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PRESENTACIÓN Y CONTEXTUALIZACIÓN
 
En la actualidad se considera que en el inicio y en la recuperación de la enfermedad crónica

en general, y de  los trastornos cardiovasculares en particular, inciden notablemente los

aspectos psicológicos. 

La evaluación de estos factores psicológicos puede facilitar el diseño e implementación de

intervenciones psicológicas efectivas y eficientes. Es por ello que esta evaluación se hace se

hace necesaria,  tanto en personas que tengan riesgo de desarrollar una patología

cardiovascular, como en personas en las que esta patología esté ya presente. 

Un reto indiscutible que plantea la investigación psicosocial vinculada a los problemas

cardiovasculares es demostrar la relevancia de sus aportaciones desde el punto vista clínico,

y avalar su potencial aplicación en áreas sociosanitarias, abarcando desde Atención Primaria

hasta los servicios más especializados de cardiología y las unidades coronarias

hospitalarias. 

El enfoque psicosocial, centrado en que el paciente sea capaz de manejar de forma

responsable la enfermedad que padece, es la orientación que actualmente se sostiene y se

está llevando a cabo en el contexto del cuidado y atención de la patología crónica. Por otra

parte, existe una creciente evidencia que justifica el hecho de que la intervención cognitivo-

conductual resulta particularmente efectiva para poder tratar el malestar psicológico que

presenten los pacientes que padecen una enfermedad crónica, y en concreto, los trastornos

de tipo cardiovascular. 

La presente línea de investigación profundiza en el estudio de determinados procesos

psicosociales, los cuales pueden actuar como mecanismos que influyen en la adaptación y el

automanejo de la enfermedad crónica en general, y los trastornos cardiovasculares en

particular. Asimismo, con esta línea, se pretende profundizar en el conocimiento y los

resultados que ofrecen la intervenciones cognitivo-conductuales en el marco de la patología

cardiovascular. 

El seguimiento de la línea supone la realización de un trabajo empírico Fin de Máster, cuya

duración es de 25 ECTS. 

El número máximo de alumnos estipulado para cursar esta línea de investigación es de 3. En

el caso de que fuera preciso aplicar algún criterio para seleccionar a los alumnos

participantes, se tendrá en cuenta, el perfil profesional, el curriculum y el manejo de fuentes

bibliográficas en inglés. 

La línea de investigación “Factores emocionales y psicosociales en el ámbito de la

Nombre de la asignatura TFM - FACTORES EMOCIONALES Y PSICOSOCIALES EN EL ÁMBITO
DE LA ENFERMEDAD CARDIOVASCULA

Código 22200271
Curso académico 2018/2019
Título en que se imparte MÁSTER UNIVERSITARIO EN INVESTIGACIÓN EN PSICOLOGÍA
Tipo TRABAJO DE INVESTIGACIÓN
Nº ETCS 25
Horas 625.0
Periodo ANUAL
Idiomas en que se imparte CASTELLANO
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enfermedad cardiovascular: Estudio de su implicación en los procesos de prevención,

tratamiento y recuperación”, constituye el marco de referencia en el que se encuadran los

futuros trabajos Fin de Máster que se realicen sobre este área de investigación. 

Dentro del Máster en Investigación en Psicología, tanto la línea de investigación como los

trabajos que de ella se deriven, se ubican en el tercer módulo, denominado “Prácticas y

Trabajo Fin de Máster”, y siguen el itinerario en Psicología de la Personalidad, Evaluación y

Tratamiento Psicológicos. 

  
 
REQUISITOS Y/O RECOMENDACIONES PARA CURSAR ESTA
ASIGNATURA
 
Para poder adscribirse a esta línea de investigación, y realizar el trabajo Fin de Máster, se

establecen los siguientes requisitos, no siendo obligatorio cumplirlos en su totalidad: 

- Tener conocimientos acerca de algunos de los modelos, teorías e e intervenciones, siendo

éstas prinicpalmente de corte cognitivo-conductual, que pueden aplicarse en el área de la

enfermedad crónica. 

