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l. Introduccién

El curso “Fundamentos Fisioquimicos de la Conducta” busca que los y las estudiantes de
Psicologia aprendan a identificar los aspectos neuroanatdomicos, neuroquimicos y neurofisiolégicos
subyacentes a los trastornos psicol6gicos mas importantes incluyendo los mecanismos de accion
de los principales tratamientos farmacolégicos disponibles hoy dia para tratar dichos trastornos.
Todos nuestros procesos mentales tienen una base biolégica, es decir, poseen un sustrato
neuroanatémico, neuroquimico y neurofisiol6gico que los hace posibles. Alteraciones en dicho
sustrato neurobioldgico causadas por factores ambientales, genéticos y/o congénitos puede derivar
en afectaciones psicolégicas importantes capaces de comprometer la calidad de vida de la
persona, su funcionamiento cotidiano e inclusive su sobrevivencia. Para comprender los fenbmenos
psicologicos en tanto fenémenos bio-psico-sociales, debemos aproximarnos a ellos de manera
integral. El programa del curso, por tanto, pretende darle a los y las estudiantes las herramientas
basicas para comprender las bases biolégicas de algunos de los trastornos que mas aguejan
actualmente a nuestra sociedad, como lo son los trastornos de ansiedad, del estado de animo, del
neurodesarrollo, la esquizofrenia y los trastornos psicofisiol6gicos derivados del estrés cronico.

[l. Contenidos
Teniendo en cuenta la conceptualizacion del curso desde las teorias mas recientes de la Psicologia
y la Psicopatologia, la secuencia l6gica de los temas seria la siguiente:

1. Eje I: Introduccién a la Psicofarmacologia.

2. Eje Il: Factores neuroanatémicos, neuroquimicos y neurofisiolégicos de los
principales trastornos psicolégicos y de las alteraciones psicofisiol6gicas
derivadas del estrés croénico.

3. Eje lll: Mecanismos de accion de los principales psicofarmacos.
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Objetivo General

Comprender los aspectos neuroanatémicos, neuroquimicos y neurofisiolégicos subyacentes a los
trastornos psicoldgicos, asi como los mecanismos de accién de los principales psicofarmacos.

IV. Objetivos Didacticos

1.
2.

Facilitar la comprension de los principios generales de la psicofarmacologia.

Proporcionar una descripcion de los factores neuroanatémicos, neuroquimicos Yy
neurofisiol6gicos que subyacen a los principales trastornos psicologicos.

Proveer una conceptualizacion de la fisiologia del estrés y de las alteraciones psicofisiologicas
asociadas al mismo.

Abordar los mecanismos de accién de los principales psicofarmacos, sus usos y efectos en los
diversos trastornos psicolégicos.

Elaborar un proyecto de investigacion en el cual se integren desde una perspectiva
interdisciplinaria los conocimientos adquiridos en el curso sobre las emociones y los trastornos
psicopatolégicos abordados.
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V. Perfiles de los y las estudiantes

de Ciencias Sociales
Carrera de Psicologia

PERFIL DE ENTRADA

PERFIL DE SALIDA

Conocimientos e

Comprension del funcionamiento
neuroanatémico y funcional de la corteza
cerebral y la cognicion.

Reconocer las bases neuroanatémicas y
funcionales de los procesos ejecutivos:
atencion y funcionamiento ejecutivo.
Conocer aspectos neuroanatomicos vy
funcionales de la comunicacion humana;
mecanismos cerebrales de la produccion
y comprension del habla y trastornos de
la escritura y la lectura.

Conocimiento de los procesos
neuroanatémicos y neurofisiolégicos de
la emocion.

Comprensién de los procesos
neuroanaténicos y funcionales del
Aprendizaje: potenciacién a largo plazo y
redes neuronales.

Conocimientos neuroanatémicos y
funcionales de la memoria y sus
trastornos.

Conocimiento de la estructura
neuroanatémica y bases funcionales del
control hormonal y desarrollo sexual.
Identificacibn de los  mecanismos
neuronales del suefo y ritmo biolégicos,
y sus trastornos.

