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2.1  objetivo de la psicología en la salud 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Promoción de la 

salud 

 Investigación 

 Información 

 Diagnostico 

 Tratamiento 

 rehabilitación 

Comportamiento 

del profesional 

 La psicología 

 Medicina 

 Educación 

para la salud 

 comunicación 

Psicología 

medica 

 
Recoge  

 Sintetiza 



 

2.2 la intervención en la psicología de la salud. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 Control de estímulos 

antecedentes y 

consecuentes 

 Propiciando una 

adecuada disposición 

psicológica de los 

pacientes 

 Entrenando a los 

pacientes para que 

dominen habilidades que 

les permitan auto 

controlar su propio 

comportamiento  

 El control de 

estímulos 

antecedentes y 

consecuentes 

externos 

 Influencias en la 

disposición 

psicológica más 

flexible. 

Funcionamiento 

psicológico 

Profesionales de la 

salud no psicológicos 



 

2.3 la metodología de la intervención en la salud  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

El modo en que la persona percibe el lugar que 

ocupa en el entorno cultural y en el sistema de 

valores en que vive, así como en relación con sus 

adjetivos, expectativas, criterios, y preocupaciones 

 Entrevistas 

 Observación conductual 

 Técnicas 

 Procedimientos de auto 

observación y auto registró 

 Test 

 Auto- informes 

 cuestionarios 

Sufrimiento 

emocional 

Calidad de vida 

Cognitivo 

conductual 

Pena o el dolor  



 

2.4  manejo de emociones en pacientes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Seles indica a los 

alumnos que es mejor  

no relacionarse mucho 

con los pacientes uy que 

no se involucren 

emocionalmente 

Formación 

Regulación de emociones 

juega un punto 

importante cuando el 

medico tiene que dar una 

noticia, aun paciente, este 

requiere la habilidad de 

evitar dar respuestas 

emocionales 

descontroladas 

Medico 



 

2.5  Relación paciente – enfermero 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

Comunicación 

Propone la modificación 

del comportamiento 

humano y de factores 

relacionados con el que 

directa o indirectamente 

promueven la salud, 

previene enfermedades 

o protegen a los 

pacientes del daño 

Desarrollar la 

solución de los 

pacientes atra vez 

del proceso 

interpersonal 

terapéutico 

Replau 

Proceso deliberativo de 

enfermería, donde la 

enfermera emplea relación 

interpersonal encaminada a la 

satisfacción de las 

necesidades del paciente 

La enfermera 

aprovecha la empatía 

el apoyo y la 

simpatía, para 

entender el dolor del 

paciente 

Orlando 

Travelvee 



 

2.6  Diversos modelos en la psicología de la salud 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 2.7 modelo cognitivo social 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Modelos 

 Modelo cognitivo 

 Modelo de creencias de 

la salud 

 Teoría de acción 

razonada 

 Modelo de reclusión de 

riesgo 

 Modelo teórico de 

cambio conductual 

 Modelo integrativo 

 Capacidad simboliza 

dora 

 Capacidad de previsión 

 Capacidad vicaria 

 Capacidad auto 

reguladora 

 Capacidad de auto 

reflexión 

Conductismo 

clásico 

Muestra la 

complejidad de los 

procesos humanos 

para realizar una 

conducta 

Teoría social 

cognitiva 



 

2.8 modelos de creencias en salud 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 La creencia o percepción 

de que un determinado 

problema es importantes 

o suficientemente grave 

como para tenerlo en 

consideración 

  La creencia o percepción 

de que uno es vulnerable 

a una persona  

 La creencia o percepción 

de que la acción a tomar 

producirá en beneficio 

aun coste razonal 

aceptable 

M C S 



 

2.9 La teoría de la acción razonada 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.10  modelo de riesgo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Integra factores 

actitudinales y 

comportamentales 

para explicar las 

conductas saludables  

Martin 

fisbhein e 

iceck ajzen 

- Actitudes y a la 

percepción de lo 

que se tiene de lo 

que los otros creen 

que uno debe de 

hacer 

- Norma subjetiva si 

lo que se desea es 

hacer un cambio de 

conducto 

Objetivo 

Disminuir las 

consecuencias 

provocadas por 

mantener 

relaciones 

riesgosas 

Prevención primaria: su 

objetivo evita que las 

personas se infecten de 

VIH 

Prevención secundaria: 

tiene como finalidad la 

prevención del desarrollo 

de la enfermedad en 

aquellas personas ceros 

positivas 



 

2.11  Modelo integrativo 

 

Psicoterapia 

integrativa 

- Enfoque psicodinámico 

- Enfoque centrado en el 

cliente 

- El conductual 

- El cognitivo 

- La terapia gestal 

- La psicoterapia corporales 

-  La teoría de las relaciones 

objétales 

-  La psicología psicoanalítico 

de self 

Facilita plenitud que la 

calidad del ser de la 

persona y su 

funcionamiento en las 

áreas intrapsiquica 

interpersonal y socio 

política se potencia al 

máximo 

Objetivo 


