|Experto Universitario en Psicooncologia

Informacidn sobre el programa formativo

@ Horas de formacién: 500

@ Créditos ECTS: 20

@ Duracion: El alumno dispondra de un tiempo minimo de 3 meses para realizar el experto universitario y un maximo
de 6 meses.

La psicooncologia es un campo interdisciplinar de la psicologia dedicado a la prevencién, diagnostico, evaluacion,
tratamiento, rehabilitacién, cuidados paliativos y etiologia del cancer, asi como a la mejora de las competencias
comunicativas. Por tanto, entre los objetivos de la psicooncologia se encuentra la prevencion y deteccién precoz, la
evaluacién e intervencion de pacientes, familias y personal de salud y la investigacién de la influencia de factores
psicolégicos en el cancer.

Este Experto universitario en psicooncologia tiene el objetivo de que desarrolles habilidades clinicas que permitan
que tu intervencion psicolégica tumoral se adapte a problemas o pacientes especificos de la manera mas efectiva.
Asimismo, también veras los diferentes efectos psicoldgicos de las distintas etapas de la enfermedad y sus familiares en
la atencion del paciente oncoldgico.
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Todo el personal universitario que realice un Experto Universitario online de la Universidad San Jorge (USJ) recibira,
una vez finalizado, un diploma en créditos y horas. Este documento es Unicamente emitido por la universidad
certificadora de las capacitaciones o acciones formativas, es decir, por la USJ debemos sumas a esto que este tramite
no tendria ningun coste adicional. La Universidad San Jorge expedira en virtud de lo dispuesto en el articulo 34.1 de la
LOU el titulo propio, titulo sin validez oficial, que acredite la superacion del programa.

La USJ bajo ningln concepto, expedira el titulo universitario correspondiente al programa formativo si el alumno/a no ha
finalizado con éxito la evaluacién correspondiente y no ha transcurrido el tiempo minimo desde la matricula. Una vez
transcurrido el tiempo minimo que exige la dicha universidad y finalice la edicién, se procedera a solicitar el diploma a la
Universidad San Jorge, la cual suele tardar en remitir los diplomas de los Expertos Universitarios entre uno y tres
meses. lgualmente, los alumnos, una vez realizada la formacion, podran solicitar un certificado provisional expedido por
ESHE a la espera de recibir el diploma de la USJ.

Los discentes, al realizar las formaciones, recibirian un diploma como el que mostramos a continuacion:

Paxte defanteéra det cektificado

Parte delantera del diploma de la Universidad San Jorge

Paxie traseral debveertificado

Parte trasera del diploma de la Universidad San Jorge




¢A quién va dirigido?
A la realizacion de experto universitario online podran acceder los siguientes profesionales:?

e Grado en Enfermeria.
e Grado en Medicina.
e Grado en Fisioterapia.
e Grado en Farmacia.

e Grado en Psicologia.

e Grado en Biologia Humana.
e Grado en Biologia Sanitaria.
e Grado en Biomedicina.

e Grado en Ciencias Biomédicas.
e Grado en Logopedia.?

e Grado en Podologia.

e Grado en Terapia Ocupacional.

Objetivos

Generales

e Conocer los aspectos generales de la psicooncologia.

e Comprender la importancia del counseling y los modelos de atencién psicooncoldgica.

e Entender la adaptacién emocional y psicolégica al cancer y a la etapa libre de enfermedad.

e Saber el impacto del cancer mas alla del paciente.

e Conocer las diferentes corrientes psicolégicas en el cuidado del enfermo oncoldgico en todas las fases de la
enfermedad, y de su familia.

e Entender la formacién tedérico-practica que permita aplicar los conceptos adquiridos combinando los aspectos
médicos y los psicosociales del cancer.

e Conocer los cuidados paliativos para el paciente hospitalizado.

e Comprender el impacto familiar de la enfermedad.

e Conocer las fases de la enfermedad y abordaje psicologico basico en el paciente.

e Aprender la evolucion y surgimiento de la psicoonlogia.

e Atender a la familia y los nifios del paciente moribundo.

e Conocer las habilidades de comunicacién en los cuidados paliativos.

e Comprender la espiritualidad al final de la vida en el paciente hospitalizado.

e Entender la figura del psicooncdlogo y burnout.

e Conocer las dificultades habituales del personal de salud en el medio hospitalario.

e Comprender las pautas de auto-cuidado en el ambito hospitalario.