- Ser capaz de diseñar, llevar a cabo y evaluar una intervención psicológica en el contexto de

la enfermedad crónica. 

- Conocer el funcionamiento y las implicaciones más importantes que tienen

determinados factores psicosociales dentro del ámbito de la enfermedad crónica. 

- Ser capaz de realizar análisis de datos aplicados a la investigación y manejar el programa

estadístico SPSS a nivel básico. 

- Poder leer trabajos de investigación en lengua inglesa. 

  
 
EQUIPO DOCENTE
 

 
HORARIO DE ATENCIÓN AL ESTUDIANTE
 
La tutorización y seguimiento de los trabajos de investigación y las actividades prácticas,

representa un aspecto fundamental dentro de la línea de investigación. De este modo, el

alumno recibirá información acerca de su progreso en cada una de las etapas del proceso de

investigación. La tutorización se hará predominantemente a través  del correo electrónico y,

en menor medida, a través de los foros del curso virtual. 

La vía telefónica también se empleará como medio de tutorización, aunque se sugiere limitar

su utilización para los casos en los que el alumno no pueda acceder al curso virtual. 

  

Nombre y Apellidos MARIA BEATRIZ RUEDA LAFFOND
Correo Electrónico brueda@psi.uned.es
Teléfono 91398-6281
Facultad FACULTAD DE PSICOLOGÍA
Departamento PSIC.DE LA PERS.EVALUAC.Y TTO.PSICOLÓGI.
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COMPETENCIAS QUE ADQUIERE EL ESTUDIANTE
 
COMPETENCIAS GENERALES 
CGT1 - Desarrollar el razonamiento crítico y la capacidad para realizar análisis y síntesis de

la información disponible. 

CGT4 - Preparar los datos para el análisis (desenvolverse en la relación entre bases de

datos y análisis estadístico). 

CGT5 - Definir, medir y describir variables (personalidad, aptitudes, actitudes, etc.). 

CGT6 - Planificar una investigación identificando problemas y necesidades, y ejecutar cada

uno de sus pasos (diseño, medida, proceso de datos, análisis de datos, modelado, informe). 

CGT7 - Analizar datos identificando diferencias y relaciones. Esto implica conocer las

diferentes herramientas de análisis así como su utilidad y aplicabilidad en cada contexto. 

CGT8 - Obtener información de forma efectiva a partir de libros, revistas especializadas y

otras fuentes. 

COMPETENCIAS ESPECÍFICAS 
CE3 - Llegar a ser capaz de trasladar los conocimientos adquiridos en la investigación a

contextos profesionales. 

CE4 - Desarrollar habilidades para evaluar la investigación proyectada por otros

profesionales. 

CE6 - Saber realizar una investigación válida y fiable en el ámbito de la línea de

investigación. 

CE7 - Saber interpretar los resultados obtenidos en la investigación. 

CE8 - Saber redactar un informe científico en el ámbito de la línea de investigación. 

CE9 - Saber exponer y defender los resultados obtenidos en la investigación. 

CE10 - Aprender a diseñar una investigación relevante en el área de la línea de

investigación. 

CE11 - Adquirir habilidades para el inicio y desarrollo de la tesis doctoral. 
 
RESULTADOS DE APRENDIZAJE
 
La realización del trabajo Fin de Máster pretende cubrir dos tipos de objetivos: 

(1) Adquisición de conocimiento y adopción de una perspectiva crítica: El trabajo Fin

de Máster va dirigido a  lograr que el alumno adquiera un conocimiento bien fundamentado y

articulado, referido específicamente a la influencia que tienen los factores psicológicos sobre

el manejo y la adaptación a la enfermedad crónica en general, y la enfermedad

cardiovascular en particular; así como a las intervenciones cognitivo-conductuales que

pueden realizarse en este ámbito. Para ello se pretende que el alumno logre: 

1.1. Aprender y adoptar una actitud crítica y reflexiva en la construcción del conocimiento

que vaya adquiriendo. 

