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DATOS ESPECÍFICOS DE LA ASIGNATURA

1. Descripción de Contenidos:

1.1 Breve descripción (en Castellano):

La asignatura Diagnóstico Social, tiene carácter obligatorio. Se imparte en el segundo curso.
pertenece a las materias específicas del Grado de Trabajo Social, en el Modulo III: El trabajo social:
conceptos, métodos, teorías y aplicación. 
En el plan de estudios de Grado en Trabajo Social por la Universidad de Huelva, está relacionada
con la clínica social de caso, lo que la hace corresponder con la dimensión individual familiar de la
intervención profesional.  El aprendizaje en la asignatura está destinado a proporcionar al
alumnado los elementos teóricos, metodológicos y los soportes, de carácter básico, necesarios
para construir con criterio profesional un diagnóstico social de la situación del usuario/a. Para
realizar un Proyecto individual familiar es fundamental la elaboración del diagnóstico social, de ahí
la importancia de que el alumnado adquiera las competencias para la elaboración de la misma.

1.2 Breve descripción (en Inglés):

The Social Diagnosis course is compulsory. It is taught in the second year. belongs to the specific
subjects of the Degree in Social Work, in Module III: Social work: concepts, methods, theories and
application. In the study plan of the Degree in Social Work from the University of Huelva, it is
related to the social case clinic, which makes it correspond to the individual family dimension of the
professional  intervention.  Learning  in  the  subject  is  intended  to  provide  students  with  the
theoretical  and  methodological  elements  and  the  supports,  of  a  basic  nature,  necessary  to
construct  with professional  criteria  a social  diagnosis  of  the user's  situation.  To carry out  an
individual  family  project,  the  elaboration  of  the  social  diagnosis  is  fundamental,  hence  the
importance of the students acquiring the competences for its elaboration.

2. Situación de la asignatura:

2.1 Contexto dentro de la titulación:

La asignatura de Diagnóstico Social en el Grado de Trabajo Social de la Universidad de Huelva se
imparte en el segundo curso.

2.2 Recomendaciones

No tiene requisitos.

3. Objetivos (resultado del aprendizaje, y/o habilidades o destrezas y conocimientos):

Es capaz de aplicar los diferentes modelos de investigación y evaluación diagnóstica en la clínica
social de caso.



Comprende la relación ente investigación, diagnóstico y evaluación y la práctica del trabajo social. 

Es capaz de utilizarlos métodos y técnicas para evaluar necesidades, capacidades, oportunidades y
riesgos de las personas usuarias incorporando en el proceso la participación de los interesados. 

Es capaz de sistematizar la información que proporciona el  trabajo cotidiano como base para
revisar y mejorar las estrategias profesionales. 

Sabe gestionar la información a partir  de una diversidad de fuentes.  Es capaz de aplicar los
modelos  de  valoración  incluyendo  los  factores  que  subyacen  a  la  selección  y  verificación  de  la
información relevante, la naturaleza de los juicios profesionales y los procesos de evaluación de los
riesgos. 

Es capaz de interpretar datos sobre necesidades y problemas sociales, y sobre los resultados del
trabajo social desde una perspectiva no androcéntrica ni etnocéntrica y sin caer en ningún otro
prejuicio o estereotipo. 

Es  capaz de valorar  los  diferentes puntos de vista  de la  recogida de información y  la  fiabilidad e
importancia  de  la  información  recogida.  Ha  desarrollado  habilidades  para  diseñar  soportes
documentales y  documentar  los  procesos de intervención social,  entre ellas  la  de elaborar  y
compartir historias, informes sociales manteniéndolos completos, fiables, accesibles y actualizados
como garantía de la toma de decisiones y valoración profesional

RESULTADOS DE APRENDIZAJE
Es capaz de aplicar los diferentes modelos de investigación y evaluación en trabajo social a lo largo de sus diversas fases,
Comprende la relación entre investigación, diagnóstico y evaluación y la práctica del trabajo social.
Es capaz de utilizar los métodos y técnicas para evaluar necesidades, capacidades, oportunidades y riesgos de las personas usuarias incorporando en el proceso la participación de los interesados.
Es capaz de sistematizar la información que proporciona el trabajo cotidiano como base para revisar y mejorar las estrategias profesionales.
Sabe gestionar la información a partir de una diversidad de fuentes.
Es capaz de aplicar los modelos de valoración incluyendo los factores que subyacen a la selección y verificación de la información relevante, la naturaleza de los juicios profesionales y los
procesos de evaluación de los riesgos.
Es capaz de interpretar datos sobre necesidades y problemas sociales, y sobre los resultados del trabajo social desde una perspectiva no androcéntrica ni etnocéntrica y sin caer en ningún
otro prejuicio o estereotipo.
Es capaz de valorarlos diferentes puntos de vista de la recogida de información y la fiabilidad e importancia de la información recogida.
Ha desarrollado habilidades para diseñar soportes documentales y documentar los procesos de intervención social, entre ellas la de elaborar y compartir historias, informes sociales
manteniéndolos completos, fiables, accesibles y actualizados como garantía de la toma de decisiones y valoración profesional.