Salidas profesionales

e Los pacientes con céncer se encuentran en todas las etapas de la enfermedad, desde el diagndstico hasta la
supervivencia o la etapa final, pasando por el tratamiento, la remision y la recurrencia.
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e Pacientes con cualquier tipo de diagnostico oncoldgico.
e Familia de pacientes con cancer.

e Personal médico dedicado al trabajo oncoldgico.

e En cuidados paliativos.

e En pacientes con céancer u otras enfermedades graves.

e Cooperar para mejorar la calidad de vida de los pacientes con cancer y sus familias, y promover el trabajo de los
equipos médicos.

¢ Junto a voluntarios dedicados a la atencién de pacientes con cancer.

e En la ensefianza.

e Enla creacion de programas oncoldgicos regionales, nacionales e internacionales.

e En la prevencion del cancer (elaboracion de planes de prevencién y ejecucién de estos planes, etc.).

e Estudiar las variables psicolégicas que pueden interactuar con los factores médicos en oncologia.

e La industria farmacéutica esta desarrollando planes para pacientes con cancer.

e Los nifios tienen cancer u otras enfermedades graves.

e Pacientes con enfermedades crénicas graves (sida, esclerosis multiple, etc.), porque el cancer es un modelo de
estas enfermedades.

e Pacientes de edad avanzada con cancer u otras enfermedades graves.

Requisitos para lainscripcion

En caso de tener mas solicitudes que plazas, tendran prioridad aquellos profesionales que tengan experiencia en el
sector especifico del experto universitario y por orden de inscripcion.

e Solicitud de matricula.

e Documento de Identidad, Cédula de identidad, TIE o Pasaporte en vigor.

e Fotocopia del Titulo universitario.

e Por acuerdo de la Comisién de Titulos Propios se podran admitir a este tipo de cursos [excepto a master] a
aquellos alumnos de los grados de la propia Universidad que cursen un titulo propio asociado a una de las
titulaciones de grado de la misma.

Evaluacion
[

y

=/

La evaluacioén consta de 144 preguntas (A/B/C) y 6 supuestos practicos. El alumno debe finalizar el experto
universitario y hacerlo con aprovechamiento de al menos un 65% tanto de los tests como de los supuestos planteados en
el mismo, que se realizaran a través de la plataforma online.

Para dar por finalizado el experto universitario ademas de la evaluacion correspondiente a cada modulo, el alumno debe
de realizar un trabajo final de experto universitario de un tema elegido de una relacion propuesta por el equipo de
tutores, con unos requisitos minimos de calidad y de actualidad bibliografica, superando este con una calificacion
superior al 65% de la nota del médulo trabajo fin de experto.




Contenidos

Unidad I: Avances en Psicooncologia

Bloque I. Aspectos generales de la psicooncologia:

Capitulo I. Evolucién y fundamentos de la psicooncologia.

e Desarrollo histérico de la psiquiatria oncoldgica y psicooncologia.
o Siglo XIX.
o Siglo XX.
o Bioética en profesiones médicas.
= Principios generales de la bioética en la salud.
= Bioética en oncologia.
= Bioética en cuidados paliativos.
¢ El psicooncdlogo: Aportaciones a la oncologia y los cuidados paliativos.

Capitulo II. El counseling y los modelos de atencién psicooncoldgica.

¢ El counseling.
o Esbozando el counseling y habilidades basicas de comunicacion.
o El counseling en oncologia.
o El counseling en cuidados paliativos.

e El modelo A-B-C de atencién psicolégica.

e El modelo transaccional del estrés.

e Personalidad y cancer.