1.2. Aplicar un tipo de pensamiento científico a lo largo del desarrollo de su actividad

investigadora. 

1.3. Adquirir la capacidad para analizar, cuestionar y sintetizar de forma objetiva los distintos
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apartados de los que consta la investigación que vaya a llevar a cabo. 

 (2) Realización y Aplicación de la Investigación: Mediante la realización del Trabajo Fin

de Máster el alumno también adquirirá la capacidad necesaria para: 

2.1. Diseñar y realizar una investigación, la cual puede implicar una intervención o un estudio

correlacional, en relación con los aspectos psicosociales vinculados con el ajuste a la

enfermedad crónica y/o cardiovascular. 

2.2. Identificar y saber resolver los problemas que se planteen durante todo el proceso

investigador, y durante la intervención psicológica realizada en el caso de que ésta se lleve a

cabo. 

2.3. Exponer y defender la investigación efectuada ante un grupo de expertos en este área o

en un campo afin 

2.4. Ser capaz de transferir el conocimiento obtenido a través de la investigación a contextos

aplicados, reales y novedosos 

  

  

  
 
CONTENIDOS
 
Intervención Cognitivo-Conductual, Enfermedad Crónica y Enfermedad

Cardiovascular
   

Depresión , Enfermedad Crónica y Enfermedad Cardiovascular
   

Adaptación a la Enfermedad Crónica y Cardiovascular
   

Automanejo de la Enfermedad Crónica y Cardiovascular
   

Diferencias de Género, Enfermedad Crónica y Cardiovascular
   

 
METODOLOGÍA
 
Con el fin de alcanzar los objetivos planteados, la presente línea de investigación comprende

las siguientes actividades: 

Trabajo de investigación: El trabajo de investigación estará basado en uno o varios de

los bloques teóricos referidos anteriormente (ver apartado "contenidos"). Será de carácter

empírico y su realización será obligatoria. Puesto que para la elaboración del trabajo no se

requiere ninguna sesión presencial, su tutorización  se hará a través de la metodología a

distancia, de forma continua y detallada. 
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Plan de trabajo: 
Se han estimado 48 semanas (2 semestres) para la realización de la línea de investigación,

siendo el promedio de horas semanales de 13. La primera semana de trabajo contará con 1

hora extra, para potenciar la integración del alumno dentro de la línea de investigación. 

  

 

Diseño y

Realización

de una

investigación

(Fases)

Total Horas =

625 (13 horas

/ semana)

Actividad

Práctica en

Grupo

Voluntaria

(Fases)

Horas
Total

Semanas = 48

 

(1) Lectura de

los artículos

entregados.

Elección del

tema de

investigación

 52  --  --

 1,2,3

 Total

Semanas: 3

 

(2) Nueva

revisión de

literatura.

Encuadre

teórico.

Formulación de

objetivos e

hipótesis

 91  --  --

 4,5,6,7,8,9,10

 Total

Semanas: 7

 

(3) Elección y

preparación de

instrumentos

de medida.

 39 -- --

 11, 12, 13

 Total

Semanas: 3

 

(4) Elección de

la muestra.

Recogida de

datos

 143  --  --

  14,15,16,17,1

8,19,20

 20,21,22,23,2

4

 Total

Semanas: 11

 

(5) Análisis e

Interpretación

de datos

 104   --   --

 25, 26,

  27,28,29,30,3

1,32

 Total

Semanas: 8
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SISTEMA DE EVALUACIÓN
 

 

(6) Redacción

y Revisión del

trabajo de

investigación

 156  --  --

 33, 34, 35, 36,

    37,38,39,40,

41,42,43 y 44

 Total

Semanas:12

           

 

(7) Preparación

y ensayo de la

presentación

del trabajo.