Comprensioén de las caracteristicas de la
Neuroplasticidad: degeneracion,
regeneracion, reorganizacion y
recuperacion.

Comprension de los principios
béasicos de psicofarmacologia.
Comprension de las
principales entidades
nosolégicas de los trastornos
mentales.

Comprension de los factores
neuroanatémicos,

neuroquimicos y
neurofisiol6gicos asociados a
distintos procesos

psicolégicos normales.
Comprension de los factores
neuroanatébmicos,
neuroquimicos y
neurofisioldgicos subyacentes
a las principales
psicopatologias.
Conocimiento  sobre la
fisiologia del estrés y sobre las
alteraciones psicofisioldgicas
mas frecuentes asociadas al
mismo.

Nociébn del mecanismo de
accion de los principales
psicofarmacos.

Habilidades

Identificacion de los diferentes
Sindromes neuropsicoldgicos.
Identificar y registrar respuestas

psicofisiolégicas asociadas a procesos
cognitivos.

Disefiar e implementar una experiencia
de analisis experimental.

Planificar y ejecutar una intervencion
psicoeducativa aplicando los contenidos
del curso

Capacidad para reconocer
como diversos factores
ambientales, genéticos y/o
congénitos pueden afectar el
sistema nervioso 'y, en
consecuencia, el
comportamiento humano.
Capacidad para integrar los
conocimientos sobre
psicofarmacologia al contexto
nacional.
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e Capacidad para la
investigacion y la integracion
de los fundamentos
fisioquimicos a la
comprension del

comportamiento humano, asi
como su incorporacion en el
guehacer profesional.

e Capacidad para identificar la
trascendencia del trabajo
multidisciplinario en el
abordaje de los trastornos

psicolégicos.

Actitudes e Sensibilidad ante las probleméticas en e Respeto por las propuestas de
la realidad nacional en las que puede intervencion de otras
hacer un aporte significativo la disciplinas cientificas asi como
Psicobiologia. desde los diversos

paradigmas psicoldgicos.
e Favorecimiento de las
perspectivas

multidisciplinarias, inclusivas e
integradoras de los diversos
determinantes de la funcién
psicolégica tanto normal como
patoldgica.

VI. Didéactica

El método didactico del curso se basa en clases magistrales con la participacion activa de los y las
estudiantes. Estas clases se desarrollan de acuerdo con el trabajo realizado por los y las
estudiantes durante la semana (principalmente las lecturas), la teoria expuesta por el o la profesora
y las exposiciones de los y las estudiantes. Se utilizara el aula de medicién virtual que se encuentra
por las siglas del curso, que también son la clave de matricula del mismo. Si tiene dudas de su
utilizacion puede consultar http://portafoliovirtual.ucr.ac.cr/index.php/nueva-mediacion-virtual/37-
portafolio/mediacionvirtual/acordionmediacionvirtual/258-material-para-estudiantes

VII. Modelo Integrativo

Los y las estudiantes formaran equipos para realizar las practicas, que incluyen: charlas con
expertos, exposiciones de articulos relacionados con el tema, investigaciones y aquellas que cada
profesor(a) considere pertinente. La practica del curso incluye una presentacion oral y escrita del
tema investigado, sobre algun proceso o trastorno especifico. Dicho informe debera ser tipo
articulo, utilizando para su elaboracién (en cuanto a formato) el Manual de Estilo de la APA en su
6ta. Edicion, con lo cual deber& contar con los siguientes apartados:

1. Portada 5. Resultados
2. Resumen 6. Discusién

3. Introduccion 7. Referencias
4, Método 8. Apéndices


http://portafoliovirtual.ucr.ac.cr/index.php/nueva-mediacion-virtual/37-portafolio/mediacionvirtual/acordionmediacionvirtual/258-material-para-estudiantes
http://portafoliovirtual.ucr.ac.cr/index.php/nueva-mediacion-virtual/37-portafolio/mediacionvirtual/acordionmediacionvirtual/258-material-para-estudiantes
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VIII. Evaluacion