Capitulo Ill. La informacién como medio de cuidado del paciente.

e Habilidades de comunicacién en oncologia y cuidados paliativos.
o Destrezas y habilidades de comunicacion.
= COmo evitar las criticas a los pacientes.
o Comunicacion del diagnéstico, prondstico y malas noticias.
= Informar del diagnéstico.
= Informar del prondstico.
= Comunicar malas noticias.
= ¢ Cbémo informar de las malas noticias y del diagnostico-pronéstico?
o Situaciones especiales de comunicacién en cuidados paliativos.
= Negacion.
= Pacto de silencio.
¢ Humanizando el cuidado: Actitudes en la atencidn al paciente.
o Habilidad del profesional o terapeuta.
o El sanador herido.

Capitulo IV. Conocimientos médicos basicos en oncologiay cuidados positivos.

e Génesis del cancer.
o Estadificacion de los tumores.
e Tipos de tumores, pruebas diagnésticas y tratamientos contra en cancer.




o Tipos de tumores.

o Pruebas diagnosticas en cancer.

o Tratamientos contra el cancer y sus consecuencias.
Cirugia.

Quimioterapia.

Radioterapia.

Inmunoterapia.

Consejo genético.

e Glosario de términos en oncologia y cuidados paliativos.

Capitulo V. Mindfulness en psicooncologia.

e Explorando la filosofia mindfulness.
o La aceptacion y mindfulness.
o Mindfulness y sufrimiento.
= Practica no formal del mindfulness.
= Practica formal de mindfulness.
o Mindfulness y auto-cuidado del profesional.
e Programas de mindfulness y salud.
o Programa de reduccién de estrés basado en minfulness (MBSR).
o Programa de mindfulness basado en el equilibrio mental (MBMB).
o Programa de inteligencia emocional plena (PINEP).
¢ Resultados cientificos sobre mindfulness y salud.
e Conceptos clave en mindfulness.
o Empatia.
o Compasion.
= Autocompasion.

Bloque Il. Intervencion psicolégica en oncologia:

Capitulo VI. Evaluacion y atencién psicoldgica en oncologia.

e Evaluacion psicoldgica en oncologia.
o Entrevista clinica.
= Modelo de entrevista inicial semi-estructurada en psicooncologia.
= Modelo de evaluacién breve en cada sesién en psicooncologia.
o Medidas psicométricas (test).
e Atencion psicologica en las primeras fases de la enfermedad.
o Sospecha de la enfermedad.
o Pruebas diagnosticas.
o Diagnostico de cancer.
= Estrategias de afrontamiento en el cancer.
= Impacto emocional y trastornos psicologicos.

Capitulo VII. Tratamientos anti-tumorales y abordaje psicolégico.

e Cirugia.
o Tipos de cirugia oncolégica.
o Fases en cirugia oncoldgica.




o Consecuencias negativas de la cirugia.
= Dolor
Amputaciones.
Colostomia.
Linfedema.
e Quimioterapia.
o Efectos secundarios de la quimioterapia y abordaje psicolégico.
= Prevencion.

o Tratamiento psicoldgico en las nauseas y vomitos anticipatorios.
o Consejos para afrontar mejor la astenia.
o Consejos para afrontar mejor el deterioro cognitivo.
o Consejos para afrontar mejor los problemas de fertilidad.
o Radioterapia.
o Efectos secundarios de la quimioterapia y abordaje psicolégico.
= Dafios en la piel.
o Consejos para afrontar mejor los dafios en la piel inducidos por la radioterapia.
o Consejos para afrontar mejor la mucositis.
o Consejos para afrontar mejor la astenia.
o Lesiones en el sistema nervioso central y dafios cognitivos.
o Consejos para afrontar mejor el deterioro cognitivo.
o Consejos para afrontar mejor las dificultades en las relaciones sexuales.
o Consejos para afrontar mejor los problemas de fertilidad.
o Consejos para afrontar mejor la claustrofobia.
o Consejos para afrontar mejor el miedo y la ansiedad.

