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PSICOLOGIA EVOLUTIVA I
PSICOPATOLOGIA |
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PSICOFARMACOLOGIA

FUNDAMENTOS

Las clasificaciones actuales, como los manuales DSM y los CIE 10, son de
uso frecuente en los distintos efectores de salud publica y otras instancias
institucionales.

Conocer los principales cuadros propuestos desde aqui, con su anclaje en la
fenomenologia, es de fundamental importancia para la practica del psicélogo
que se oriente hacia la clinica.




Habra que contar entonces con los conceptos basicos de la semiologia, luego
con los cuadros psicopatolégicos para finalmente vislumbrar como aquellas
observaciones se incluyen en las distintas conceptualizaciones del hombre
como tal. A su vez esto permite hacer un uso prudente y ajustado de las
clasificaciones actuales.

Es relevante también que la formacion psicopatolégica del psicélogo, desde la
perspectiva de la Ley de Salud Mental, debe prepararlo para trabajar en
interdisciplina, insertando su clinica en un determinado contexto socio cultural.

Por lo tanto, esta formacién incluye la pertinencia psicopatolégica disciplinaria
y a su vez los puntos de relacion con lo psiquiatrico, lo institucional y lo social,
imprescindibles para la practica.

OBJETIVOS POR COMPETENCIAS

Objetivos Generales
Al finalizar el curso los alumnos seran capaces de:

e Reconocer los fundamentos del conocimiento cientifico.

e Conocer los cuadros psicopatolégicos fundamentales en términos de
signos y sintomas.

e Poder realizar adecuadamente diagnésticos diferenciales entre los
principales cuadros psicopatoldgicos.

e Ubicar factores concomitantes y asociados a dichos cuadros; vg.:
sociales, institucionales, bioldgicos, de época y culturales.

e Efectuar una lectura longitudinal y transversal en la historia de la
persona con padecimiento.

e Precisar el despistaje de causalidad en cada cuadro.

e Poder relacionar distintas areas de la vida de relacion de la persona,
con su funcionamiento y su discurso.

e Diferenciar entre aspectos de la clinica de la mirada, de la escucha y
su relacion a la singularidad del sujeto.

e Articular con contenidos de las siguientes asignaturas: Evaluacion y

Diagndstico psicoldgico |, I, 11l y IV; Psicologia Clinica; Psicopatologia




| y Metodologia y técnica de la investigaciéon | y I1.

Objetivos Especificos

e Reconocer cuadros y sintomatologia de las principales nosologias
desde la psiquiatria clasica, la psicologia del Yo y el psicoanalisis.

e Estudiar la semiologia propia de cada cuadro psicopatologico.

e Precisar cada fendbmeno en términos descriptivos y estructurales.

e Diferenciar cada cuadro a partir de signos y sintomas
patognomonicos.

e Realizar diagnésticos psicopatoldégicos en términos de relacion
sintoma y estructura.

e Poder indagar las implicancias y determinantes socio-culturales del
sujeto con determinado padecimiento.

e Adquirir herramientas para realizar lecturas psicopatoldgicas de
fendbmenos mas propios de nuestra época; vg.: Trastornos de
alimentacion, Patologias del consumo y Violencia.

e Reconocer factores de la historia vital del sujeto relacionados con los
cuadros.

e Poder precisar aspectos de temporalidad de la psicopatologia como
trema, momento fecundo, desencadenamiento y estabilizacion.

e Relacionar sintomas y nosologia con las etapas vitales: adolescencia,
adultez y tercera edad.

e Despistar causalidad organica segun signos y sintomas.

e Conocer los principales cuadros con causalidad organica.

e |Indagar la epistemologia de algunas construcciones categoriales de
pretendida causalidad organica.

e Considerar los modos de subjetivacion de la afeccion organica,
incluyendo a la familia, el medio y lo juridico-institucional.

e Precisar la causalidad en cada cuadro asi como la relacion entre el

sintoma y la implicacion del sujeto en el mismo.




e Conocer los aspectos interpersonales y sociologicos de las
categorias.

e Indagar sobre la manifestacion discursiva del paciente y su medio.

e Adquirir herramientas para investigar como afecta la cultura a la
subjetividad.

e Diferenciar clinica de la mirada y de la escucha.

e Dilucidar lo singularidad y lo particular en un sujeto

e Integracion del recorrido psicopatologico desde la perspectiva de lo

singular.

CONTENIDOS

MODULO I: Los trastornos mentales y legislaciones que enmarcan nuestra

practica.

A. Introduccion: Uso del DSM, asi como su conceptualizacién de
diagndsticos, trastornos, subtipos y especificaciones, utilizacion de
categorias no especificadas, modos de indicar la incertidumbre
diagndstica, criterios de uso frecuente, y tipos de informacion que
aparecen en el texto de DSM-IV. Evaluacion multiaxial (y abordaje de sus
respectivos ejes) y no axial.

B. Aspectos de legislaciones vigentes que enmarcan nuestra practica.

C. Eje 1: Trastornos clinicos y otros problemas que pueden ser objetos de
atencion clinica.

D. Eje 2: Trastornos de la personalidad. Discapacidad intelectual.
BIBLIOGRAFIA

e |eyde Salud Mental n°® 26657
e DSM-IV Manual diagnéstico y estadistico de los trastornos mentales.

e DSM V Manual diagndstico y estadistico de los trastornos mentales.




