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Modelos de cognicion social y adherendia
terapéutica en pacientes con cancer

El cdncer es una de las enfermedades mas temidas, por
cualquier persona que pudiera padecerla, tanto por las
propias caracteristicas del padecimiento (dolor, invasién
de las células a otras partes del cuerpo y la inminencia de
la muerte), como por los efectos secundarios de los

procedimientos médicos usados en su tratamiento.
DAVID PAZOS

ARTSINNERS COM

Cuando se le diagnostica cancer a una persona, debe enfrentar la incertidumbre de si
el tratamiento que le indicaron serd para curarla o sélo para aliviarlas molestias o
prolongar su vida o de por qué el tratamiento la hace sentir tan débil y enferma en
lugar de aliviarla, cuestiones, todas, que, sin una respuesta, podrian conducir al
enfermo a posponer e, incluso, a abandonar el tratamiento indicado.

Sin embargo, el paciente con cancer requiere recibir un tratamiento certero y
oportuno, por lo que debe apegarse a las indicaciones; es decir, debe asistir de
manera regular a sus citas de control, realizar ciertos cambios en su estilo de vida y
acudir con puntualidad a las citas para la aplicacién del tratamiento.
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Cancer

El cancer se considera dentro de la categoria de las enfermedades
cronico-degenerativas; su aparicion se asocia con caracteristicas
bioldgicas de las personas, sus estilos de vida, con el aumento de la
esperanza de vida al nacery con otras condiciones propias del desarrollo.
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En el campo de la psicologia de la salud, la identificacion de los factores que subyacen a las
conductas saludables ha motivado multiples estudios guiados por la necesidad de conocer las
razones que llevan a las personas a realizar esos comportamientos, con la finalidad de poder
disefiar intervenciones que transformen la prevalencia de esas conductas y asi contribuir a la
salud de los individuos y de las poblaciones.

TECNICAS DE n:gou:cuén DE DATOS:
ODBSERVACION Y ENTREVISTA

La recoleccion de datos es una de las actividades en donde deben agruparsey se
recogen elementos que son importantes dentro de un contenido especifico.
Comunmente se hacen con el fin de generar informacion importante para el
desarrollo de un trabajo determinada o un proyecto.

Es importante tener en cuenta que la recoleccion de datos no solo se hace a través de
una encuesta. También puede darse el caso de aplicar entrevistas o procesos de
observacién o consultas bibliograficas. Este tipo de aplicaciones son solo surten
efectos en el ambiente educativo, son realmente Utiles en el sector organizacional
para determinadas labores.
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s de destacar que la recoleccién de datos es un término que tiene largo rato de haberse
empleado. Cuando los conocimientos se dividieron en diversas ramificaciones. Por ende
se otorgaron una serie de actividades de investigacidon que fueron ejecutadas por el ser
humano. El objetivo fundamental de la recoleccién de datos y es alli en donde actua su

importancia. Es la de obtener informacién que establezca resultados en determinado
tema de estudio. Aplicada en diversas disciplinas o actividades, ya sea ciencias sociales,
informatica, econdmica, entre otros

Se trata de un didlogo en donde actuan el entrevistador y
los entrevistados. Son conversaciones que se dirigen a una
audiencia en particular y se estructuran con base en una
pregunta seguida de una respuesta. Se podria decir que se
presenta como un didlogo breve entre dos personas.

Generalmente dentro del término de recoleccion de datos
se presentan cuatro técnicas que son fundamentales

: Las entrevistas
. Las encuestas.
La observacioén.
Los cuestionarios.

Entrevistas



Modelo de creencias en
salud (IVICS)

En 1946, la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), creada para promover el
desarrollo sanitario en todas las regiones
del mundo, asi como para luchar contra las
enfermedades

Ademas del desarrollo de las ciencias sociales y del
reconocimiento de que los aspectos médicos y sociales no
eran suficientes para explicar el complejo fenémeno de la

salud, enfermedad, concede especial importancia a tres
dimensiones bdsicas para analizar cualquier episodio de

enfermedad: la percepcion de la susceptibilidad y/o
vulnerabilidad ante la enfermedad, la percepcién del grado de
amenaza de la enfermedad, la evaluacién subjetiva de las
repercusiones a la salud, y en lo social, a las implicaciones de
la enfermedad y a la percepcién de los beneficios y a la
evaluacion de probables dificultades para llevar a cabo
determinadas conductas
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El estrés de tener una enfermedad o afeccién médica
grave, como el VIH, puede afectar negativamente la salud

Aspectos
emocionales y

Psicosociales

PRESENTES EN EL
VIH/SIDA

mental de una persona. Entre las situaciones que pueden
contribuir a los trastornos de salud mental en las personas
con el VIH cabe citarlas siguientes:

Dificultad para contarles a otras personas
sobre el diagndstico del VIH.