Capitulo VIII. Adaptacién emocional y psicoldgica al cancer y a la etapa libre de enfermedad.

e La terapia cognitiva en oncologia.

o Pasos a dar para planificar una intervencién cognitiva.
e Adaptacion emocional al cancer.

o Sintomatologia emocional de los pacientes oncolégicos.
Ansiedad.
Insomnio.
Tristeza.
Ira y enfado.

= El miedo.
o Trastornos psicolégicos comunes en pacientes oncoldgicos.
Distrés emocional.
Trastornos adaptativos.
Trastornos de ansiedad.
Trastornos depresivos.

= Trastorno de estrés postraumatico (TEPT).

e Elregreso a la “normalidad”.

o Area laboral.

o Area familiar y de pareja.

o Ambito interpersonal y social.

o Ambito de autoestima y auto-aceptacion.

= ;Cbomo trabajar psicolégicamente en este ambito?

e Resiliencia y crecimiento postraumatico.

o Resiliencia.




= ;COmo fomentar la resiliencia en el paciente oncolégico?
o Crecimiento post-traumatico.
= ;COmo fomentar el crecimiento postraumatico en el paciente oncolégico?

Capitulo IX. La recidiva e implicaciones psiquicas.

e El proceso de recaida.
o Miedo a fobia a la recidiva.
o La confirmacioén de la recaida en oncologia.
o Emociones presentes en la recidiva e intervencién psicolégica.

Bloque lll. Atencidn psicolégica al moribundo:

Capitulo X. ¢Qué es una enfermedad terminal?

e Inmersion en la filosofia y trabajo de cuidados paliativos.

o Delimitacion terminolégica y apuntes sobre medicina paliativa.

= Modalidades de atencion al moribundo en cuidados paliativos.

o La filosofia de cuidados paliativos: Cuidar hasta el final.

o Trabajo y funciones del psicooncélogo en cuidados paliativos.

o La comunicacion en el final de la vida y habilidades necesarias.
e Fases médicas de la enfermedad terminal y objetivos en cuidados paliativos.
¢ Sintomatologia fisica en cuidados paliativos y su intervencion.

Capitulo XI. Evaluacion e intervencion psicolégicay emocional en cuidados paliativos.

e Evaluacion psicoldgica en cuidados paliativos.
o Entrevista clinica.
Modelo de entrevista psicolégica semi-estructurada en cuidados paliativos.
Modelo de evaluacion breve en cuidados paliativos.
Como registrar la informacién aportada por el paciente.
La comunicacion no verbal en cuidados paliativos.
o Medidas psicométricas (test).
Intervencion emocional en el moribundo.
o Fases de adaptacion a la terminalidad —el modelo de Elisabeth Kiibler-Ross.
o Emociones presentes en el final de la vida y su intervencién psicolégica.
Trastornos psicolégicos en el final de la vida.
o Modelo de la bisqueda del sentido de William Breitbart.
o Terapia de la dignidad de Chochinov.
Atencién psicolégica en la agonia.
o Sedacion paliativa.
Necesidades psicolégicas en el camino de final de vida.
Toma de decisiones en el final de la vida y voluntades anticipadas.
Mi experiencia personal con los cuidados paliativos como cuidadora.

Bloque IV. Impacto de la enfermedad mas alla del paciente:

Capitulo XII. La espiritualidad en el paciente oncolégico y moribundo.




Esbozando la espiritualidad en el &mbito de la salud.
o Concepto y elementos de la espiritualidad.
o Espiritualidad.
o Modelos de intervencion en espiritualidad.
o Beneficios de la espiritualidad en el final de la vida.
Evaluacion de la espiritualidad.
o Entrevistas semi-estructuradas.
o Cuestionarios y test.
Intervencion espiritual.
Espiritualidad en el personal de la salud.

Capitulo XIII. El cancer y la familia.