Las y los estudiantes seran evaluados a lo largo de todo el curso. Para aprobar el curso, las y los
estudiantes deberan obtener una calificacion minima de 7 (siete). Se realizardn dos examenes
parciales en las clases indicadas en el cronograma. Ademas, se evaluara el progreso mediante
examenes cortos (quices), exposiciones y tareas de investigacion. La sumatoria de las
calificaciones obtenidas en todos estos rubros seré la nota final del curso, siguiendo la siguiente
distribucion:

RUBROS A EVALUAR

Primer examen parcial 25%
Segundo examen parcial 25%
Pruebas cortas /articulos/fichas 25%
Implementacion de modelo integrativo | 15%
Exposicion del trabajo final 10%
Total 100%

Las exposiciones de los y las estudiantes se evaluaran con base en los siguientes criterios:

a. Fluidez y desenvolvimiento oral en la presentacion y manejo correcto del tema. Conocimiento
de conceptos y principios teéricos y aplicados.

b. Utilizacién apropiada de los recursos audiovisuales (que apoyen la presentacion, no que sirvan

para ir leyendo los contenidos) y del tiempo.
c. Adecuada respuesta a las dudas de los y las compafieras y del o de la profesora (incluye la
motivacién hacia la participacién de los y las comparieras, discusiéon, profundizacién del tema,
etc.).
d. Originalidad: Utilizacion de dinamicas innovadoras o ejercicios ilustrativos de los temas.

IX. Contenido Tematico y Cronograma

CLASE CONTENIDO TEMATICO POR SEMANA LECTURAS
Clase 1 Lectura del programay aclaracién de dudas Carlson (2014) Cap. 4;
Introduccién al curso y a la temética Psicofarmacologia
Introduccion a la psicofarmacologia Stahl ~ (2006). Cap. 4 La
neurotransmisiéon quimica como
mediadora de la accién de las
enfermedades.
Clase 2 Principios generales de farmacologia: Carlson (2014) Cap. 4:
Vias de administracion, absorcion, biodisponibilidad, distribucién, —Psicofarmacologia
union a las proteinas del farmaco y metabolismo Mycek,_gt aI._(2(.)O4).. ,Cap_ 1
Interacciéon de la molécula del farmaco con enzimas y receptores Apsprcpr), dlstrlpuuon y
eliminacién de farmacos.
Stahl (2013) Cap. 1-3.
Clase 3 Fisiologiay patologia del estrés: Sandi, Venero y Cordero (2001).
Sistemas fisiolégicos activados en la respuesta del estrés Cap. 2: Fisiologia y patologia del
Control neural de la reactividad fisiolégica al estrés estrés
Estrés y sistema inmunolégico Carlson (2014) Cap. 17: Trastornos
de ansiedad (pp. 645-653)
Clase 4 Trastornos de Ansiedad Sthal (2006). Cap. 8: Ansioliticos y

Descripcioén del trastorno
Hipétesis neurobioldgicas de la ansiedad
Mecanismo de accion de los ansioliticos

sedantes hipnoticos

Carlson (2014) Cap. 17: Trastornos
de ansiedad (pp. 626-635)
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Otros tratamientos