4. Competencias a adquirir por los estudiantes

4.1 Competencias específicas:

CEI3: Valorar las necesidades y opciones posibles para orientar una estrategia de intervención.

CEII10: Analizar y sistematizar la información que proporciona el trabajo como cotidiano como
soporte  para  revisar  y  mejorar  las  estrategias  profesionales  que  deben  dar  respuesta  a  las
situaciones sociales emergentes.

CEV 17: Administrar y ser responsable de su propio trabajo asignando prioridades, cumpliendo con
las obligaciones profesionales y evaluando la eficacia del propio programa de trabajo.

CEVI 22: Investigar, analizar, evaluar y utilizar el conocimiento actual de las mejores prácticas del
trabajo social para revisar y actualizar los propios conocimientos sobre los marcos de trabajo.

CEVI 25: Contribuir a la promoción de las mejores prácticas del trabajo social participando en el
desarrollo y análisis de las políticas que se implementan.



4.2 Competencias básicas, generales o transversales:

CT1: Que los y las estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un área
de estudio que parte de la base de la educación secundaria general, y se suele encontrar a un nivel
que, si bien se apoya en los libros de texto avanzados, incluye también conocimientos precedentes
de la vanguardia de su campo de estudio

CTA-UHU1:  Que  los  estudiantes  y  las  estudiantes  sean  capaces  de  utilizar  las  Técnicas  de
Información y Comunicación como herramienta para la expresión y la comunicación, para el acceso
a la fuentes de información, como medio de archivo de datos y documentos, para tareas de
presentación, aprendizaje, investigación y trabajo cooperativo.

CTA-UHU2: Que los estudiantes y las estudiantes al finalizar los estudios deben demostrar el uso
oral y escrito de una segunda lengua según el Marco Común Europeo de las Lenguas (MCER) a nivel
B1 en el que se establece que es capaz de desenvolverse en la mayor parte de las situaciones que
pueden surgir durante un viaje por zonas donde se utiliza la lengua objeto de estudio.

5. Actividades Formativas y Metodologías Docentes

5.1 Actividades formativas:

- clases expositivas.: presentación en el aula de los fundamentos, conceptos y referencias sobre las
materias

-  Estudio,  lectura  y  análisis  (relación  de  ideas,  comparación,  identificación  de  conceptos)  de
bibliografía,  artículos  científicos,  documentos  de  uso  profesional,  soportes  audiovisuales  (en
diferentes  idiomas  según  la  preferencia  de  cada  estudiante)  orientados  al  dominio  de  cada
asignatura y como preparación del trabajo en grupo.

- Seminarios: actividades en el aula en pequeños grupos guiados en contenidos y metodología,
adecuados al contenido específico de cada módulo; se prestará particular atención a la búsqueda
de  fuentes,  definición  de  temas  claves,  planificación  y  diseños  de  informes  y  aprendizaje  sobre
situaciones prácticas.

- Tutorías grupales e individuales para el análisis de avance de competencias adquiridas.

- Otras actividades derivadas de los métodos de enseñanza específicos de cada discip

5.2 Metodologías Docentes:

-  Adquisición  de  conocimientos  básicos  y  fundamentales  por  parte  de  cada  estudiante,
diferenciando los elementos esenciales de los cambiantes y la relación de ambos con el contexto
social y su evolución.

-  Entrenamiento  de  la  memoria  como  proceso  de  interiorización  de  conceptos  y  procesos
necesarios para la comprensión, la observación o la intervención en una realidad social concreta o
en una situación personal o familiar.



- Fomento de la participación activa en clases, trabajo en grupo, tutorías y prácticas para conocer e
incidir de forma proyectiva en el contexto social concreto: salir de anonimato, se conocido por
otros, ser reconocido, aceptado y valorado.

- Oferta de actividades, fuera del contenido curricular y, relacionado con la especialidad y que dan
una amplitud de miras estimulando nuevos interés del estudiante (incluye actividades de carácter
cultual como, cine, teatro, conciertos¿).

- Actividades que reten al estudiante a una creación propia, ensayos, disertaciones,¿

- Intercambio e integración de competencias en pequeño grupo y en gran grupo para preparar
sobre el futuro profesional y el trabajo en equipo.

- Aplicación de conocimientos, habilidades y actitudes a situaciones prácticas relacionadas con los
contenidos de cada asignatura y orientadas a los ámbitos de actuación profesional.

