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VISTO el Expte. W 78296/18 por el cual el Consejo Directivo de la Facultad
de Psicología, solicita aprobación de un curso, y sus contenidos mínimos, para ser
incorporado al Area Específica del plan de estudios de la carrera de posgrado
DOCTORADO EN PSICOLOGÍA;

CONSIDERANDO:
Que la Directora de la carrera solicita la aprobación e incorporación de un

curso al Área Específica del plan de estudios de la carrera y sus respectivos contenidos
mínimos;

Que la Secretaria de Pos grado de la Facultad de Psicología, aconseja
favorablemente, por lo que se da curso a lo solicitado mediante resolución W 16/18
del Consejo Directivo de esa Unidad Académica;

Por ello, teniendo en cuenta lo dictaminado por el Consejo de Posgrado y de
acuerdo a la votación efectuada;

EL 1l0:\ORABLE CO;'íSE.JO SUPERIOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL
DE TUCU;\IÁN

-En sesión ordinaria de fecha 27 de noviembre de 2018-

RESUELVE:
ARTÍCULO 1°: APROBAR el curso propuesto según el siguiente detalle,
correspondiente al Arca Específica de la carrera de Posgrado Doctorado en Psicología
para ser incorporado al área mencionada, atento a lo solicitado mediante resolución N°
16/18 de! Consejo Directivo de la Facultad de Psicología y la aprobación de sus
contenidos mínimos que como Anexo forman parte de la presente resolución:

Árca Específica:

Curso: "¿ES POSIBLE DIAGNOSTICAR EN LA INFANCIA? RECORRIDOS.
CO~TROVERSIAS. PROPUESTAS".
Profesor Responsable: Dra. Claudia Paola Coronel- (UNT)
Horas: 20.

ARTí CULO 2°: Hágase saber, tome razón Dirección General de Títulos y
Legalizaciones, incorpórese al Digesto y vuelva a la Facultad a sus cfectos.-

RESOLUCIÓN 1": OO6;~
s.a. ~~

Dra. NORMA CAROLINA A80AL\
S:::CRST.:\RL.\ ACAO¡::MICA
!J¡¡i,{¡)fSldJt:i :~ad¡)I¡~ide Lic"..,1iJn

ing. Agr. J05 . P.AMONGARCIA
RECTOR

iJ>;i'¡£F.~;oiii NACiOi':AL [/E TUCU"tiUl
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A~EXO RESOLlC¡Ó:\ \' O n (-),? :~?ti ~ D
Curso Docl0rado en Psicología

¿Es posible diagnosticar en la infancia? Recorridos. Contro\'Crsias. Propuestas.
Dictante: Dra. Paoia Coronel

l'IIg. Pao¡'¡ Coronel. Ora en Humanidades. :Vlg, cn Psicología Educacíonal, Lic. En Psícología.
Profesora Adjunta en la matería E, aluación y Diagnóstico Psi~ológíco Infanta-Juvenil (Facultad de
Psicología. l.'~T). PraL Adjunta a cargo de PPS en Evaluación y Diagnóstico Psicológico infanto-
juvenil de la Facultad de Psicología (U'\T), Directora alterna del Departamento de investigación de
la Facultad dc psicologia (U'\T). Direct0ra Proyecto de ¡Il\'estigación "Prevalencia de trastornos
mentales graves en la infancia y su relación con factores de vulncrabilidad psicosocial. Un estudio
con ni'los de J a 5 años de nivel sociocconómico bajo de rucllmán".
Objetivos generales:

Conocer la importancia dt' 10:1 diagnósticos en la infancia. sus riesgos y límites.
Conocer los enfoques teóricos actuales para la evaluación y el diagnóstico en niños.

Objetivos específicos:
Conocer las complej3S relaciones entre el desarrollo infantil y los procesos que se alejan de
este.

ProfunJizar conceptos actuales sobre- la salud mental infantil y los factores de riesgo y
protección.
Est!ld¡rtr 105 indicad,];.::; para la valoración Cel comportamiento infantil.
Profundizar en los trastornos mentales gr.1Ves en b infancia: trastornos generalizados del
desarrollo:: trastornos afecti\'os gr:lves,
Aplicar el juicio críti(;.) acerca de los diagn0sticos cerrados cnla infancia
.Cc-:10cer los alcances, límites y riesgc:; de los diag:aósticos categorial es y taxonómicos en la
infancia y adoles:~ncirt.
Val",ar lo imponar.cia de los apones de la Psicop,toiogía del Desarrollo al diagnóstico en la
iilfa~lcia y adolescencia.

