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EL PAPEL DE LA PSICOLOGIA
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 EI psicologo deberia entenderse como un profesional
capacitado para cumplir con cinco funciones, que incluian las
de diagnostico, planeacion, prevencidon, intervencion e
iInvestigacion.

« Un profesional de la psicologia es competente significa otra
cosa que decir que dispone de los recursos tedricos,
metodoldgicos y tecnologicos pertinentes para incidir de
manera eficiente en los problemas sociales
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Rama de la
psicologia
Psi | , _EI _ .comportamlento del El pgciente se observa desde dos pgntos
SICO _Og la individuo en un contexto _| de vista: como tal, o sea en sus relaciones
medica constituido por la salud o con la enfermedad, y como generador de
por la enfermedad. recursos adaptativos.
Objeto de __ El comportamiento del profesional se
estudio estudia en sus funciones caracteristicas: la
=4 promocion de la salud, la investigacion y la
busqueda de informacion, el diagndstico, el
El individuo estudiado es tratamiento y la rehabilitacion.
tanto el paciente como el -
profesional.
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Las principales areas estudiadas por la psicologiatUDS‘

medica son las siguientes:

« Explicar, en términos de interaccion, el dolor y otros procesos de enfermar y los efectos
terapeuticos.

» Los habitos y estilos de vida. Su influencia en la salud y en la enfermedad; su adquisicion
y modificacion.

» Las influencias reciprocas entre el proceso de enfermar, el comportamiento y los estilos
de vida, con especial referencia a los procesos cronicos.

» El paciente como fuente basica de informacion. El profesional como investigador. Las
estrategias para obtener una valida informacion del paciente.
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 El razonamiento médico.

 El proceso diagnostico.

* El profesional como comunicador.

* La eficacia al transmitir informacion y al formular prescripciones.

« EI profesional como educador o modificador de habitos de
comportamiento.

 La elaboracion de los programas terapéuticos
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La intervencion en psicologia de la salud
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« Se puede influir en el funcionamiento psicolégico de los
pacientes, para propiciar un comportamiento saludable, a
través de 3 lineas de actuacion fundamentales:

« 1. Controlando los estimulos antecedentes y consecuentes,
tanto externos como internos.
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« 2. Propiciando una adecuada disposicion psicologica de los
pacientes que pueden ser mas flexible o mas rigida.

« 3. Entrenando a los pacientes para que dominen habilidades
gue les permitan autocontrolar su propio comportamiento.
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* Los profesionales de la salud no psicologos se encargaran de:
 El control de estimulos antecedentes y consecuentes externos.
* Influencia en la disposicion psicologica mas flexible.
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« Para llevar a cabo estas funciones, deberan adquirir los
conocimientos necesarios, para lo cual, deberan ser
entrenados por los psicologos, y, en los casos mas complejos,
trabajar conjuntamente con ellos, siendo el psicologo
responsable de disefar la intervencion, asesorar a los otros
profesionales, y quiza, aplicar algunas técnicas.
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« Adquirir conocimientos que les permitan comprender cual es la
disposicion de los pacientes respecto a la enfermedad y su tratamiento.

« Aprender a desarrollar una buena relacion con los pacientes (empatia,
confianza, colaboracion reciproca, asertividad controlada), y para ello,
dominar estrategias verbales y no verbales que aumenten su efectividad
Interpersonal.
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render a transmitir informacion a los pacientes, con 2
etivos:

Reduclir la incertidumbre del paciente.

~ortalecer su percepcion de control sobre la enfermedad vy el

proceso de curacion de la misma.
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La metodologia de la intervencidn en salud.

| PASION POR Euur:.h.ﬂ




sUDS .

 El objetivo de la intervencidn es aliviar el sufrimiento emocional

y ayudar a las personas a mejorar su calidad de vida asi como
aumentar su bienestar.

« Se trata de impedir gque el problema se haga dueno de la vida

de la persona, volviendo, en aquellos casos que asi fuese, a
recuperar el control sobre su vida
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* La intervencion realizada desde INPSICO (Intervencidon psicologica) se
desarrolla desde una perspectiva cognitivo/conductual, basandose en una
metodologia cientifica y utilizando técnicas y procedimientos de
intervencion de probada eficacia y suficientemente contrastados.

* El proceso de intervencion comienza con varias sesiones de evaluacion.
En éstas el objetivo es analizar el malestar persistente, asi como los
factores que han podido intervenir en la aparicion del problema, y los
factores gue influyen en el presente mantenimiento del malestar.

| PASION POR EDUCAR |




« En esta primera fase, tambien es importante evaluar los
recursos de afrontamiento de cada persona, asi cCOmo Sus
fortalezas, ya que una parte importante de la terapia tratara de
potenciarlas.

