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INTERVENCION PSICOLOGICA

El concepto de enfermedad terminal hace referencia a aquellas enfermedades o trastornos
en fase muy avanzada, en las que no existe probabilidad de recuperacion del paciente y la
esperanza de vida queda reducido a un periodo relativamente breve (generalmente de
pocos meses)

A este nivel, el tratamiento médico es mas un método “paliativo”, el objetivo principal no es
Su recuperacion, si no mantener una calidad de vida durante el tiempo mas largo posible
evitando los malestares y el sufrimiento, este tratamiento suele contar con las
contribuciones de psicélogos y psiquiatras que se haran cargo de las necesidades
emocionales del paciente, mas all4d de su sintomatologia sera la preservacion de su
dignidad y ayudar a la aceptacion del fin de la vida. Asi mismo proporcionar confort y
compafiia viendo el cierre del ciclo de la vida de forma positiva.

La existencia de una enfermedad terminal resulta demoledora para la persona que lo
padece y es con quien mas se centrara la intervencion, pero no es la Unica persona que
presentara aquel sufrimiento, también las personas de su alrededor (entorno) necesitara
asesoramiento, pautas de actuacion y un gran soporte emocional para poder sobre llevar
la situacion tanto en el momento en el que se da la noticia hasta la llegada del final.

PERFIL DEL PSICOLOGO EN LA ATENCION DE PACIENTES TERMINALES

La atencion e intervencion psicolégica en pacientes terminales exige al psicélogo un perfil
profesional claramente sanitario. Las
competencias claves de este profesional se perfilan sobre las siguientes areas:

e La evaluacion psicolégica del paciente: valorar su estado emocional, fisico y social
en relacion con la enfermedad. Cuales son sus miedos y necesidades,
pensamientos recurrentes y desadaptados a la situacion, los habitos de vida que
pueden beneficiar o deteriorar mucho mas su salud.

e Evaluar y mejorar aquellos recursos psicolégicos (fortalezas) que dispone para
enfrentarse y adaptarse a los cambios que supone su enfermedad. Analizando la
calidad del entorno humano que rodea al paciente: las dinamicas familiares, su vida
en pareja y el apoyo que recibe de sus amistades.

e Excelentes habilidades terapéuticas y comunicativas: fomentar la confianza en el
paciente, la escucha activa, la asertividad y empatia.

es necesario destacar la fortaleza psicoldgica que debe trabajar el propio psicélogo a
nivel personal.

Dedicarse al ambito psicolégico con pacientes terminales exige aparcar las propias
emociones durante la intervencion psicologica, siempre sin perder el lado humano.
Cada paciente es un nuevo reto, pues cada paciente conlleva para el psicoterapeuta
superar su propio proceso de duelo.



Fuente 2:

La muerte es, de momento, inevitable. Si hay una situacion vital a la que de manera
individual cada uno de nosotros ha de enfrentarse, con toda seguridad y sin temor a
equivocarnos, es la de la propia muerte. Sin embargo, son pocas las personas que
manifiestan haber reflexionado pausadamente sobre la propia muerte, pese a que la muerte
€s una vivencia cercana para todos ya que es casi imposible que no nos hayamos cruzado
con alguna de sus caras en algin momento de nuestra existencia.

la muerte es ahora concebida como “socialmente inaceptable, prohibida, un tabd” Decimos
gue nadie esta preparado para aceptar ese punto y final en su vida o en la de sus seres
gueridos y lo cierto es que pocas personas lo estan. Nuestra sociedad no nos educa para
asumir que la muerte forma parte del proceso de Vivir.
Si para las personas sanas es un tema delicado de tratar, para las personas con
enfermedades terminales todavia lo es mas, pues es doloroso de asimila y es necesario el
apoyo psicolégico a estos pacientes para aliviar ese sufrimiento y que puedan afrontar la
despedida.

una enfermedad terminal no solo afecta emocionalmente al paciente; también a su entorno
humano: familiares y cuidadores.

OBJETIVO DE LA INTERVENCION PSICOLOGICA EN PACIENTES TERMINALES

La psicoterapia en estos pacientes tiene por finalidad acompafiar y apoyar
psicolégicamente al paciente durante todo el proceso: desde el diagnostico de la afectacion
hasta el duelo. La primera parte de este proceso se fija como objetivo la aceptaciéon de la
enfermedad y su incurabilidad. Es frecuente que un paciente terminal sienta una pérdida de
control respecto a su vida

épor qué me ha tocado a mi?
El psicoterapeuta trabajara con el paciente varios factores:

e Elproceso de afrontamiento de la enfermedad y adaptacion a todos los cambios que
ha supuesto en su vida.

e Los sintomas depresivos asociados.

e Entrenamiento en habilidades psicolégicas para aliviar el sufrimiento tanto
emocional como fisico (dolores crénicos).

e La prepara para la despedida.

El profesional ha de explorar los miedos, intentar dar apoyo emocional y favorecer la
expresion de miedos y deseos con el fin de poder dirigir y gestionar la emocion hacia metas
adaptativas y no hacia la desesperacion. La
psicoterapia no se cifie solo a la atencion del paciente. El psicélogo trabajara en
colaboracién con familiares y amigos de su entorno. El psicélogo ayudara a no caer en ese
terrible silencio por parte de los familiares y orientara para que sepan hablar de la
enfermedad con el afectado sin tabues; para afrontar el miedo, los conflictos y, en la Ultima
etapa del proceso, también los prepara para afrontar el duelo.
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> GUIA DE INTERVENCION PSICOLOGICA CON PACIENTES TERMINALES ;
http://www.ipbscordoba.es/uploads/Documentos/Publicaciones Ipbs/5pacientes-
terminales.pdf
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