¢ Impacto familiar y oncologia.
o El sistema familiar en la enfermedad.
= La enfermedad, los hijos pequefios y la comunicacion.
o Resiliencia familiar.
= ¢ Como fomentar la resiliencia familiar?
o Cuidador principal.
o Problemas emaocionales en los cuidadores e intervencion.
e Apoyo psicoldgico a la familia en cuidados paliativos.
o Apoyo emocional y psicolégico a la familia y cuidadores.
= E| cuidador principal del paciente moribundo.
= Relacion familiar y pérdida.
= Reacciones emocionales al final de la vida en los cuidadores.
o Comunicacion y situaciones excepcionales en el final de la vida.
= Situaciones excepcionales en cuidados paliativos.
o Elaboracion del duelo.
Modelos explicativos del duelo.
Tipos de duelo.
Evaluacion del duelo.
= La intervencion psicoldgica en el duelo.
Espiritualidad en el duelo.

Capitulo XIV. Pediatria oncolégica.

o Enfermedad infantil y adolescente.

Apuntes metafisicos sobre la muerte y las experiencias cercanas a la muerte.

o Afrontamiento del cancer en nifios y adolescentes e intervencién psicolégica.

¢ Informacién a los menores de edad.

e Problemas psicol6gicos y emocionales en oncologia pediatrica.
o Reacciones psicolégicas de adaptacion al diagnoéstico y tratamiento.
o Regresion conductual.

Tristeza.

Ansiedad.

Sindrome de estrés postraumatico.

Afrontamiento de dolor.

Problemas de autoestima y autoimagen.
o Resiliencia y crecimiento postraumatico.

e Los padres y hermanos del nifio adolescente oncoldgico.

o

o

o

o

o




o Afrontar la muerte infantil.
o Afrontamiento y comunicacion en cuidados paliativos pediatricos.
= Comunicacion con los nifios y su familia.
= Lafase de agonia en la infancia y adolescencia.
= Sedacion paliativa en la agonia del nifio y adolescente moribundo.
o Limitacion del esfuerzo terapéutico y toma de decisiones.
o Espiritualidad infantil.

Capitulo XV. Impacto emocional del cuidado en el profesional.

e Humanizacion de la asistencia médica.
o Impacto de la exposicion a la muerte.
= Elaborar el duelo por un paciente.
= La propia muerte y su angustia.
e Sindromes del ejercicio profesional.
o Sindrome de burnout.
= Sintomatologia del sindrome de burnout.
o Fatiga por compasion.
o Satisfaccién por compasion.
e Auto-cuidado emocional en los profesionales.
o Pautas de auto-cuidado.
o Ejercicios practicos para no agotarse emocionalmente.

Unidad Il: Avances en psicooncologia para profesionales sanitarios

Capitulo I. Evolucién y surgimiento de la psicooncologia:

Desarrollo temprano de la psiquiatria oncoldgica y psicooncologia.

Pioneros en el desarrollo de la psicooncologia.

Modelo del counselling.
Resumen.

Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo Il. La informacion:

El proceso de informacion en oncologia y cuidados paliativos.

Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo Ill. Fases de la enfermedad y abordaje psicoldgico basico:

e Modelo transaccional del estrés (Lazarus y Folkman).
e Personalidad, enfermedad y salud.
e Fases de la enfermedad en oncologia.

o Sospecha de la enfermedad.

o Diagnéstico.

o Tratamiento.




o Etapa libre de enfermedad.
o Recidiva.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

o Bibliografia.