F undamentn,.::ión:
La Evaluación y el Di:ignósti(;o Psicológico dan paso a la toma de decisiones. Es un proceso

de alta especificídad al rol del psicólogo cuyo propósito fundamental es deslindar capacidades y
fortalezas de los déficits, mcstr:lIldo de esta manera la complejidad de la psiquis bumana, más aún de
aquella e" pbn construcción, No es posible ope,,"r sin diagnóstico, puesto que este permite la
constn¡cción de un perfil del niño, ccmo así también del sistema familiar al que pertenece. Este
ejercicio profesional implica Ulla actitud éli,.:;a, por 12. responsabilidad que conlleva emitir un
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D " •• c~o c~,-.;o~'- ':r Com.c bio" sellJla Gorger (2007) el dcs;1['I'ollo e5 inevil"ble; en cada año de la vida se gana O
t. .• " U.f'.T. se pierd~ ;"l.lgo. hay fenó¡:1cno5 quc comienzan y Otl'05 que se interrumpen. Continuidad y

di,continuid.ld son na labras esencialos que describen los procesos de desarrollo. Se considera
continuidad a las c"raetcr;st;ea; estables" lo largo del tiempo (sin cambios) y discontinuidad a las
caracter;;ticas que pu.cden ser muy diferentes de las que se habían conseguido antes (cambiantes). De
esta m3.ncítl se loma indispensable que el psi~ólogo Ile\c 3 cabo un procedimiento que le permita
d~slilldar asp-:-ctos psicopalC'lógicos de ll)s no p:;icopatológico5, de los cuales muchas veces aparecen
solapados y hasl:! confundidos en la infancia, lo que lIc\"[!a diagnósticos equivocados y tratamientos
mal cond"cidos. Sendin (2000) Plllltll.11i73 la necesidod de distinguir el diagnóstico psicológico de
otras tareas PrC'f~5ion::les: (ki~miwr io que es y lo qll~ no es. ¿Qué es lo normal? ¿Qué es lo'
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patológico: Inte:Tog:i1'tes ,¡ue intcrpdJn al pr0fes;üll1l d~ la salud mental infantil a problematizar las
circunstancias por las cuales un niilo y su fJmiliJ puedw o no presentar un sufrimiento. A su vez,
compren,ier que son múltiples y diversas las determinaoiones del malestar por la cual consultan y
que es necesJrio ab:'ir un ,:'sp.1cio de trabajo con la familiJ, el niño y el contexto.

Las prob!~Jlláric~:; inf.1ntilcs r.:quieren d~ una alta especialización de los profesionales, de
una formación especifica en el uso de instrumentos d~ evaluación que sean válidos y adaptados a la
población infantil. Estos aspect'}; -profesionales capacitados en ternas de infancia e instrumentos
adecuados- constitu;en UIU urgenci:! y deben formar parte de la agenda de las políticas públicas de
Estado y de \o fonmción académica, para dar lugar a una atención especializada, con bases
cientificas aCll:alizada, que re;pondan 3 la elevaó demanda que hoy reciben los servicios de salud
mental.
CO'lTE;-.;mOS:

l. Psicología y psicopatoiogía dcl desarrollo: comportamiento normal y patológico en la
infancia. Consideraciones para su identificación. Indicadores para la valoración del
comportamiento i"fantil. S"lud mental desde una mirada multidimensional. Salud mental,
capital social y ';ulnel'abiiidad psicosoci:lI.

I Diagnóstico categorial, dimensional y clínico: El diagnóstico como punto de partida y
como posición privilegiada. Diagnósticos singulares. Las clasificaciones diagnósticas en
psicopatologia infantil. Dificultades (\,,1 desarrollo en la primera infancia. Diagnóstico
categoriol. dimensional y clinico. Difieulia(\cs en la evaluación del desarrollo psicológico.

3. [1 diagnóstico y la familia: Los 5:ntom~s ) los factores de riesgo Apego y vínculo.
:.loJclidades de ';¡neulac,~n. Posición del nillo en la familia. Qué es de los padres. Qué es
d~lnif!o. F(lmiiia y calidad de \'ida. L:l C:1milia ante el diagnóstico. El ciclo vital de la familia
con hijos C()[1 pt\Jb!emas. El lugar de 105 hermanos.

4. Instrumentos diagnósticos: La entrevista díogróstica y el CHCL. Evaluación cualitativa de
la cOI,ducta adaptativa. hahaeión del apego. Instrumentos clásicos y actuales de
e,'gluación, ,/\rtiClllal,,~i\)I~ ~ integración de datos de di\"ersas fuentes de información para la
generación de diagnóst;cos. El pJradigma de ape,yo como recurso.

5. Los diagnósticos infantiles: Discapacidad imelectual. Problemas emocionales problemas
de comport::llniento. AutislllO. Problemas de aprendizaje.
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