Clase 5 Continuacion Sthal (2006). Cap. 9: Trat.
farmacol. para los trastornos
obsesivo-compulsivo, de panico y
fébicos.
Carlson (2014) Cap. 17: Trastornos
de ansiedad (pp. 626-635)
Clase 6 Trastorno del Estado de Animo (Depresion) Sthal (2006). Cap. 5: Depresion y
Descripcién del trastorno trastornos bipolares. Cap. 6:
Hip6tesis neurobioldgicas de la depresion Antidepresivos.
Mecanismo de accion de los antidepresivos Carlspn (20.14) Cap. 16: .
Otros tratamientos Esquizofrenia y trastornos afectivos
(pp. 610-624)
Stahl (2013) Cap. 6
Clase 7 Trastorno del Estado de Animo (Trastorno Bipolar) Cap. 6: Estabilizadores del estado
Descripcion del trastorno de animo (a partir de seccién 7.5).
Hip6tesis neurobiolégicas de Trastorno Bipolar Carlson  (2014) Cap. 16
Mecanismo de accion de los estabilizados del estado del animo Esqugzlzfrggélla y trastornos afectivos
Otros tratamientos (Sptghl (2613) )Cap. 7.8
Clase 8 Continuacion
Clase 9 | Examen parcial
Clase  Trastornos psicofisiolégicos derivados del estrés crénico: Lectura asignada por cada Profesor
10 Enfermedades del sistema digestivo, enfermedades del sistema (a)
respiratorio, problemas dermatoldgicos, fiboromialgia, Carlson (2014) Cap. 17: Trastornos
Diabetes, cefalea, Trastornos Sexuales Funcionales de ansiedad (pp. 653-657)
Clase  Esquizofrenia: Stahl (2006). Cap 10: Psicosis y
11 Descripcion del trastorno esquizofrenia
Hipétesis neurobiolégicas de la esquizofrenia Carlson  (2014) Cap. 16
Mecanismo de accion de los antipsicoticos Esquslgifrgfcl)a y trastornos afectivos
Otros tratamientos (Sptghl (2613) )Cap. 4
Clase Continuacion Stahl (2006). Cap 10: Agentes
12 antipsicoticos
Stahl (2013) Cap. 5
Clase  Trastornos del espectro autista Carlson (2014) Cap. 17: Autismo y
13 Descripcién del trastorno Trastornos de déficit de atencion
Hip6tesis neurobiolégicas del Autismo y del Asperger con hiperactividad (pp. 636-645)
Trastorno por déficit atencional con hiperactividad (TDAH): Stahl . (2006). . Cap .1,2:
o Potenciadores cognitivos (seccion
Descripcion del TDAH 12.1)
Hipotesis neurobiol6gicas TDAH Stahl (2013) Cap. 12
Mecanismo de accion del metilfenidato y otros farmacos
Clase  Exposiciones de investigacion
14
Clase  Exposiciones de investigacion
15
Clase Il Examen Parcial

16
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Calvo, M. G., & Cano, A. (1997). The nature of trait anxiety: Cognitive and biological vulnerability. European
Psychologist, 2(4), 301-312.
Camufias, N., Pérez Nieto, M.A., Ferrandiz, P., Miguel - Tobal, J.J., Cano - Vindel, A., e lruarrizaga, 1. (1999).
Ansiedad, Depresion e Ira: Relaciones entre el Estilo Atribucional y las Emociones Negativas. Ansiedad y Estrés, 5(2-
3), 175-189.
Cannistraro, P. A, & Rauch, S. L. (2003). Neural circutry of anxiety: Evidence from structural and functional
neuroimaging studies. Psychopharmacology Bulletin, 37(4), 8-25.
Carlsson, K., & Petersson, K. M. (2004). Fear and the amygadala: Manipulation of awareness generates differential
cerebral responses to phobic and fear-relevant (but nonfeared) stimuli. Emotion, 4(4), 340-353.
Carrobles, J., & Godoy, J. (1991). Biofeedback: Principios y aplicaciones. Madrid: Ediciones Roca.
El-Sheik, M., Buckhalt, J. A., Keller, P. S., & Granger, D. A. (2008). Childrens objective and subjective sleep
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Abascal, y Palmero, F. (Ed.), Emociones y Salud. Barcelona: Ariel.
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Piramide.
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Hofmann, S. G., Moscovitch, D. A., Litz, B. T., Kim, H. J., Davis, L. L., & Pizzagalli, D. A. (2005). The worried mind:
Autonomic and prefrontal activation during worrying. Emotion, 4, 464-475.
Kandel, E. R., Schwartz, J. H., & Jessell, T. M. (1997). Neurociencia y Conducta. México: Prentice-Hall.
Labrador, F., Cruzado, J. A., & Mufioz, M. (2004). Manual de Técnicas de Modificacion y Terapia de Conducta.
Madrid: Piramide.
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McVary, K.T. (2006). Disfuncién sexual. En DL Kasper, E Braunwald, AS Fauci, SL Hauser, DL Longo & JL Jameson
(eds). Harrison Principios de Medicina Interna. 16a ed. Espafa: McGraw Hill Interamericana.
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Evidence, possible causal plaths and promising research directions. Psychological Bulletin, 132, 327-353.
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EVALUACION
Pruebas cortas/Articulo/Fichas 25%

