Vallar, G., & Caputi, N. (2020). The History of Human Neuropsychology.

o Wilson, B.; Gracey, F.; Evans, J. y Bateman, A. (2009). Neuropsychological Rehabilitation: Theory,
Models, Therapy and Outcome. Ney York: Cambridge University Press

¢ Wood, S;Allen, N. & Pantelis, C. (Eds). (2009). The Neuropsychology of Mental lllness. Cambridge
University Press.

Serecuerda: “La revista Wimblu recibe articulos y ensayos cientificos sin restriccion tematica durante todo
el afio lectivo universitario. Pueden consultar normas de publicacion en el siguiente link: https://revis-
tas.ucr.ac.cr/index.php/wimblu/about/submissions” Revista Wimblu de estudiantes de Psicologia Acuerdo
#7 de Comision de Docencia Acta #31.

Infografia sobre Hostigamiento Sexual: Acuerdo de Asamblea de Escuela Acta N.o 29. Se debe discutir
en la primera clase con el estudiantado. Ademas, cada estudiante debera firmar una lista como constancia
de que se presentd y discuti6 la infografia. (La infografia se adjunto en los materiales digitales).

** Se compartira una carpeta con materiales digitales y sera responsabilidad de cada estudiante
revisarla.

ESTE PROGRAMA FUE MODIFICADO Y ADAPTADO DE LA V’ERSI()N ORIGINAL DEL MODULO DE
NEUROPSICOLOGIA IMPARTIDO POR LA PROFESORA MONICA SALAZAR VILLANEA Y LUIS
ENRIQUE ORTEGA ARAYA EN LA SEDE RODRIGO FACIO CON PREVIA AUTORIZACION.

Anexos

Pelicula 1: “Brain on Fire — Netflix

Video: https://vimeo.com/99048483

Libro: “Brain on Fire: My Month of Madness”

Book review. 2012 New York Times Bestselling autobiography by New York Post
http://www.nytimes.com/2012/12/23/books/review/brain-on-fire-by-susannah-cahalan.html

Pelicula 2: Concussion

Video: https://edition.cnn.com/2017/11/16/health/cte-confirmed-in-first-living-person-bn/index.htmi

Libro: Concussion (2015) de Jeanne Marie Laskas.

Basado en su articulo del 2009 https://www.gq.com/story/nfl-players-brain-dementia-study-memory-
concussions

Y la noticia de base:
http://www.nytimes.com/2002/09/25/sports/mike-webster-50-dies-troubled-football-hall-of-famer.html
También existe el libro: League of Denial (2013) de Mark Fainaru-Wada and Steve Fainaru y varios videos,

CRp, ==,
0\) e,/ » ‘,\NAE: \
‘\? s?,, // rﬁﬁ"" ‘n
Q v |\ A[;REU TA
) ¥ \!
Punia®



http://rcps-cr.org/?p=543&lang=en
https://doi.org/10.1093/schbul/sbu114
https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/article/41/2/374/2526100
https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/wimblu/about/submissions
https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/wimblu/about/submissions
https://vimeo.com/99048483
http://www.nytimes.com/2012/12/23/books/review/brain-on-fire-by-susannah-cahalan.html
https://edition.cnn.com/2017/11/16/health/cte-confirmed-in-first-living-person-bn/index.html
https://www.gq.com/story/nfl-players-brain-dementia-study-memory-concussions
https://www.gq.com/story/nfl-players-brain-dementia-study-memory-concussions
http://www.nytimes.com/2002/09/25/sports/mike-webster-50-dies-troubled-football-hall-of-famer.html
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documentales y noticias asociadas.

