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PROGRAMA DE ESTUDIO 

I.- IDENTIFICACIÓN 

 Materia   : Psicología Médica 

 Código   : ME022 

 Año    : Segundo  

 Semestre   : Cuarto 

 Correlatividad   : Ninguno 

 Prerrequisito/s  : Ninguno 

 Ciclo    : Ciencias Básicas 

 Horas Totales  : 60 hs. 

 Horas Teóricas  : 60 hs. 

 

II.- JUSTIFICACIÓN  

 La participación de la psicología en medicina es necesaria. No hay un solo momento 

durante el ejercicio médico, en donde no ejerza su influencia sobre los mecanismos de salud y la 

morbilidad, sobre el comportamiento del médico y de todos los involucrados profesionalmente con 

la salud, y todo esto no solo es teoría es la práctica diaria, desde el momento en que conversamos 

con un paciente ya se puede visualizar la psicología es decir el área emocional y conductual.

 Sin embargo, a pesar de que cada año son publicados cientos de artículos de interés 

general sobre la relación entre la psicología de la salud, la biomedicina, la medicina psicosomática 

etc, la mayoría de los médicos aún permanecen al margen de todos estos conocimientos, como si 

se tratara de resultados manipulados por gente ajena a la práctica médica, más aun cuando se trata 

de pacientes que presentan síntomas físicos generalmente tienden a medicar, porque es una opción 

más rápida, pero tengamos en cuenta que los seres humanos tendemos a enfermar ante situaciones 

estresantes. 
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Por todo ello, el propósito del curso es darle al alumno las bases psicológicas de la conducta 

humana, aplicadas a la relación médico-paciente; así como la manera en que influye en el paciente, 

su familia, la sociedad y el mismo médico; los pacientes que asisten a consulta ven al médico 

como una persona de confianza con la que puede contar, por más que eso no sea su función, y más 

cuando se trata de madres o personas adultas y es ahí cuando se debe tener cuidado en el manejo 

de términos o en la relación médico paciente, mientras mejor sea la relación, mejor será el 

pronóstico de cada paciente. 

 La asignatura proporciona al educando conocimientos en los aspectos psicológicos 

relacionados con el proceso salud – enfermedad, a nivel intelectual y colectivo. Incluye la relación 

médica – paciente, la psicología del sujeto sano, en riesgo y enfermo, así como la psicología 

grupal, respecto a la salud, la enfermedad y la muerte. Se ha realizado encuestas a médicos sobre 

cuál es el mayor motivo de consulta de los pacientes y estos han respondido que el 80% de ellos 

asisten por estrés, pánico, fobia, ansiedad y depresión, que engloba síntomas físicos, neurológicos 

y emocionales, es necesario hablar de psicología en todas las áreas de la salud y principalmente en 

medicina. 

 

III.- OBJETIVO GENERAL 

  Aplicar los principios básicos de Psicología para el manejo de la Relación Médico- 

Paciente, además del estudio y análisis de las alteraciones psicológicas que inciden en el 

proceso salud-enfermedad, mediante procedimientos teórico – prácticos en el área de 

consulta externa interviniendo con humanismo y ética. 

 

IV.- CONTENIDO PROGRAMÁTICO 

 

UNIDAD I. INTRODUCCIÓN AL ESTUDIO DE LA PSICOLOGÍA MÉDICA. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

UNIDAD II. EVOLUCIÓN HISTÓRICA DE LOS CONCEPTOS MÉDICO 

PSICOLÓGICOS. 

UNIDAD III. EL ESTUDIO DE LA PERSONALIDAD.  
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UNIDAD IV. EL CICLO VITAL.  

UNIDAD V. LA FAMILIA DEL ENFERMO  

UNIDAD VI. LA RELACIÓN MÉDICO PACIENTE  

UNIDAD VII. EL MEDICO Y EL ENFERMO ANTE EL SUFRIMIENTO Y LA 

MUERTE. 

UNIDAD VIII. EL AMBIENTE Y LA SALUD 

UNIDAD IX.  PROBLEMAS DE SALUD MENTAL 

UNIDAD X. LA RELACIÓN MENTECUERPO  

 

V.- BIBLIOGRAFIAS  

Básica 

 Textbook apir 2, Psicologia Básica Evaluación Psicológica. Madrid editorial: 

Marban; 2017 

 Csóti M. “Fobia escolar, ataques de pánico y ansiedad en niños” Buenos Aires, Argentina; 

2013 

 Fagale N. “Sindrome de Down y discapacidad intelectual” guía práctica para la atención 

España; 2016 

 

Complementaria 

 Chamorro L. “Guía de manejo de los trastornos mentales en atención primaria”. 4ta 

edición Barcelona España; 2004. 

 Cruzado J. “Tratamiento psicológico en pacientes con cáncer” guía de intervención Madrid. 

 Soutullo C. “Manual de Psiquiatria del niño y del Adolescente” Madrid” 


