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EL PAPEL DE LA 

PSICOLOGIA EN 

LA SALUD 

OBJETIVO 

METODOLOGIA. 

Relación paciente-

enfermera 

Modelos 

de la 

psicología 

de la salud. 

es una parte de 

la Psicología. Su 

objeto de 

estudio es el  

comportamient

o del individuo 

en un contexto 

constituido por 

la salud o por la 

enfermedad.  

El individuo 

estudiado es 

tanto el paciente 

como el 

profesional. 

principales áreas 

estudiadas por la 

psicología médica 

 Explicar, en términos de interacción, el dolor y otros procesos de enfermar y los efectos 

terapéuticos. 

 Los hábitos y estilos de vida. Su influencia en la salud y en la enfermedad; su adquisición y 

modificación. 

 Las influencias recíprocas entre el proceso de enfermar, el comportamiento y los estilos de vida, con 

especial referencia a los procesos crónicos. 

 El paciente como fuente básica de información. El profesional como investigador. Las estrategias para 

obtener una válida información del paciente. 

 El razonamiento médico. El proceso diagnóstico. 

 El profesional como comunicador. La eficacia al transmitir información y al formular prescripciones 

Objetivo 

 

enfoque 

cognitivo-

conductua

l 

 

 

 

 la intervención es aliviar el sufrimiento emocional y ayudar a las personas a mejorar 

su calidad de vida, así como aumentar su bienestar. Se trata de impedir que el 

problema se haga dueño de la vida de la persona, volviendo, en aquellos casos que 

así fuese, a recuperar el control sobre su vida. 

 se caracteriza por otorgar un papel activo al cliente. 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. 

CONCLUSION 

 

La intervención se realiza a través de sesiones semanales de una 

hora de duración aproximadamente. La duración de una terapia 

viene determinada por el problema específico y el desarrollo del 

proceso, así como los objetivos marcados para cada problema y 

persona (algunos objetivos pueden necesitar más tiempo para 

poder alcanzarse). Aproximadamente, puede tener una duración 

media de 4 a 9 meses, seguida de un periodo de seguimiento 

Estado 

emocional 

 

Comunicación 

 

El estado emocional de un paciente es diferente al momento del ingreso, pero 

cuando la enfermera intercambia experiencias con él, se propicia un ambiente 

de confianza y estabiliza su estado emocional, coopera con el tratamiento y su 

estadía hospitalaria será mejor comprendida. 

La comunicación en enfermería 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. 

Una buena comunicación enfermera-paciente tiene resultados positivos, tanto 

para el paciente como para la enfermera 

Características a 

tener en cuenta 

-CONFIANZA 

-COMUNICACIÓN 

-DESARROLLO  

-EMPATIA 

-COMPARTIR 

Los modelos nos dan un 

marco referencial para saber 

por dónde empezar, que 

pasos seguir, y que técnicas 

necesitamos para influir un 

cambio en las conductas de 

las personas 

 

 

CLASIFICACION 

Asociados a los trabajos de Bandura, da importancia a los efectos del ambiente social y las cogniciones sobre la conducta y la influencia 

recíproca entre ellos. 
-cognitivo-social 

-creencias de la salud. 

-teoría de acción razonado 

-Teoría de reducción de 

riesgo 

 

-Transteórico del Cambio 

Conductual 

 

-Integrativo 

Se originó en intentos de los psicólogos del servicio de salud Pública de los EEUU por entender por qué tan pocas personas usaban programas 

y servicios que estaban a su alcance 

Asociada a los planteamientos de los psicólogos Ajzen & Fishbein, si bien no nació de un interés especifico en salud nos ayuda a entender 

como una persona llega a tomar una decisión para realizar cierta acción 

Las intervenciones conocidas como de reducción de factores de riesgo conductual, intentan lograr un cambio de actitudes y motivar a la 

persona a desarrollar habilidades conductuales que reduzcan el riesgo 

Llamado también simplemente el modelo de Prochaska (su principal impulsor), se focaliza en las condiciones que hacen posible el cambio 

Está basado en las ideas de Bandura y del conductismo skinneriano e intenta integrar la psicología de la salud con la salud pública. 