Bibliografia complementaria:

Bercherie, P. (2006) Los fundamentos de la clinica. Historia y estructura

del saber psiquiatrico. Buenos Aires: Manantial.

MODULDO II: Las estructuras clinicas 1: Las psicosis y las perversiones.

Mmoo w >

La metafora paterna.

Fendmeno elemental.

Tipos clinicos en la psicosis: Esquizofrenia, Paranoia y Melancolia.
La voluntad del goce y el mecanismo de la renegacion.

Diferencia entre rasgo perverso, acto perverso y estructura perversa.

Casuistica

BIBLIOGRAFIA

Brodsky, G. La solucion del sintoma. Buenos Aires: IVE

Alvarez, J.M. (2008) “Los fendmenos elementales de la psicosis” en
Estudios sobre la psicosis. Buenos Aires: Grama.

Tendlarz, S. (2019) “Perversion restringida y generalizada”. En

Perversiones. Buenos Aires: Coleccion ICdeBa

Bibliografia complementaria:

Freud, S. (2005) “Fetichismo” [1927] En Obras Completas Tomo 21.
Buenos Aires: Amorrortu

Alvarez, J.M. (2008) “La certeza como experiencia y como axioma”. En
Estudios sobre la psicosis. Buenos Aires: Grama.

Laurent, E. (1988) “Melancolia, dolor de existir, cobardia moral”’. En

Estabilizaciones en las psicosis. Buenos Aires: Manantial

MODULDO Illl: Las estructuras clinicas 2: Las neurosis




A. Neurosis fobica: sintoma, descripcion y funcién. La relacion con la funcién
paterna y el deseo de la madre. Deseo prevenido. Caso clinico

B. Neurosis histérica: sintoma. Identificaciones. Deseo e insatisfaccion. Caso
clinico

C. Neurosis obsesiva: sintoma. Mecanismos defensivos. La demanda y el

deseo imposible. Caso clinico.
BIBLIOGRAFIA

e Lacan, J. Capitulo XXIII “El obsesivo y su deseo”. En Seminario 5: Las
formaciones del inconsciente. Buenos Aires: Paidos

e Lacan, J. Captiulo XX “El suefio de la bella carnicera”. En Seminario 5:
Las formaciones del inconsciente. Buenos Aires: Paidos.

e Torres, Monica “El enigma de la fobia”. En Clinica de las neurosis.

Cuadernos del IcdeBa.
Bibliografia complementaria:

e Lacan, J. Capitulo VI “El deseo en el neurético”. En Seminario 6: El Deseg
y su interpretacion. Buenos Aires: Paidos.

e Schejtman, F. (2019) Elaboraciones Lacanianas de la Neurosis. Buenos
Aires: Grama Ediciones.

e Mazzuca, Roberto, Mazzuca, Santiago Andrés, Canonico, Eduardo y
Esseiva, Maria de Los Angeles (2008). Las diferencias entre la histeria
freudiana y la histeria lacaniana. XV Jornadas de Investigacion y Cuarto
Encuentro de Investigadores en Psicologia del Mercosur. Facultad de

Psicologia - Universidad de Buenos Aires,
MODULO IV: Los cuadros clinicos en la infancia.

A. Autismo y psicosis infantil. Sintomas y caracteristicas de estructura.
B. Neurosis y otros cuadros en la infancia. Posiciones del nifio respecto de

la pareja parental y el fantasma materno.




BIBLIOGRAFIA

e Laurent, E. “El nifio y su madre”. En Hay un fin de analisis para los nifios.
Buenos Aires: Diva

e Tendlarz, S. “Lacany la psicosis en la infancia” En De qué sufren los
nifos? Ed. Del lugar 2007

Bibliografia complementaria:

e Lacan, J. “Dos notas sobre el nifio”, Intervenciones y textos 2, Manantial,
Buenos Aires, 1988. Lacan, J., “Nota sobre el nifio”, Otros escritos,

Paidos

ESTRATEGIAS METODOLOGICAS

Como estrategias metodoldgicas se plantean: las guias de lectura; el armado de
fichas de catedra; la discusidn en grupos y la utilizacion de recursos
audiovisuales durante las clases.

Se incluyen aqui también la participacion en las jornadas anuales de la catedra.

RECURSOS DIDACTICOS

Como recursos didacticos se utilizaran argumentos filmicos, la lectura de casos
clinicos, la investigacion de bibliografia sobre el tema y la pizarra multimedia

CRONOGRAMA DE TRABAJOS PRACTICOS

Unidad [y 1l

Contenido basico Aspectos centrales de Aspectos centrales de
los ejes 1y 2 del las estructuras clinicas
DSMIV




Tema Aspectos centrales de lag
estrucuras clinicas

Método

Cantidad de horas

Ambito de realizacion

Tipo de evolucién

Fecha estimada

REGULARIDAD

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION |

EVALUACION Y PROMOCION

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION |
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