5.3 Desarrollo y Justificación:

La asignatura se estructura en dos partes: una parte de desarrollo teórico, donde se abordan los
principales contenidos necesarios para conocer la importancia del diagnósticos social. Así como el
contenido esencial para poder elaborar el diagnóstico social individual familiar y posterior proyecto
de intervención. 

Las clases teóricas y prácticas  se imparte simultáneamente, de tal manera que una vez explicado
el  contenido  teórico,  el  alumnado  tenga  los  conocimientos  para  poder  realizar  las  diversas
prácticas.

La asignatura se desarrolla en cinco temas teórico y cuatro prácticas. La asistencia tanto a las
clases  teóricas  como  a  las  prácticas  son  obligatorias.  El  alumnado  no  podrá  desarrollar
adecuadamente las prácticas si no asisten con anterioridad a las clases teóricas. En el aula se
explicará las fases, instrumentos para poder elaborar un diagnóstico social. 

6. Temario Desarrollado

Tema 1. Diagnóstico Social. Trayectoria y evolución. Escuelas y autoras pioneras.

Tema 2. Instrumentos para el Diagnóstico Social (escalas).

Tema 3. Instrumentos gráficos.

Tema 4. Método de diagnóstico social I.

Tema 5. Método de diagnóstico social II.
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8. Sistemas y criterios de evaluación

8.1 Sistemas de evaluación:

-  Uso  de  enunciados  con  respuesta  múltiple,  alternativa,  de  clasificación,  de  identificación,  de
selección  o  de  completar.

- Uso de casos y supuestos prácticos

8.2 Criterios de evaluación relativos a cada convocatoria:

8.2.1 Convocatoria I:

Será requisito para acogerse a esta modalidad: Asistencia a clases prácticas teóricas de al menos al
80% de las sesiones y la presencia al 100% de las sesiones prácticas.

TEORÍA (50%): Prueba objetiva (tipo test) de respuesta múltiple con tres o cuatro opciones. Es
necesario obtener un mínimo del 60% de respuestas correctas para aprobar el examen.

PRÁCTICA (50%): ES imprescindible superar el 40% del valor de la prueba para tener aprobada la
práctica. La parte práctica se divide en cuatro prácticas: 

                                          Práctica 1. Escuelas y autoras pioneras en el Diagnóstico Social.
Puntuación: 5%

                                          Práctica 2. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%

                                         Práctica 4. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura. La nota de
cada parte (teoría y práctica) se conserva hasta la II convocatoria.

8.2.2 Convocatoria II:

TEORÍA (50%): Prueba objetiva (tipo test) de respuesta múltiples con tres o cuatro opciones. Es
necesario obtener un mínimo del 60% de respuestas correctas para aprobar el examen.

PRÁCTICA (50%): ES imprescindible superar el 40% del valor de la prueba para tener aprobada la
práctica. La parte práctica se divide en cuatro prácticas: 

                                          Práctica 1. Escuelas y autoras pioneras en el Diagnóstico Social.
Puntuación: 5%

                                          Práctica 2. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%



                                         Práctica 4. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura.

8.2.3 Convocatoria III:

TEORÍA (60%): Prueba objetiva (tipo test) de respuesta múltiples con tres o cuatro opciones. Es
necesario obtener un mínimo del 60% de respuestas correctas para aprobar el examen.

PRÁCTICA (40%): ES imprescindible superar el 40% del valor de la prueba para tener aprobada la
práctica. La parte práctica se divide en tres prácticas: 

                                          Práctica 1. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 10%

                                          Práctica 2. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

                                

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura.

8.2.4 Convocatoria extraordinaria:

TEORÍA (60%): Prueba objetiva (tipo test) de respuesta múltiples con tres o cuatro opciones. Es
necesario obtener un mínimo del 60% de respuestas correctas para aprobar el examen.

PRÁCTICA (40%): ES imprescindible superar el 40% del valor de la prueba para tener aprobada la
práctica. La parte práctica se divide en tres prácticas: 

                                          Práctica 1. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 10%

                                          Práctica 2. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

                                

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura.

8.3 Evaluación única final:

8.3.1 Convocatoria I:

De acuerdo al artículo 8 del reglamento de evaluación para las titulaciones de grado y máster
oficial  de  la  Universidad  de  Huelva,  aprobado  el  13  de  marzo  de  2019,  los  estudiantes  tendrán
derecho a acogerse a una evaluación única final.

Para acogerse a la evaluación única final, el alumnado, en las dos primeras semanas de impartición



de la asignatura, lo solicitará al profesional responsable por correo electrónico. En este caso, el
alumnado será evaluado en un solo acto académico que incluirá el examen tipo test con respuestas
múltiples (50%) y la entrega de los trabajos prácticos que se han realizado 4  prácticas=50%)

8.3.2 Convocatoria II:

De acuerdo al artículo 8 del reglamento de evaluación para las titulaciones de grado y máster
oficial  de  la  Universidad  de  Huelva,  aprobado  el  13  de  marzo  de  2019,  los  estudiantes  tendrán
derecho a acogerse a una evaluación única final.

