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Comprension de D{s enfermedades
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/ Categoria de Caracteristicas como: Efectos_secundarlos como la Efectos secundarl.os: la perdlda. El personal de salud tiene la mejor disposicion
las el dolor, la invasién, la arlmor.exm, la n.ausea, el del cabello, I? fatlgaj,lla.anorema, para proporcionar informacién acerca de las

inmitiencia de la vomito, la fatiga, la las neuropatias periféricas, la molestias que ocasiona la propia enfermedad,

Céncer < enfermedades - Radiotera pla Ml €t doloryila {QU Imiotera P13 < estomatitis, la diarrea y los 1 de las ventajas que tiene el que se lleven a cabo

2 muerte o los efectos diarrea, que suelen aparecer roblemas sexuales, las nduseas
cronico- 4 P P Xy 3 cada uno de los tratamientos, asi como de los

secundarios de los

dos o tres semanas después y el vdmito, que aparecen :
: . Alte b efectos secundarios.
degenerativas _ tratamientos médicos de iniciado el tratamiento acompaiiando al tratamiento L
\ _ N~ “J
4 g Aplicada en diversas (~
(" Cualquier actividad realizada Deben agruparsey | se pueden hacer Obtiene iscipli Organizacion
q I ., |serecogerse . . informacién que disciplinas o Especializado en gestiones
P Cr=ona que [a crge RECOIECCIon I t -’ actividades, ya sea Mundial de politicas de prevencion,
C saludable, con el propésito J elementos que sOn | aptrevistas o procesos) establezca P g
Onductas ! - < A ciencias sociales, romocion e intervencion a
i ; importantes i6 resultados en ] b la Salud P
de prevenir una enfermedad | cfe datos P de observacion o informatica, nivel mundial
de salud o detectarla en una etapa dentro de un consultas determinado T lantre (OMS)
‘ ibliografi tema de estudio. 1
asintomatica; \contenldo bibliograficas. . oS, L
. = e
~ ~ P ~ ( Cambios importantes en la vida, como la
3 dimensi L i6n del tibilidad Dos pri dimensiones del Las ot paciiSadie ; crdi
Explicar el imensiones a percepcion de la susceptibilida os primeras dimensiones de as otras, % muerte de un ser querido o la pérdida de un
lei basicas para y/o vulnerabilidad ante la enfermedad | proceso salud-enfermedad representarian el PUEaen empleo Experiencias de vida negativas,
R O analizar La percepcion del grado de amenaza J representan la percepcion personal | grado de accesibilidad PSICOIogla y 4 EE como abuso o trauma Factores bioldgicos
A . L < i
fendmenodela < cualquier Y de la enfermedad de riesgo ante la enfermedad y a conductas y . rlesglo de . que afectan los genes o la quimica cerebral
salud- episodio de La evaluacion subjetiva de las establecerian la motivacion para ocasiones de llevarla Slda prlo demast Ie Antecedentes familiares de problemas de
enfermedad enfermedad repercusiones a la salud efectuar la conducta a cabo. Lsa jeimenta (_salud mental
L ~ - & ~
7 El proveedor de atencién médica
=
_ J Dificultad para contarles a otras ( ) . - - Perder el interés en Las personas con el VIH determinara si alguno de sus medicamentos
Situaciones que 5 . Las infecciones Causan Sefial N 1
d personas sobre el diagnodstico del VIH. B ortunistas cambiosan enaies actividades que suelen pueden hablar con su contra el VIH podrian estar afectando su
pue ?n | Estigma y discriminacion relacionados B0 £ olleden e de alerta ser agradables. proveedor de atencién médica < salud mental. Ayudarles a las personas con
contribuir a < con el VIH. B tar el LR de un < Sentir una tristeza para informarle cémo se el VIH a encontrar un proveedor de atencién
trastornos de Pérdida de apoyo social y aislamiento. e broylel b problema | persistente o sensacién sienten. Informarle si tienen de salud mental como un psiquiatra o
