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Juega un  papel importante  desde la prevención primaria de la salud hasta ayudar a bien morir. Los cuales  son: proceso salud-

enfermedad; psicología medica; psicología clínica,  estado  de  salud, medicina preventiva, promoción de la salud; enfermo  

terminal/Psicología. 
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Su objeto de 

estudio es el 

comportamient

o del individuo 

en un contexto 

constituido por 

la salud o por la 

enfermedad. 

Esto se refiere a 

que el paciente 

se observa 

desde  dos 

puntos de vista; 

tal en sus 

relaciones  con 

la enfermedad y 

como generador 

de recursos  

adaptivos. 

Se puede influir en 
el funcionamiento 
psicológico de los 

pacientes, para 
propiciar un 
comportamiento 

saludable, a través 
de 3 líneas de 
actuación 
fundamentales:  

1. Controlando los 
estímulos 
antecedentes y 

consecuentes, 
tanto externos 
como internos.  

2. Propiciando una 
adecuada 
disposición 

psicológica de los 

pacientes que 
pueden ser más 

flexible o más 
rígida.  

3. Entrenando a los 
pacientes para que 

dominen 
habilidades que les 
permitan auto 

controlar su propio 
comportamiento.  

 

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. 

Es mejor no 

relacionarse 

mucho con los 

pacientes y que 

no “se 

involucren 

emocionalmente

”, situación 

compleja para 

ellos porque son 

seres humanos 

que sienten y se 

mueven por 

emociones. 

Otra situación a 

la que se 

enfrentan es el 

trabajo 

emocional, es 

decir el personal 

de salud y los 

alumnos de 

Medicina deben 

expresar 

emociones 

impuestas por 

las normas 
organizacionales 

Proceso 

deliberativo 

de 

enfermería, 

donde la 

enfermera 

emplea la 

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. 

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. 

1.- Modelo 

Cognitivo –Social  

2.- El Modelo de 

Creencias en 

Salud                   

3.-La Teoría de 

Acción Razonado 

(planeada)                      

4.- Modelo de 

Reducción de 

Riesgo                    

5.-El Llamado 

Modelo       

Transteórico del 

Cambio 

Conductual           

6.- El Modelo 

Integrativo 

 

Es tonos ayuda a 

entender como 
una persona llega 

a tomar una 

decisión para 
realizar cierta 
acción.  

Este modelo nos 
dice que la mejor 
forma de 

predecir la 
conducta es 
conocer las 
intenciones de 

una persona. 
Una intención 
representa un 

compromiso de 

la persona para 
actuar de cierta 

manera y es un 
fuerte predictor 
de la conducta 

manifiesta, 
provisto que se 
de en ciertas 

condiciones 

Intentan 

lograr un 

cambio de 

actitudes y 

motivar a la 

persona a 

desarrollar 

habilidades 

conductuales 

que reduzcan 

el riesgo, 

aumentando 

de paso la 

percepción 

de 

autoeficacia 

para iniciar y 

mantener los 
cambios 

comportame

ntales 

deseados. 

Es, la 

creencias 

relacionaro

n la 

habilidad 

que uno 

tiene para 

ejecutar 

una 

conducta 

determinad

a, y de 

"expectativ

a de 

resultado", 

que se 

refiere a la 

creencia 

que la 

conducta 

puede 

producir 
los cambios 

deseados. 

se basa en la 

noción que el 

cambio hacia 

conducta 

saludables está 

guiado por las 

creencias del 

individuo, 

específicament

e por lo que se 

denomina la 

"expectativa de 

valor", esto es, 

las personas 

van a cambiar 

su conducta si 

ésta resulta en 

algo valorado 

para ellas y 

tienen la 

expectativa de 

que pueda 

alcanzarse ese 

resultado. 

Se refiere al 

proceso de 

integrar la 

personalidad: 

asimilar 

aspectos 

repudiados, 

no 

conscientes o 

no resueltos 

de uno 

mismo y 

hacerlos 

parte de una 

personalidad 

cohesionada, 

reduciendo el 

uso de 

mecanismos 

de defensa 

que inhiben 

la 

espontaneida

d y limitan la 

flexibilidad 

en la 

resolución de 

problemas, 

en el 

mantenimien

to de la 

salud, 
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