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Prerequisitos

No hay prerrequisitos para cursar este modulo.

Objetivos y contextualizacion

El objetivo de este modulo es que el estudiante adquiera los conocimientos necesarios para llevar a cabo el
disefo de una investigacion empirica o tedrica en el ambito de la psicologia clinica y de la salud, asi como
para aplicar el método cientifico en la practica profesional.

Se aprende a formular preguntas relevantes, a definir adecuadamente objetivos e hipétesis de investigacion, y
a discriminar qué métodos y disefios de investigacion son mas adecuados en funcién de dichos objetivos e
hipotesis. Se presentan también los diferentes tipos de muestreo que se aplican en la investigacion en
psicologia clinica y de la salud, asi como el calculo del tamafio muestral minimo para asegurar adecuada
potencia estadistica.

Asimismo, se desarrollan las habilidades relativas a la gestion, analisis e interpretacion de los datos, y también
las relacionadas con la busqueda, seleccidn, lectura critica y sintesis de la informacién relevante para llevar a
cabo investigaciones y actuar profesionalmente.

Por ultimo, los estudiantes aprenden a identificar y discutir las implicaciones sanitarias, metodolégicas y
técnicas de la investigacion, asi como sus repercusiones sobre la actuacion profesional y sobre el progreso
del conocimiento cientifico.

Competencias

® Analizar de forma critica las teorias, modelos y métodos mas actuales de investigacion psicolégica en
el ambito de la psicologia clinica y de la salud.
® Analizar los datos e interpretar los resultados de investigaciones en psicologia clinica y de la salud.



® Aplicar los principios éticos relevantes y actuar de acuerdo al codigo deontoldgico de la profesién en la

practica de la investigacion cientifica.

® Buscar informacion en la literatura cientifica utilizando los canales apropiados e integrar dicha

informacion para plantear y contextualizar temas de investigacion.

® Disefiar, planificar e implementar proyectos de investigacion psicolégica aplicada en el ambito de la

psicologia clinica y de la salud.

® Plantear cuestiones de investigacion en psicologia clinica y de la salud relevantes y novedosas en

funcion de la bibliografia consultada.

® Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que les permitan continuar estudiando de

un modo que habra de ser en gran medida autodirigido o autbnomo.

® Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de resolucion de

problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.

® Utilizar terminologia cientifica para argumentar los resultados de la investigacion en el contexto de la

produccion cientifica, para comprender e interactuar eficazmente con otros profesionales.

Resultados de aprendizaje

@

10.

11.
12.
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14.

15.

. Aplicar los principios éticos relevantes y actuar de acuerdo al codigo deontolégico de la profesion en la

practica de la investigacion cientifica.

Buscar informacién en la literatura cientifica utilizando los canales apropiados e integrar dicha
informacion para plantear y contextualizar un tema de investigacion.

Identificar cuestiones relevantes en psicologia clinica y de la salud que requieran clarificacion cientifica.
Llevar a cabo la lectura critica de una publicacion cientifica sobre la base de la calidad metodolégica
del disefio de investigacion utilizado y de la relevancia cientifica y practica de sus resultados o
aportaciones.

Llevar a cabo una revision sistematica para sintetizar la mejor evidencia cientifica disponible.
Plantear los objetivos, la pregunta de investigacion y formular hipétesis sobre una investigacion en
psicologia clinica y de la salud.

Preparar la matriz de datos, depurandola y creando las variables generadas necesarias para llevar a
cabo el analisis descriptivo de un estudio con metodologia cuantitativa.

Que los estudiantes posean las habilidades de aprendizaje que les permitan continuar estudiando de
un modo que habra de ser en gran medida autodirigido o autbnomo.

Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de resolucion de
problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos mas amplios (o
multidisciplinares) relacionados con su area de estudio.

Realizar el analisis descriptivo de un estudio con metodologia cuantitativa e interpretar los resultados y
presentarlos en forma de tablas y graficos.

Realizar un disefio con metodologia cualitativa o mixta.

Realizar un disefio con metodologia cuantitativa que incluya la preparacién de la base de datos y la
creacion de las variables que permitan contestar las preguntas de investigacion.

Reconocer las investigaciones y temas de estudio en psicologia clinica y de la salud en que es mas
adecuado llevar a cabo la investigacion con métodos cualitativos o mixtos.

Reconocer las investigaciones y temas de estudio en psicologia clinica y de la salud en que es mas
adecuado llevar a cabo la investigacion con métodos cuantitativos.

Utilizar terminologia cientifica para argumentar los resultados de la investigacion en el contexto de la
produccion cientifica, para comprender e interactuar eficazmente con otros profesionales.

Contenido

® Meétodos, disefios y técnicas de investigacion aplicados al ambito de la psicologia clinica y de la salud.
® Habilidades de lectura critica y evaluacion de la calidad metodoldgica de las publicaciones cientificas.
® Busquedas documentales sistematicas y extraccion de evidencias cientificas.