salud mental Dificultad para obtener servicios de e Y -y de salud de vacio Sentir ansiedad o| problemas de uso de drogaso | terapeuta
en personas atencion de salud mental. h 3 Y mental estrés
i nervioso comporta. L \ =
coniih h 4 (W r h . /Adopcién de medidas para
, , N ( ) Eliminar o Promover habilidades y comportamientos que | DOS estrategias impedir que las mujeres se
Formas en que Unirse a un grupo de apoyo. Los psicélogos pueden | Estrategias Intervencign | disminuir el eviten o disminuyan el nimero de nuevas para limitar el infecten con VIH y la
las personas con Prob.ar I.:;w’medltacwn, el yoga cz la dar una explicacion de para la DrEvel ﬁ riesgo de ) infecciones (prevencién primaria). J numero de < Bresacaaee S . e
el VIH pueden J respiracion profunda para relajarse. ) los resultados (sea J R en el 4mbito | 2P2ricion del VIH ) ryvorecer que las personas portadoras del VIH | recién nacidos Blanib e fandilar e
) Dormir lo suficiente, comer alimentos ositivo o negativo . ara toda la ; ; ; infectados por : »
mejorar su salud ludabl { fisi ) Ip ibl g p ly | P del sida P T retrasen en la medida de lo posible el periodo I P interrupcion del embarazo
mental S e Y A e € e e e del SIDA pastacion sintomatico del sida (prevencién secundaria) | ¢l VIH =
Lactivas manejo L - L
7 @ s ~ g y C . - d P
P N Supone la principal via de Modelos teoricos ( Modelos Sefialan unaseneTde Comportamiento | a) determinantes Intervenciones InformaCIon
revencion isi6 i icicid g humano a partir | personales, que incluyen psicolégicas para
transmision del siday, 212 S SORE NG tedricosde | factores que influyen enla p 3 , q. i % roducir modificaciones Motivacion
dela vez, la que plantea mayores A P dobciatrd de tres < factores cognitivos, 5P €S __¥
) dificultades d in, LR | educacidn - elementos afectivos y biolégicos; b) la | €n las conductas de
transmision rficuitades de prevencion, e comportamientos de , ! . — T
va que involucra alos dos | d€ conductas de P s de rieseo de] L Bandura (1994) | conductay c) el ambiente. | infeccion del VIH Habilidades conductuales
sexual. A ) ‘ Srevencion | salud | prevenci6n y de riesgo de C C
Lmiembros de la pareja. &
NS
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Terapia e b I TCC identifica el L? TC’C.contrlbuye e -e.l paciente | pmindfulness es la Fomenta la En la diabetes los El estrés puede hacer que
s ) € Dasapcbiiops tino de diabético desarrolle habilidades de | resencia plenay atencion, niveles de azucar suba su azucar en la sangre
cognitiva, Terapia persona percibe y evalta p:nsamiento afrontamiento de la enfermedad, | onciencia abierta enfoque en el pueden disminuir y que se vuelva dificil de
mindfulness COgnlthO' u'r; acc-n:nteamlegto; . ) ey J ayudarjdo:je.s a Id-entlzcar sus se conjugan en un § momento por demasiada 2 controlar, y quiza’ necesite
situacion o conducta de los creencias distorsionadas, a fearefta
4 conductual < AN emociones i y momento en presentey el < medicacién o tomar dosis mas altas del
y diabetes emas, determina la forma d contrastar dichas creencias conla |huestra desarrollo de la | insulina, y puede :
(TCC) como piensa, siente negativasipEss lidad lazarl . medicamento para la
P ’ y réalidad y a reémplazarias por mente/cuerpo/es | conciencia sin convertirse en una ] . j
~ : . reemplazarlas por ! ¢ ’ diabetes o insulina (Tovote y
reacciona ante dichos creencias mas apropiadas o iritu Fufref causa comun de
ductas realistas . (Uit BECIQICiCe Is, 20
eventos. L& realistas ¢ ! cols, 2014)
\ [ : estrés. g
y constructivas. L5 -