Estigma y discriminacién relacionados con el
VIH.

Pérdida de apoyo social y aislamiento.

En las personas con el VIH, la infeccién por el VIH Yy las
infecciones oportunistas afines pueden afectar el cerebro y el
sistema nervioso. Esto puede causar cambios en la forma en
gque una persona piensay se comporta. Ademas, algunos
medicamentos que se usan para tratar el VIH podrian tener
efectos secundarios que afectan la salud mental de una
persona.

Los cambios en cdmo se siente o actla una persona pueden ser una sefial de alerta de un problema de
salud mental. Por ejemplo, entre las posibles sefiales de depresién se incluyen:

Perder el interés en actividades que suelen seragradables

Sentir una tristeza persistente o sensacion de vacio

Las personas con el VIH pueden hablar con su proveedor de atencion médica

para informarle cdmo se sienten. Ademas, pueden informarle si tienen

Tener pensamientos suicidas  problemas de uso de drogas o de alcohol. El proveedor de atencion médica
determinard sialguno de sus medicamentos contra el VIH podria estar afectando

Sentir ansiedad o estrés

su salud mental. También puede ayudarles a las personas con el VIH a encontrar
un proveedor de atencién de salud mental como un psiquiatra o terapeuta.

|
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Estrategias parala

prevencion del SIDA

En la actualidad se han realizado notables
progresos en el tratamiento
farmacoldégico del sida, de manera que
las terapias combinadas con
antirretrovirales nos permiten hablar del
sida como una enfermedad crénica. No
obstante, mientras no se halle una
vacuna eficaz para impedir nuevas
infecciones, el enfoque preventivo,
basado en acciones de promocién y
proteccion de la salud, sigue siendo el
mas eficiente para interrumpir e impedir
la expansion de la epidemia del SIDA.

La intervencion preventiva en el
ambito del sida tiene como
objetivo eliminar o disminuir el
riesgo de aparicion del VIH para
toda la poblacidn, intentando:

Promover habilidades y
comportamientos que eviten o
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disminuyan el nimero de nuevas Favorecer que las personas portadoras del VIH retrasen en la

infecciones (prevencién primaria medida de lo posible el periodo sintomatico del sida
(prevencion secundaria), y c) lograr que los enfermos que han
desarrollado la enfermedad gocen de una buena calidad de vida
y del apoyo social y sanitario adecuado (prevencion terciaria).



1. Incrementando el grado de informacién a la poblacién sobre la
infeccidn por VIH y las conductas que favorecen su transmision.

2. Promoviendo conductas sexuales saludables, en especial
mediante el uso del preservativo.

3. Favoreciendo la adaptacién ciudadana hacia los programas y
medidas de prevencidn de la infeccidn, en particular con las
poblaciones mds vulnerables.

La intervencion preventiva del sida se
encuentra en funcién de los mecanismos de
transmision. Estos se detallaran a
continuacion, centrandonos de forma
especifica en la UNIVERSIDAD DEL SURESTE
85 transmision sexual, que supone el
ambito de actuacidn prioritario con jovenes
y adolescentes.

Prevencién de la transmisién por via
sanguinea o parenteral. En nuestros dias, el
riesgo de contraer la enfermedad por
transfusién de sangre o por utilizacién de
material de inyeccién es nulo en los paises
desarrollados. El gran problema de la
infeccion por esta via se halla entre los
usuarios de droga por via parenteral que
comparten jeringuillas u otro material de

inyeccion o utensilios para preparar la
droga

| objetivo prioritario
es facilitar el acceso de
‘ esos usuarios de
drogas a los recursos
| preventivos y
sanitarios, disefiando
intervenciones
destinadas a reducir las
conductas de riesgo.