Exposición y

defensa del

trabajo de

investigación

 52  --  --

 45,46,47,48

 Total

Semanas:4

Resultados de

Aprendizaje

 1.1-1.2-1.3

 2.1-2.2-2.3-2.4
   1.1-2.2-2.3    

TIPO DE PRIMERA PRUEBA PRESENCIAL

Tipo de examen No hay prueba presencial

TIPO DE SEGUNDA PRUEBA PRESENCIAL

Tipo de examen2 No hay prueba presencial

CARACTERÍSTICAS DE LA PRUEBA PRESENCIAL Y/O LOS TRABAJOS

Requiere Presencialidad No

Descripción

La realización del Trabajo de Fin de Máster se realizará a distancia, si bien su defensa
sí requerirá la presencia del estudiante.

Criterios de evaluación

Ponderación de la prueba presencial y/o
los trabajos en la nota final
Fecha aproximada de entrega
Comentarios y observaciones
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BIBLIOGRAFÍA BÁSICA
 
A continuación se detallan los artículos de investigación que son de lectura obligatoria dentro

de cada bloque temático.

(1) Automanejo de la Enfermedad Crónica:

- Bodenheimer, T., MacGregor, K., y Shairi, C. (2005). Helping patients manage their chronic

conditions. California HealthCare Foundation.

- Brown, V.A., Bartholomew, L.K., y Naik, A. D. (2007). Management of chronic hypertension

in older men: An exploration of patient goal-setting. Patient Education  and Counseling, 69,

93-99.

- Kuijer, R.G., De Ridder, D.T.D., Colland, V.T., Schreurs, K.M.G., y Sprangers, M.A.G.

(2007). Effects of a short self-management intervention for patients with asthma and

diabetes: Evaluating health-related quality of life using then-test methodology. Psychology

and Health, 22, 387-411.

- Jones, F. (2006). Strategies to enhance chronic disease self-management: How can we

apply this to stroke? Disability and Rehabilitation, 28, 841-847.

- NHS Institute for Innovation and Improvement (2006). Improving care for people with long-

term conditions. A review of UK and international frameworks. NHS Institute for Innovation

and Improvement.

PRUEBAS DE EVALUACIÓN CONTINUA (PEC)

¿Hay PEC? No

Descripción

Criterios de evaluación

Ponderación de la PEC en la nota final
Fecha aproximada de entrega
Comentarios y observaciones

OTRAS ACTIVIDADES EVALUABLES

¿Hay otra/s actividad/es evaluable/s? No

Descripción

Criterios de evaluación

Ponderación en la nota final
Fecha aproximada de entrega
Comentarios y observaciones

¿CÓMO SE OBTIENE LA NOTA FINAL?

La nota final obtenida en el TFM se hallará en función de los criterios estipulados en el

Máster de Investigación para este tipo de trabajos.
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(2) Depresión y Enfermedad Cardiovascular:

- Appels, A. (1997). Depression and coronary heart disease: observations and questions.

Journal of Psychosomatic Research, 43, 443-452.

- Colquhoun, D.M., Bunker, S.J., Clarke, D.M.,Glozier, N., Hare, D.L., Hickie, I.B., et al.
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RECURSOS DE APOYO Y WEBGRAFÍA
 
El desarrollo de la línea de investigación se llevará a cabo de forma virtual, a través de la

plataforma aLF y del correo electrónico. Las posibilidades que ofrecen los foros, el correo

electrónico, y las herramientas para colgar y descargar archivos facilitará una comunicación

rápida y eficaz con la profesora, así como con el resto de compañeros.   

Asimismo será posible el contacto telefónico y reuniones periódicas con la profesora para

tratar, de forma  puntual, algún asunto relativo a las investigaciones en curso. 

  

 
IGUALDAD DE GÉNERO

 
 
En coherencia con el valor asumido de la igualdad de género, todas las denominaciones que en esta

Guía hacen referencia a órganos de gobierno unipersonales, de representación, o miembros de la

comunidad universitaria y se efectúan en género masculino, cuando no se hayan sustituido por
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términos genéricos, se entenderán hechas indistintamente en género femenino o masculino, según el

sexo del titular que los desempeñe.
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