Comprension de las enfermedades
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i Los de menor nivel ~ g Los més pobres tienen | Los enfermos Es dificil para los enfermos La hipocondria puede
/ Trastorno en el i Seguramente r ! Por el miedo a . : llevar a la depresién
A ) ienden a dar ciertamente peor hipocondriacos hipocondriacos aceptar que sus P )y
que la persona Diferencias licaci desencadena o 3 que les bl icol6gi porque no se llega a un
’ interpreta en el nivel < i mas < sajud fisicgly tambleny_SCl we diagnostiquen < N d
H in ; i . . 4 Ay s
H| 0Co nd ria 4 relacionadas con la ) se dan diferencias en suelenirala van peregrinando de médico en lagnostico que
p sintomas cultural enfermedad a sus h'p°c°“d”a_5 bt ot consulta del e médico intentando buscar a tranquilice.
somaticos como i entre este tipo o enfermedad.
sintomas que a : LI _ emociones. \medlco alguno que les haga caso.
enfermedad. __ problemas psicolégicos \ € PoRiacion g
N
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£ ~ ] Técnica de exposicion a las También ha
: Se le pide que no erder el miedo a estar enfermo, cuando se "
Se definen claramente con el le pide q Una vezigueEEl Perder el d t f d y o
; establecido este 5 e i sensaciones corporales, que que enfrentar
; it acuda a mas Comienzo esta sintiendo la sensacion que se teme. Es el a A y
Tratamiento s siesobjetiygisdella o ) marco fuera de la consigue que el paciente < elmiedoala
i i médicos ni a las ropio pensamiento de estar enfermo que ; : ‘
terapia, que son que pierda g J consulta comienza del el q < pierda el miedo a los sintomas enfermedad y
hipocondria enfermedad que teme para hos:n:::la:as, cl|ude s grandes, es quien genera la sensacion que se enfermedad L
poder retomar el sentido de | N0 hable de saludni ST e teme y se interpreta como enfermedad.
su vida. de enfermedad. Q : - -
& ~ (" L.
El habito de fumar es otro factor de
e
A La hipertensidn arterial considerada como otro factor Enfermedad metabdlica que '
Se caracteriza por tener una d .p 4 . dificabl iad se produce con més riesgo, puesto que se ha observado en
etiologia multifactorial, los e rlesgo’prlmarlo o e,_asoaa aicon W La 1 diferentes estudios sobre enfermedades
Enfe'medad es ) ’ mayor nimero de muertes debidas a enfermedades frecuencia en los seres 2 A 5 LR
Enfermedad factores de riesgo cardiovascular < d ; T . coronarias, una mayor incidencia de
) A J coronarias, cerebrovasculares, artropatia periférica e diabetes humanos, provocando una
ca'diovasculares cardiovascular | se potencian entre siy, ademas, ) ¥ = 4 e . muertes en personas fumadoras que no
; insuficiencia cardiaca y puede ser controlada con mayor incidencia de fumadoras
e hipertensién - pr.es;entan R cmente medicamentos, ejercicios fisicos y una dieta saludable. aterosclerosis. L i
asociados “
N
7 7 e
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~ ~ La ansiedad se ha 2 i Es necesario detectar
E . | . (" L El sélo etiquetar
1 efetmedades stas Bajo peso, sexo sin protecciéon, | La El comportamiento del asociado muy "hi = mecanismos que
I' : enfermedades . o0 . ] 4 . como "hipertenso” a
Exp icaciones y nbitasniisibles hipertension arterial, consumo | hipertension paciente es un componente e temente con ndivid d incluyan los efectos
. - un individuo puede
' i generan VaAENERINENEDS 7o tabaco, consumo de arterial es clave en su bienestar por el la hipertensién por < | p iy i conductuales, cognitivos
g L : enerarle perjuicios
P anteamientos < i RN P < y suelen alcohol, sanidad deficiente, < actualmente < efecto de aspectos cognitivos, B reaccionds tg I il A : emocionale's B
