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Prerequisits

No s'estableixen prerequisits oficials i/o coneixements necessaris per a seguir correctament l'assignatura.

L'assignatura que forma part de la Menció Anàlisi i intervenció psicosocial i la Menció Salut.

Objectius

L'envelliment demogràfic i la longevitat són fenòmens característics de les societats desenvolupades i
nodreixen l'interès per comprendre el procés d'envellir en les seves diferents dimensions. L'augment de la xifra
de persones grans i l'increment del nombre de persones que accedeixen a la vellesa avançada planteja reptes
d'adaptació individual i col·lectiva en un context social caracteritzat per canvis substancials en els diferents
àmbits (familiar, laboral, relacional, econòmic). La preocupació per temes com la qualitat de vida en les
diferents etapes de l'envelliment, la prevenció de la dependència o les cures familiars i professionals en
l'atenció de llarga duració ve acompanyada de l'interès en el desplegament d'iniciatives, serveis i productes
adequats a la heterogeneïtat existent entre les persones grans. La Psicologia ofereix aportacions teòriques,
basades en la recerca, vàlides per tractar aquells temes i per proporcionar pautes útils en la definició de
diferents tipus de respostes i intervencions professionals. En aquesta assignatura es proporcionarà una visió
global de l'envelliment, des d'una perspectiva teòrica i pràctica, mostrant diferents tipus d'intervenció
professional i iniciatives innovadores.

Els objectius de l'assignatura són:

Comprendre les diferents dimensions del procés d'envelliment.
Conèixer els processos de desenvolupament i els canvis en l'envelliment.
Conèixer els desafiaments que comporta la vellesa en les societats desenvolupades.
Analitzar els diferents fenomens que prenen especial singularitat en les persones grans.
Iniciar-se en el disseny i aplicació d'intervencions amb les persones grans en diferents marcsde treball.
Conèixer les sortides professionals en el camp de la psicogerontologia.

Competències

Analitzar i interpretar els resultats de l'avaluació.
Aplicar de manera crítica, reflexiva i creativa els coneixements, habilitats i valors adquirits.

Comunicar-se eficaçment, fent ús dels mitjans apropiats (orals, escrits o audiovisuals), tenint en compte
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Comunicar-se eficaçment, fent ús dels mitjans apropiats (orals, escrits o audiovisuals), tenint en compte
la diversitat i tots aquells elements que puguin facilitar o dificultar la comunicació.
Criticar els efectes de la pròpia pràctica sobre les persones, tenint en compte la complexitat de la
diversitat humana.
Distingir i relacionar els principis psicosocials del funcionament dels grups i de les organitzacions.
Elaborar i redactar informes tècnics sobre els resultats de l'avaluació, la recerca o els serveis
sol·licitats.
Fer revisions sistemàtiques a partir de la consulta de les diferents fonts documentals en psicologia per
a recollir, ordenar i classificar dades i materials de recerca.
Identificar i descriure els processos i les etapes del desenvolupament psicològic al llarg del cicle vital.
Interactuar, mitjançant un treball en equip efectiu, amb els altres professionals implicats.
Mantenir una actitud favorable envers l'actualització permanent a través de l'avaluació crítica de la
documentació científica, valorant-ne la procedència, situant-la en un marc epistemològic i
identificant-ne i contrastant-ne les aportacions en relació amb el coneixement disciplinari disponible.
Reconèixer el codi deontològic i actuar de manera ètica.
Reconèixer la dimensió social de l'ésser humà, considerant els factors històrics i socioculturals que
intervenen en la configuració psicològica humana.
Treballar en equip.
Utilitzar les eines adequades per a comunicar-se.

Resultats d'aprenentatge

Analitzar les relacions entre el sistema familiar i altres sistemes relacionats.
Aplicar de manera crítica, reflexiva i creativa els coneixements, habilitats i valors adquirits.
Aplicar els conceptes teòrics en l'anàlisi de casos.
Contrastar diferents fonts documentals.
Criticar els efectes de la pròpia pràctica sobre les persones, tenint en compte la complexitat de la
diversitat humana.
Descriure els processos i les etapes del desenvolupament individual i dels grups familiars.
Elaborar per escrit informes tècnics sobre avaluació a partir de l'estudi de casos.
Identificar conceptes i processos psicosocials que mostren la dimensió social i cultural del
comportament.
Identificar els elements de la comunicació funcional i disfuncional.
Identificar els elements que condicionen la comunicació i l'organització de les tasques.
Mantenir una actitud favorable envers l'actualització permanent a través de l'avaluació crítica de la
documentació científica, valorant-ne la procedència, situant-la en un marc epistemològic i
identificant-ne i contrastant-ne les aportacions en relació amb el coneixement disciplinari disponible.
Mostrar una disposició oberta i una actitud favorable a la cooperació.
Reconèixer el codi deontològic i actuar de manera ètica.
Reconèixer els conceptes teòrics fonamentals en els textos.
Relacionar les dades amb l'enfocament teòric adoptat que permeti articular les dades obtingudes amb
la intervenció que s'ha de dur a terme.
Seleccionar i utilitzar els recursos comunicacionals adequats segons les característiques i les
competències de les persones destinatàries tenint en compte l'edat i la identificació cultural.
Seleccionar les dades rellevants per a l'avaluació d'un cas considerant el transcurs vital i el context
d'intervenció.
Treballar en equip.
Utilitzar les eines adequades per a comunicar-se.