Articulo (15%): en cada grupo de estudiantes buscaran un articulo cientifico actual en el que se exploren los
aspectos neuroanatémicos, neuroquimicos y neurofisiolégicos del trastorno asignado y/o los mecanismos de
accion de los principales psicofarmacos. Tras el andlisis del articulo, realizaran un resumen de dos paginas
gue enviaran de manera digital a sus compafieros. Ademas, realizaran una exposicion del mismo durante la
clase correspondiente. Para esta exposicion contaran con 15 minutos, en el cual deben exponer claramente
los principales puntos del articulo y el aporte que da al estudio del tema.

Fichas (10%): cada grupo realizara una ficha informativa de una péagina en la cual resumird de manera
esquematica los aspectos neuroanatémicos, neuroquimicos y neurofisioldgicos del trastorno asignado y/o los
mecanismos de accion de los principales psicofarmacos, de acuerdo al formato general que se les entregara.
Esta ficha sera compartida con todo el grupo durante la semana posterior a la clase del tema, de manera que
al final del curso todos contaran con un resumen completo de los trastornos estudiados.

Modelo integrativo 25%

Implementacién (15%): Desde la promocion de la salud, se busca que las personas se empoderen de su
salud y para ello es vital la comprensién que tengan las personas sobre los procesos de salud y enfermedad.
En subgrupos, se realizara una investigacion a profundidad sobre el trastorno asignado. Se realizard una
recopilacion de informaciéon con miras a realizar un plan de psicoeducacion disefiado para una poblacién
especifica, elegida por el grupo segun su preferencia: personas con el trastorno, familiares de personas con
el trastorno, adolescentes, poblacién de algun grupo vulnerable en especifico, personal sanitario, cuidadores,
etc. El objetivo de este planeamiento sera el desarrollo de estrategias y materiales para hacer comprender el
tratamiento farmacolégico de un trastorno, asi como sus aspectos neurobiol6gicos. El articulo que se
escribird para presentar como se desarrolla el material psicoeducacion, de manera que sus secciones se
compondran de la siguiente manera:

1. Portada: con formato de portada de articulo, nombres, titulo del articulo, afio.

2. Resumen: menos de 200 palabras, incluir palabras claves consultadas en un tesauro.

3. Introduccién: breve explicacion tedrica del trastorno escogido, con referencias a antecedentes del
tema vy justificacién de la intervencion realizada.
Método: resefia la metodologia utilizada para disefiar la intervencién psicoeducativa planeada.
Resultados: intervencién psicoeducativa.
Discusion: a la luz de la teoria investigada se discute el disefio realizado.
Referencias
Apéndice: materiales de la intervencion.
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Como indicaciones generales, el articulo sera presentado en letra Arial 11, espacio y medio, maximo 20
paginas, de acuerdo al Manual de estilo de publicaciones de la APA (2010), 3a edici6on. México: Manual
Moderno (se trata de la tercera edicion en castellano a partir de la sexta edicién en inglés (2009).

Exposicién (10%): el dia de la exposicion cada subgrupo presentara la intervencion psicoeducativa
disefiada. Llevaran material audiovisual de apoyo, presentaran los materiales generados para su intervencion
y realizaran alguna de las dindmicas disefiadas con el grupo. Al final, recibiran retroalimentacion del resto de
sus compafieros y comparieras sobre como implementarian ellos la intervencién presentada.