asociarse con défici . Gt . . ales como angustia,
: éficit de hierro, humo por la principal instrumentales y emocionales c i 12 o ’ A :
terapéutlcos 60% de las uno o mas K. U PR e fisiologicas que y ausentismo laboral | diagnostico y manejo.
combustidn de sélidos en causa de sobre el funcionamiento del implica § dad .
: : : A A : or enfermeda
PS|C°'69|C°S muertes en el f?ctores de interiores, colesterol alto y \muerte. |_ organismo - \p
ctual (_mundo |57 |_obesidad riesgo I
acCtuaies 1 .
f Concebida como la -
KEstos estados y | i ( (3 Trast ifi Laslintepvageiopes separacion y restriccion del
nsomnio . rastornos especificos N, A . i i
conductas pueden | ied ! Comportamientos P d psicoldgicas en crisis tienen el BIto dé ner bt Conc.ebftila cne Ia'se-paracmn y
i ira, miedo riesgosos para la como trastorno de como obietivo minimizar o8 . Y restriccion del movimiento de
Im aCtO dar pie a extremo a la estrés postraumatico ! Cuarentena < que hansido < personas que han sido
P salud como mayor < ' 5 dafios psicolégicos y proveer i P q
problemas en < % otencialmente expuestas al ; ;
; b < enfermedad uso de alcohol y trastornos de asistebdiBiTante | P P potencialmente expuestas al virus,
pSlCOlOQlCO saluc-i m.ental. incluso en tabaco y ansiedad, depresién, orevencién y el controlldcl virus, también ha sido un también ha sido un factor estudiado
publica incluidas personas no Lo LIS y somatizaciones. epidemia factor estudiado =
reacciones de
del COVID-19 expuestas ~ L ~
angustia ~ =
N Los trabajadores de actividades no esenciales,
7 Hav dos Los trabajadores de actividades esenciales han tenido que seguir trabajando en sus
("Desde el brote de la | Se encuestaron a 4.357 En segundo lugar, la y h i e laboral | g q g .
Impacto . e infeccion de/mieniB grupos dentro | han seguido su actividad laboral normal, domicilios mediante teletrabajo y, en caso de
enfermedad muchos | sujetos. Las principales Infeccion de miembros ) baiad d idad ) ) ]
Psicoldai : A nes de los de la familia, tercer lugar del colectivo encontramos a trabajadores de seguridad, no poder hacerlo, tuvieron que interrumpir
SIPIRII trabaiadolesel " p ; ¢ i p de limpieza, cuidado de personas mayores o temporalmente su actividad profesional por no
: salud han sido trabajadores de la salud | medidas de protecciony 1 di idad Dbt s distribucis
trabajadores de i S S en primer Ihear finalmente B 0lencia trabajadores | con discapacidad, produccién, distribucién | paper podido virtualizarla.
la Salud infectados con el . dp I & el no sanitarios | Y venta de productos, etc. ~
a Salu virus \_infeccién de colegas € - 3
& 1

Intervenciones
psicoldgicas en
COVID-19-: un

&nodelo actual

/Importancia de la identificacion del
comportamiento permite disefiar, planificar las
intervenciones mas efectivas permite a la Psicologia

(" Higiene de manos ‘ Evitar contacto publico ‘ Uso de mascarilla cuando

Cuarentena

La evidencia muestra que la educacién y la

poder aportar con todo su conocimiento cientifico
de la Ciencia del comportamiento para el abordaje

de esta Pandemia.
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Deteccion de casos

asilamiento y reposo ‘

- Deteccién de casos '

primeros sintomas

corresponda informacion sobre la higiene de las manos no es
Seguir tratamiento e < suficiente, que el aislamiento puede causar
indicaciones médicas distrés y problemas de salud mental que
requieren atencion o que las percepciones de
Diagnostico ante los \riesgo pueden estar sesgadas o distorsionadas.