Modelos teoricos sobre la
adquisicion y mantenimiento de
conductas de prevencion

Para que la informacién sea eficaz, debe transmitir a los destinatarios la creencia de que
ellos mismos pueden transformar sus habitos y mejorar su salud. Luego, se les ensefa a
aplicar dichos cambios. La informacion sobre los hdbitos de salud y las enfermedades

puede hacer hincapié en los beneficios de realizar comportamientos saludables, o bien,
en las pérdidas o dafios como consecuencia de habitos nocivos.

a) La percepcidn subjetiva del riesgo al que uno se expone de contraer la enfermedad si se
practican conductas de riesgo.

b) La gravedad percibida acerca de la enfermedad: la seriedad que el sujeto le atribuye,
incluyendo consecuencias médicas como el dolory la muerte, y también sociales y econdmicas.

c) Los beneficios esperados por la puesta en practica de las conductas de proteccion.

d) Las barreras percibidas, o los costos derivados de practicar un comportamiento saludable.
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Hipocondria:
presentacion
clinica

La hipocondria es un trastorno en el que la persona
interpreta sintomas somaticos como enfermedad.
Esta interpretacion la hace en el contexto de un
intento desesperado de que esos sintomas
desaparezcan porque suponen para el paciente un
dolor inmenso y una amenaza de enfermedad o
muerte.

Hay que sefialar que los enfermos hipocondriacos
graves no suelen ir a la consulta del médico,
precisamente por el miedo a que les diagnostiquen
una enfermedad. Es dificil para muchos enfermos
hipocondriacos aceptar que sus problemas son
psicoldgicos, y van peregrinando de médico en
médico intentando buscar a alguno que les haga
caso.

Una vez que se detecta que un paciente es hipocondriaco y que accede al tratamiento. Se definen
claramente con el paciente los objetivos de la terapia, que son que pierda la angustia y el miedo a la
enfermedad que teme para poder retomar el sentido de su vida.

UNIVERSIDAD DELSURESTE 12
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Enfermedades cardiovasculares e
hipertension

La enfermedad cardiovascular se caracteriza por ’ |
tener una etiologia multifactorial, los factores de
riesg iovasc;.-rse potencian entre siy,
ade e presentan frecuentemente
asociados. Por ello, el abordaje mas correcto de
la prevencion cardiovascular requiere una
valoracidn conjunta de los factores de riesgol.
Existen biomarcadores de riesgo, no
modificables para la aparicién de la enfermedad,
incluyen caracteristicas fijas del sujeto, como
pueden ser la edad, el sexovy la historia familiar.

-
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Explicaciones y planteamientos
terapéuticos psicologicos actuales

Las enfermedades no-trasmisibles generan
aproximadamente 60% de las muertes en el o.
Estas enfermedades van en aumento y suelen
asociarse con uno o mas factores de riesgo, los diez
principales factores incluyen, en orden de
importancia: bajo peso, sexo sin proteccion,
hipertensién arterial, consumo de tabaco, consumo
de alcohol, sanidad deficiente, déficit de hierro, humo
por combustion de sdlidos eninteriores, colesterol
alto y obesidad (World Health Organization, WHO,
2003). Asi, la hipertension arterial constituye un
importante problema de salud publica al constituir el
tercer factor de riesgo mas importante para la
mortalidad por padecimientos crénicos en general.
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Debido a lo reciente de la enfermedad se
cuenta con poca evidencia disponible, sin
embargo, ya especialistas reportan una
serie de reacciones y estados psicoldgicos
observados en la poblacién, incluyendo
efectos en la salud mental

Impacto Psicolégico en
trabajadores de la Salud

Desde el brote de la enfermedad muchos
trabajadores de la Salud han sido infectados con el
virus. Investigaron la percepcién de riesgoy el
estado psicolégico inmediato de trabajadores de
la Salud en la etapa temprana de la epidemia de
COVID-19. Se evalud entonces la percepcién del
riesgoy el estado psicoldgicojunto a
caracteristicas demograficas y las experiencias de
exposicion a COVID-19.

En la dinamica de la enfermedad del Covid-19 se aprecia la relevancia de las conductas de las
personas. La importancia de la identificacion del comportamiento nos solo hace una comprension
mas adecuada de la enfermedad, sino que permite disefar, planificar las intervenciones mas
efectivas permitiendo en este caso a la Psicologia poder aportar con todo su conocimiento
cientifico de la Ciencia del comportamiento para el abordaje de esta Pandemia




Continuara.........
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