 Desde el enfogue cognitivo-conductual la intervencion se
caracteriza por otorgar un papel activo al cliente
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* Desde el principio de la terapia el cliente ha de llevar a cabo
diferentes ejercicios y tareas tanto durante las sesiones como
fuera de ellas.

« Para el aprendizaje y la puesta en marcha de las diferentes
tecnicas, es necesario ir practicando entre sesiones los
ejercicios propuestos.

« Esta practica sera imprescindible para aprender nuevas formas
de manejo de situaciones, hasta que progresivamente puedan
generalizarse e interiorizarse.

| PASION POR EDUCAR |




sUDS .

* Los instrumentos y téecnicas utilizados tanto en el
proceso de evaluacion como en el de intervencion
estan muy relacionados, algunas de las mas frecuentes
son. entrevistas, observacidon conductual, técnicas y
procedimientos de auto-observacion y auto-registro,
tests, auto-informes, cuestionarios, etc...
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e La intervencion se realiza a traves de sesiones semanales de
una hora de duracion aproximadamente.

« La duracidon de una terapia viene determinada por el problema
especifico y el desarrollo del proceso, asi como los objetivos
marcados para cada problema y persona (algunos objetivos
pueden necesitar mas tiempo para poder alcanzarse).

« Aproximadamente, puede tener una duracion media de 4 a 9
meses, seguida de un periodo de seguimiento.
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Manejo de emociones en pacientes.
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 En Medicina se ha centrado la ensefianza y la formacion en aprender
diferentes competencias, habilidades y aptitudes enfocadas a desarrollar
la parte clinica de la Medicina, se utiliza la medicion del coeficiente
intelectual (CI), como unico referente para evaluar la inteligencia de los
alumnos, sin embargo actualmente se ha demostrado que el coeficiente
emocional (CE) es también un parametro util y necesario, sobre todo en
las areas de la salud, ya que mide la capacidad del individuo de sentir,
entender y controlar los estados animicos propios y de las personas que
le rodean
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* En la formacion aun se les indica a los alumnos que es mejor
no relacionarse mucho con los pacientes y gue no “se
iInvolucren emocionalmente”, situacion compleja para ellos
porque son seres humanos gue sienten y se mueven por
emociones.
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 La insistencia en la educacion emocional para mitigar el posible
desgaste de las relaciones que los médicos establecen con los
pacientes y sean capaces de Iidentificar las emociones vy
sentimientos que lo mueven, y tengan un correcto manejo de
ellas, de forma que si lo logran, podran conducir las emociones
de los pacientes, y lo mas importante podra ayudarlo a
manejarlas correctamente, en lugar de evitarlas.
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* Desde la formacion los alumnos puedan aprender la autorregulacion de
las emociones negativas pero ademas de las positivas, planteamiento que
Implica un paso mas alla; consiste en percibir, sentir y vivenciar un estado
afectivo sin ser abrumado o llevado por él, y ser capaz de dominarlo.

« Si estamos conscientes de que emocion y pensamiento se encuentran
solidamente unidos, la ensenanza del manejo de las emociones les
permitird a los alumnos utilizar las emociones al servicio del pensamiento,
esto les ayudara a razonar de forma mas inteligente y tomar mejores
decisiones
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« La capacitacion de los alumnos para integrar emocionalmente
la informacion en su forma de pensar puede contribuir
ampliamente a su funcionamiento socioemocional.

* Las personas emocionalmente inteligentes saben atender las
emociones originadas en su entorno, comprender las posibles
causas Yy consecuencias de ellas y, en consecuencia,
desarrollar estrategias para regular y manejar esos estados
emocionales, lo que se traduce en mayores niveles de
bienestar subjetivo.
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* Los psicologos y educadores estan de acuerdo en gque las
emociones son adaptativas so6lo cuando la informacidon gque
proporcionan es atendida, interpretada, comprendida, utilizada
y gestionada con eficacia.

 Durante una respuesta emocional, los sistemas cognitivos,
fisiologicos y de comportamiento son a distintos niveles, con el
fin de preparar al individuo para adaptarse al cambio. Por ello,
las emociones también tienen una funcion adaptativa
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Relacion paciente/enfermera
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Desarrollar
solucion de
problemas de salud
de los pacientes a
traves del proceso
Interpersonal
terapeutico.