® Gestion y analisis de datos.

® Analisis estadistico de datos e interpretacion de resultados.

® Tipos de muestreo y calculo del tamafio muestral.

® Indicadores de la eficacia, efectividad y eficiencia de las intervenciones.



Metodologia

En este mddulo es combinan técnicas didacticas tradicionales con otros recursos orientados a fomentar el
aprendizaje significativo.

Actividades
. Resultados de
Titulo o
aprendizaje
Tipo: Dirigidas
Exposiciones y actividades en el aula 52,25 2,09 1,2,10, 11,12, 5, 3, 6,

4,7,9,8,13,14, 15

Tipo: Supervisadas

Tutoria 11,25 0,45 2,10,11,12,5,6,7

Tipo: Autonomas

Lectura de textos y articulos, resimenes conceptuales, preparacion y 157,5 6,3 1,2,10,11,12,5, 3, 6,
realizacién de trabajos, estudio personal 4,7,9,8,13,14, 15
Evaluacion

La evaluacién de este médulo se realiza de forma continua y tiene una clara funcién formativa. Con esta
intencion incluye también una recuperacion continua dentro del desarrollo normal del curso.

Evidencias de evaluacion continua

® Evidencia 1 (semana 11). Prueba escrita individual. Contenidos: Estadistica descriptiva, inferencia
estadistica, muestreo, analisis bivariante, e indicadores de eficacia, eficiencia y efectividad de
intervenciones. Permite obtener hasta 3 puntos.

® Evidencia 2 (semana 15): Entrega de trabajo individual. Contenidos: Gestion de datos y Stata. Permite
obtener hasta 1,5 puntos.

® Evidencia 3 (semana 16): Entrega de trabajo individual. Contenidos: Documentacion cientifica,
revisiones sistematicas y meta-analisis. Permite obtener hasta 1 punto.

® Evidencia 4 (semana 17). Prueba escrita individual. Contenidos: Métodos, disefios y técnicas de
investigacion aplicados. Habilidades de lectura critica y evaluacion de la calidad metodoldgica. Permite
obtener hasta 2 puntos.

® Evidencia 5 (semana 19). Entrega y defensa oral del analisis metodoldgico de un articulo. Se realiza en
grupos de maximo 3 personas. Contenidos: Métodos, disefos y técnicas de investigacion aplicados.
Habilidades de lectura critica y evaluacion de la calidad metodoldgica. Permite obtener hasta 2,5
puntos.

Estudiante "evaluable"

Un/a estudiante se considera evaluable cuando haya presentado evidencias de aprendizaje conun peso
mayor o igual a 4 puntos; de lo contrario constara en actas como "no evaluable".

Moédulo superado
Un/a estudiante ha superado la asignatura cuando cumpla las dos condiciones siguientes:

a) Haobtenido una calificacién minima de 5 puntos.



b) En cada una de las evidencias ha obtenido una puntuacién minima de 3 puntos sobre 10. Si no cumple este
requisito la nota maxima a consignar en el expediente académico sera de 4.9 puntos.

Recuperacion

Una vez cerrada la evaluacién continua, en la fecha fijada por la Facultad seran recuperables las evidencias 1
y 4, mediante una prueba tedrica-practica escrita de autoria individual. Para que el alumnado pueda optar a la
recuperacion es necesario que se cumplan las dos condiciones siguientes:

a) No haber alcanzado los criterios establecidos para superar la asignatura, pero haber obtenido una nota de
la evaluacién continua mayor o igual a 3,5 puntos;

b) Haber realizado evidencias con un peso igual o mayor a 2/3 de la calificacion total.

La nota obtenida en la recuperacién para cada evidencia sustituye la obtenida previamente y la nota maxima
que puede alcanzar el alumnado que se presenta a la recuperacion es de 6 puntos sobre 10.

*El documento con las pautas de evaluacion de la Facultad de Psicologia se encuentra en:
http://www.uab.cat/doc/DOC_avaluaciotitulacions1819

Actividades de evaluacién

Resultados
de

aprendizaje

EV1. Prueba escrita: Analisis de datos y muestreo. 3 1 0,04 1,2,10,9,
puntos 8,14, 15

EV2. Entrega de trabajo: Gestion de datos y Stata. 1,5 0 0 10,12, 7,9,
puntos 8,15

EV3. Entrega de trabajo: Documentacion cientifica y meta-analisis. 1 0 0 1,2,5,3,9,
punto 8,15

EV4. Prueba escrita: Métodos, disenos, lectura critica y evaluacion de la 2 1 0,04 1,3,6,4,9,

investigacion. puntos 8,14, 15

EV5. Entrega y defensa oral del analisis de un articulo: Métodos, disefios y 2,5 2 0,08 1,2, 11, 6,

técnicas de investigacion aplicados. puntos 9,8,13,15
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