Capitulo IV. Impacto familiar de la enfermedad:

La familia como sistema.
Cuidadores y comunicacién con los nifios.
o Los cuidadores principales y la sobrecarga.
o La enfermedad y la comunicacion con los nifios.
Resiliencia familiar.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo V. Lafigura del psicooncoélogo y burnout:

e La figura del psicooncdlogo.
o Delimitando el trabajo del psicooncdlogo.
o El psicooncélogo y el paciente oncolégico.
o El psicooncélogo, la familia y el cuidador principal.
Desgaste profesional, fatiga por compasion y satisfaccion por compasion.
o Sindrome de burnout.
o Fatiga por compasion.
o Satisfaccion por compasion.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo VI. Cuidados paliativos. Afrontar el final de la vida:

e Esbozando los cuidados paliativos.
o Afrontar la muerte.
o La dignidad en cuidados paliativos.
o Humanizacion del cuidado.
Destrezas en la medicina paliativa y habilidades de comunicacion.
o Destrezas y habilidades del personal de salud.
o El sanador herido.
Etapas en el afrontamiento del final de la vida.
o El modelo de las cinco fases de Elisabeth Kibler-Ross.
o Negacion y pacto de silencio.
o El sindrome de desmoralizacion.
Reacciones emocionales en el final de la vida.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.




Capitulo VII. Habilidades de comunicacién en cuidados paliativos:

o Actitudes basicas en el personal de salud.

Habilidades de comunicacion en cuidados paliativos.
o El proceso de comunicacién en cuidados paliativos.
o Limitacion del esfuerzo terapéutico y toma de decisiones en el final de la vida.
o Comunicacion e informacién en la fase de agonia.

Resumen.

Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo VIII. La familiay los nifios del paciente moribundo:

o La familia del paciente moribundo.
o Afrontar la muerte de un ser querido.
o Elaboracion del duelo.
= Situaciones de riesgo al elaborar un duelo patolégico o complicado.
Los nifios y la muerte.
Resumen.

Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo IX. La espiritualidad al final de la vida:

e Delimitacion terminoldgica.
o Concepto y elementos que componen la espiritualidad.
o Espiritualidad vs religién y distrés espiritual.
o Beneficios de la espiritualidad en el final de la vida.
e Evaluacion de la espiritualidad.
o Entrevistas semi-estructuradas.
o Cuestionarios y test.
Intervencion en la espiritualidad del paciente moribundo.
o Limitaciones en la atencion espiritual en medicina y enfermeria.
o Intervenciones en espiritualidad al final de la vida.
La espiritualidad en el personal de salud.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo X. Dificultades habituales del personal de salud y pautas de auto-cuidado:

e Sindromes del ejercicio profesional en cuidados paliativos.
o Sindrome de burnout.
o Fatiga por compasion.
Pautas de auto-cuidado para el personal de salud.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.




Trabajo fin de experto: Trabajo fin de experto

El alumno debe realizar un trabajo fin de experto para finalizar su formacion y cumplir unos requisitos minimos de calidad
y de actualidad bibliogréfica.

Para no publicarlo:

1. Puede ser tanto caso clinico, como trabajo de investigacion o revision bibliografica.
2. Debe ser una extensién de unas 30 paginas.
3. Debe estar citada en estilo Vancouver.

Para la publicacion jTotalmente gratis!:

Debe ser una revisién bibliografica de unas 50 paginas.
Tamafio 12.

La bibliografia debe ser desde hace 5 afios en adelante.
Letra Times New Roman.

Debe estar citada en estilo Vancouver y con citas en el texto.
Interlineado 1-1,15.
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Metodologia

El desarrollo del programa formativo se realizara totalmente online el campus virtual revisado y aprobado por la
Universidad San Jorge, que estard operativo las 24 horas los 365 dias del afio y ademas esta adaptado a cualquier
dispositivo digital. ElI alumno en todo momento contard con el apoyo de nuestro departamento tutorial. Las tutorias se
realizaran mediante email (usj@esheformacion.com), Teléfono: 656 34 67 49, WhatsApp: 656 34 67 49 o a través del
sistema de mensajeria que incorpora nuestro campus virtual.

Dentro de la plataforma encontrarés:

e Guia de la plataforma.

Foros y chats para contactar con los tutores.
Temario.

Resumenes.

Videos.

Guias y protocolos adicionales.
Evaluaciones.

Seguimiento del proceso formativo.
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