Para acogerse a la evaluación única final, el alumnado, en las dos primeras semanas de impartición
de la asignatura, lo solicitará al profesional responsable por correo electrónico. En este caso, el
alumnado será evaluado en un solo acto académico que incluirá el examen tipo test con respuestas
múltiples (50%) y la entrega de los trabajos prácticos que se han realizado 4  prácticas=50%)

Las prácticas a realizar serán las mismas que se especifican en el resto de convocatorias: 

                                          Práctica 1. Escuelas y autoras pioneras en el Diagnóstico Social.
Puntuación: 5%

                                          Práctica 2. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%

                                         Práctica 4. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura.  En esta
convocatoria no se guardan las partes, el alumnado deberá aprobar las dos partes (teoría y práctica
en un único acto académico)

8.3.3 Convocatoria III:

De acuerdo al artículo 8 del reglamento de evaluación para las titulaciones de grado y máster
oficial  de  la  Universidad  de  Huelva,  aprobado  el  13  de  marzo  de  2019,  los  estudiantes  tendrán
derecho a acogerse a una evaluación única final.

Para acogerse a la evaluación única final, el alumnado, en las dos primeras semanas de impartición
de la asignatura, lo solicitará al profesional responsable por correo electrónico. En este caso, el
alumnado será evaluado en un solo acto académico que incluirá el examen tipo test con respuestas
múltiples (50%) y la entrega de los trabajos prácticos que se han realizado 4  prácticas=50%)

Las prácticas a realizar serán las mismas que se especifican en el resto de convocatorias: 

                                          Práctica 1. Escuelas y autoras pioneras en el Diagnóstico Social.
Puntuación: 5%

                                          Práctica 2. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%



                                         Práctica 4. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura.  En esta
convocatoria no se guardan las partes, el alumnado deberá aprobar las dos partes (teoría y práctica
en un único acto académico)

8.3.4 Convocatoria Extraordinaria:

De acuerdo al artículo 8 del reglamento de evaluación para las titulaciones de grado y máster
oficial  de  la  Universidad  de  Huelva,  aprobado  el  13  de  marzo  de  2019,  los  estudiantes  tendrán
derecho a acogerse a una evaluación única final.

Para acogerse a la evaluación única final, el alumnado, en las dos primeras semanas de impartición
de la asignatura, lo solicitará al profesional responsable por correo electrónico. En este caso, el
alumnado será evaluado en un solo acto académico que incluirá el examen tipo test con respuestas
múltiples (50%) y la entrega de los trabajos prácticos que se han realizado 4  prácticas=50%)

Las prácticas a realizar serán las mismas que se especifican en el resto de convocatorias: 

                                          Práctica 1. Escuelas y autoras pioneras en el Diagnóstico Social.
Puntuación: 5%

                                          Práctica 2. Aplicación de instrumentos para el Diagnóstico Social.
Puntuación: 15%

                                          Práctica 3. Elaboración caso social (fase I y II). Puntuación: 15%

                                         Práctica 4. Elaboración caso social (fase III y IV).  Puntuación: 15%

Es imprescindible aprobar ambas partes (teoría y práctica) para aprobar la asignatura.  En esta
convocatoria no se guardan las partes, el alumnado deberá aprobar las dos partes (teoría y práctica
en un único acto académico)



9. Organización docente semanal orientativa:

Grupos G. Reducidos Pruebas y/o Contenido
Fecha Grandes Aul. Est. Lab. P. Camp Aul. Inf. act. evaluables desarrollado

19-02-2024 4 0 0 0 0 Presentación de la Guía
docente. Tema 1.

26-02-2024 4 0 0 0 0 Tema 1

04-03-2024 0 4 0 0 0 Práctica 1: grupo A
Practica 1: grupo B

11-03-2024 4 0 0 0 0 Tema 2

18-03-2024 4 0 0 0 0 Tema 2 y 3

01-04-2024 0 4 0 0 0 practica 2: Grupo B
practica 2: grupo A

08-04-2024 4 0 0 0 0 Tema 3

15-04-2024 4 0 0 0 0 Tema 3 y 4

22-04-2024 4 0 0 0 0 tema 4

29-04-2024 0 4 0 0 0 practica 3: grupo A
practica 3: grupo B

06-05-2024 4 0 0 0 0 tema 5

13-05-2024 0 4 0 0 0 practica 3 y 4: grupo B
practica 3 y 4. grupo A

20-05-2024 0 4 0 0 0 practica 3 y 4: grupo A
practica 3 y 4: grupo B

27-05-2024 0 4 0 0 0 Exposición trabajos

03-06-2024 4 0 0 0 0 Repaso y resolución de
dudas

TOTAL 36 24 0 0 0