Sumar investigacion sobre Aaron Hernandez, exjugador del NFL.
http://www.independent.co.uk/sport/us-sport/national-football-league/aaron-hernandez-cte-nfl-lawsuit-
murder-jose-baez-latest-news-a7960486.html

https://www.nytimes.com/2017/09/21/sports/aaron-hernandez-cte-brain.html

Pelicula 3: Still Alice

Libro: Still Alice (2007) de Lisa Genova.
Revisar reportes anuales:

World Alzheimer Reports
https://www.alz.co.uk/research/world-report
Alzheimer's Association US
https://www.alz.org/annual report/overview.asp
Revisar ASCADA Costa Rica
https://ascadacr.wordpress.com/



http://www.independent.co.uk/sport/us-sport/national-football-league/aaron-hernandez-cte-nfl-lawsuit-murder-jose-baez-latest-news-a7960486.html
http://www.independent.co.uk/sport/us-sport/national-football-league/aaron-hernandez-cte-nfl-lawsuit-murder-jose-baez-latest-news-a7960486.html
https://www.nytimes.com/2017/09/21/sports/aaron-hernandez-cte-brain.html
https://www.alz.co.uk/research/world-report
https://www.alz.org/annual_report/overview.asp
https://ascadacr.wordpress.com/
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INFORMACION IMPORTANTE ESCUELA DE PSICOLOGIA:

La revista Wimblu, recibe articulos y ensayos cientificos sin restriccion tematica durante todo el

ano lectivo universitario. Pueden consultar normas de publicacion en el siguiente link:
https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/wimblu/about/submissions

El Equipo Interdisciplinario contra el Hostigamiento Sexual de la UCR brinda acompafiamiento
emocional y asesoria legal a victimas de hostigamiento sexual en Universidad de Costa Rica. Si usted lo

requiere puede solicitar una cita al teléfono: 2511-1909 o al e-mail:
equipocontrahostigamientosexual@ucr.ac.cr (leer infografia y firmar lista).

*Sabés quéesel
[ A Hostigamiento s
I

Sexua

(Cémo se regula en la universidad?

La UCR cuenta con el Reglamento contra
Hostigamiento Sexual. reformado en el 2020, que
se aplica tanto a la comunidad estudiantil, como a
d y admini: ivo, y ahora también
alas personas que tienen relaciones contractuales
no laborales con la universidad (convenios. tratados,
etc
Recorda que el tiempo para denunciar es de 2 afios
a partir del ultimo hecho de hostigamiento. o bien
desde que ceso la causa que no te permitia
denunciar

:COomo se me protege mientras
dura el procedimiento?

El reglamento permite solicitar medidas
cautelares o de proteccién, para que la
persona denunciante esté segura durante el
procedimiento.

Por ejemplo, puede solicitar un cambio de
grupo si comparte clase con la persona
hostigadora, o bien solicitar que la persona
denunciada no le contacte por ningtin
medio.

Es una conducta sexualizada, indeseada
<] por quien la recibe. Puede ser repetida o darse una

vez, si es grave y causa efectos perjudiciales

en la victima.

i(Cuales son algunos ejemplos
de Hostigamiento Sexual?

O No verbales: miradas intrusivas, sonidos,
silbidos, dibujos sexualizados.

O Verbales: "piropos”, invitaciones insistentes
a salir, comentarios sexualizados,
propuestas sexuales

O Escritos: correos, chats, fotografias,
imagenes, mensajes sexualizados

O Fisicos: toqueteos, abrazos, besos, etc.

¢Cémo puedo denunciar?

La denuncia se interpone en la Comision
Institucional contra Hostigamiento
Sexual. Puede ser de manera fisica o
mediante correo electronico.

Tambien, podés buscar ayuda primero en la
Defensoria contra Hostigamiento Sexual
para tener acompanamiento legal y
psicolégico, antes de denunciar.

¢Cuales son los contactos de apoyo?

Comision instituci | el Hostigamiento Sexual:

Podés enviar tu denuncia.

comision.contrat i vier .ac.cr

2511-4898

Deft ia contraH

iEscanea
el Reglamento!

Podés solicitar, de manera gratuita, asesoramiento legal y
acompanamiento psicoldgico durante el proceso.
Contactanos si tenés preguntas, si necesitas ayuda para

redactar tu denuncia o apoyo para interponerla.

Correo: defensoriahs@ucr.ac.cr
Teléfono: 2511-1953

ELARTICULO 4 sobre del

sexual” en su seccion
°c* también incluye: Acercamientos o intentos de comunicacion no deseados, con

Centro de Investigacion en

contenido sexual o en forma ir

Estudios de la Mujer