Proceso deliberativo
de enfermeria, donde
la enfermera emplea
la relacion
interpersonal
encaminada a la
satisfaccion de las
necesidades del
paciente.

enfermera
aprovecha la
empatia, el apoyo y
la simpatia, para
entender el dolor
del paciente.
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Considera que
enfermera y el pamente
intercambian informacion
de forma activa y recopilan
conocimientos, siempre a
travées de la adopcion
mutua de roles y la
seleccién y empleo
conjunto por parte de la
enfermera de los métodos
tedricos. En esencia, la
enfermera elige entre
diversas teorias, terapias y
disciplinas de salud afines
para planificar e
implementar
intervenciones
enfermeria eficaces
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« Por lo que respecta la relacion enfermera-paciente, es
esencialmente comunicativa, sobre todo cuando el cuidado
esta dotado, también, de una sobrecarga emocional.

 La capacidad de comunicacion se puede relacionar con la
experiencia del cuidar, desde el punto en que la enfermera en
su funcion de ofrecer cuidados no solo trasmite informacion,
sino que también brinda comprension, apoyo, simpatia,
compasion.

| PASION POR EDUCAR |




« Ademas, escuchara los problemas, emociones e inquietudes
del paciente, intentara ponerse en su lugar y compartird con
este las posibilidades de alivio y solucidon del problema.
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 La relacion de enfermera-paciente debe ir mas alla, no solo es
la interpretacion de los signos y sintomas.

« También es preciso establecer una verdadera empatia,
entendiendo esta como la capacidad de reconocer y compartir
emociones y estados de animo con la otra persona para asi
comprender el significado de su comportamiento.
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 Una buena relacion enfermera-paciente permite elaborar un
nlan de cuidados mas personalizado, humanizado y ético, con
el proposito de mejorar el estado de salud del paciente,
naciendo su estancia mas agradable en el hospital y reducir de

manera significativa el miedo y la ansiedad que genera la
hospitalizacion.
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Diversos modelos en la psicologia de la salud.
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*Los modelos nos dan un marco referencial para
saber por donde empezar, gue pasos seguir, y
gue técnicas necesitamos para influir un cambio
en las conductas de las personas.
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Da importancia a los efectos del ambiente social y las cogniciones sobre la conducta y la

influencia reciproca entre ellos ha tenido éxito en la Psicologia de la salud, especialmente con
los conceptos de "expectativa de autoeficacia”, esto es, las creencias relacionaron la habilidad
gue uno tiene para ejecutar una conducta determinada, y de "expectativa de resultado”, que se
refiere a la creencia que la conducta puede producir los cambios deseados

El Modelo de Se basa en la nocion que el cambio hacia conducta saludables esta guiado por las creencias del

- individuo, especificamente por lo que se denomina la "expectativa de valor", esto es, las

Creencias en Salud personas van a cambiar su conducta si ésta resulta en algo valorado para ellas y tienen la
expectativa de que pueda alcanzarse ese resultado.

La Teoria de Accidn Dice que la mejor forma de predecir la conducta es conocer las intenciones de una persona. Una

intencion representa un compromiso de la persona para actuar de cierta manera y es un fuerte

Razonado (planead a) predictor de la conducta manifiesta, provisto que se de en ciertas condiciones; entre estas, que

el tiempo transcurrido entre la declaracion de intencion y la ejecucion de la conducta no sea muy
prolongada y la especificidad de la accion requerida para materializar la intencion de cambio.

Modelo de Reduccion Las intervenciones conocidas como de reduccion de factores de riesgo

de Riesgo conductual, intentan lograr un cambio de actitudes y motivar a la persona a

desarrollar habilidades conductuales que reduzcan el riesgo, aumentando

de paso la percepcion de autoeficacia para iniciar y mantener los cambios

comportamentales deseados.
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Modelo Transteorico El modelo de Prochaska (su principal impulsor), se focaliza en las condiciones que hacen posible
del Cambio el cambio. La observacion de individuos que estan tratando de cambiar por si solos, sin ayuda
profesional, nos ensefa que las personas progresen de una manera gradual, continla y a través

Conductual de un proceso dinamico de 5 etapas a medida que tratan de reducir o eliminar conductas
riesgosas. El modelo evalla la etapa o el estadio en el cual se encuentra la persona en términos
de su "intencion hacia el cambio”, examina las ventajas y las desventajas del cambio, y la
habilidad de la persona para ejecutar el comportamiento necesario que lo lleve a mantener un
cambio duradero de la conducta deseada. La prevencion de la recaida se ve como parte de la
Ultima etapa de mantenimiento.

Modelo Integrativo Es un modelo que pretende enfocarse hacia la comunidad y no hacia problemas individuales.
Define el problema usando indicadores epidemiolégicos y de psicologia. Su forma de
aproximarse a los problemas es multidisciplinario y multinivel, lo critico, segun este enfoque, es
comprender el estilo de vida y los factores conductuales dentro del entorno en el cual se dan.
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