Continguts

Envelliment de la població. Estils de vida i representació social
El procés d'envellir
Envelliment i sexualitat
L'Envelliment actiu
Apoderament i participació
La Intervenció psicosocial en l'àmbit de l'envelliment

Intervenció en aïllament social i solitud no desitjada.
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Codi Evidència Denominació Pes Format (oral,
escritoambdós)

Autoria
(individual,

7.  
8.  
9.  

10.  

Intervenció en aïllament social i solitud no desitjada.
El paradigma d'atenció centrada en la persona
Rol del psicòleg en residències per a la gent gran.
Sortides professionals en psicogerontologia

Metodologia

Es combinarà diferents estratègies metodològiques: presentació de continguts per part del docent, preparació i
exposició de diferents continguts del temari per part de grups d'estudiants, anàlisi de casos pràctics i discussió
a classe, i realització i anàlisi d'entrevistes amb persones grans.

Activitats formatives

Títol Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

Classes teòriques 24 0,96 1, 3, 6, 11, 15, 17

Sessions pràctiques 12 0,48 2, 5, 8, 13, 15, 17, 18

Tipus: Supervisades

Tutories en grups petits 6 0,24 2, 15, 17, 18

Tipus: Autònomes

Estudi, lectura i anàlisi de textos 24 0,96 11

Preparació de presentació de texts 20 0,8 2, 5, 10, 11, 12, 13, 16, 18, 19

Preparació i realització de treballs en grup 14 0,56 2, 4, 8, 10, 12, 14, 15, 17, 18, 19

Preparació i realització de treballs individuals 50 2 2, 3, 4, 6, 7, 8, 11, 13, 14, 15, 16, 17

Avaluació

Les competències seran avaluades mitjançant avaluació contínua, basada en la realització dels següents
treballs obligatoris: 1 Informes individuals, 1 informe amb part grupal i part individual, i 2 presentacions
grupals.

Superada: Estudiant que evidenciï haver aconseguit les competències avaluades a les diferents activitats.
Haurà de tenir una nota major a 5 a les quatre evidències.

Avaluable: Estudiant que hagi lliurat evidències d'aprenentatge amb pes igual o superior a 4 punts.

Presentat No aprovat: Estudiant que no hagi aconseguit la nota mínima de 5 en qualsevol de les activitats
d'avaluació.

Reavaluació: podran optar els estudiants que tinguin una qualificació final d'avaluació continua major o igual a
4 punts (40%). Es farà en el cas que un estudiant no hagi aprovat alguna de les activitats d'avaluació i estarà
focalitzada en les evidències d'aprenentatge en que cada estudiant no hagués demostrat un rendiment
satisfactori. No es contempla la reavaluació per millorar la qualificació.
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col·lectiva o
ambdues) Via (presencial,

virtual o
ambdues)

EV1 Informe Entrevista 25 Escrit Individual Ambdues

EV2 Informe Comparatiu
Entrevistes

25 Escrit Ambdues Ambdues

EV3 Presentació i informe sobre
fenomen vinculat a
l'envelliment

30 Ambdós Col·lectiva Ambdues

EV4 Presentació oral de text
20

Ambdós Col·lectiva Ambdues

Activitats d'avaluació

Títol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

EV1. Informe Entrevista amb persona gran (individual) 25 0 0 1, 2, 3, 5, 6, 7, 8, 13, 15, 16,
17

EV2. Informe Comparatiu Entrevistes (individual i col·lectiu) 25 0 0 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 12,
13, 14, 17, 18

EV3. Presentació i informe sobre fenomen vinculat a
l'envelliment (col·lectiva)

30 0 0 2, 4, 5, 8, 9, 10, 12, 14, 15,
16, 18, 19

EV4. Presentació oral de text (col·lectiva) 20 0 0 2, 9, 10, 11, 12, 14, 18, 19
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