CIENCIAS PSICOSOCIALES

APLICADAS A LA SALUD II

2°. DE ENFERMERIA

TEMA 1

ANTROPOLOGIA DE LA SALUD

« Indica un hecho gue pueda considerarse como antecedente histérico de la Antropologia.
En los siglos XVIy XVII se usaba el término Antropologia como sinénimo de anatomia.

« Define la Antropologia y precisa su objeto de estudio.

Antropologia: "Ciencia que se ocupa especificamente del estudio del hombre".

El objeto de su estudio es el hombre como "ser animal" y para ello investiga su aspecto anatomofisioldgico,
comportamiento y reaccion frente al medio, y comportamiento individual y social.

« Distingue entre aspecto material e inmaterial de la cultura humana.

Lo material, como su nombre indica, es toda la materia que necesita el hombre para vivir, avanzar hacia un
futuro... Es todo lo que puede tocar... Sin embargo, lo inmaterial es algo que no se puede palpar, pero si se
apreciar... Es todo aquello que une a los hombres y les ayuda a vivir en sociedad.

» ¢, Qué es la Antropologia de la Salud?

Es una disciplina de la antropologia social, consolidada en la década de los 70, a partir del interés por las
dimensiones sociales y culturales del continuum Salud-Enfermedad.

En un principio se centra en sistemas terapéuticos primitivos y tradicionales, mas tarde, en los afos 80, dej
esto a un lado y se centra en los analisis de nuevos problemas: epidemiologia social, sindromes culturales
sistemas sanitarios e institucionales.

« ¢ Esta exento el modelo biomédico de carga cultural? Explica en qué sentido.

El modelo biomédico no esta exento de la carga cultural, ya que ésta esta o tiene relacion terapéutica con ¢
sistemas de curacion tradicionales.

» Explica comparativamente las caracteristicas de la relacion PS-US en el modelo biomédico en el
antropoldgico.

La relacién PS-US en el modelo biomédico tiene las siguientes caracteristicas:
Analiticamente es unidimensional, comunicativamente unidireccional y terapéuticamente unilateral, es deci

la enfermedad es percibida como una entidad biolégica, predomina el modelo explicativo del PS sobre el de
US, familiares... Es decir, no hay negociacion y el tratamiento es fundamentalmente farmacolégico.



Sin embargo, el modelo antropolégico es todo lo contrario: analiticamente pluridimensional;
comunicativamente, bidireccional y terapéuticamente polifacético, es decir, no es s6lo una entidad bioldgice
sino que también tiene en cuenta la construccidn social, hay una comunicacion entre PS y US, tienen valor
ambos modelos explicativos y el tratamiento no se basa tan so6lo en farmacos, sino que se abre a otro tipo
otras posibilidades terapéuticas.

« Diferenciar con claridad las tres dimensiones de la enfermedad mediante los conceptos de "disease”,
"lliness" y "sikness".

 Sefiala cudl es la perspectiva dominante en los trabajos de la Antropologia clasica o tradicional y cual es
caracteristica de las tendencias actuales.

La perspectiva dominante en los trabajos de antropologia clasica es el etnocentrismo y las tendencias actu
se caracterizan por su mayor disciplinaridad.

« Indica las principales lineas de investigacion y aplicacién de la Antropologia de la salud actualmente.
Getino Martinez sefiala como prioritarias las siguientes:
* Los sistemas sanitarios.
* Las relaciones entre antropologia y epidemiologia.
 Los Culture-Bound Syndromes.
« Las aportaciones de la antropologia a la educacion para la salud.
* ¢, Qué dimensiones de analisis podemos utilizar, segin Press (1990), para investigar la naturaleza de los
sistemas sanitarios y su relacién con otros factores socioculturales?
 La dimension préactica o de relacién personal de salud—usuarios.
* La dimension institucional.
* La dimension sociocultural.

¢, Qué nuevo planteamiento ha supuesto para la epidemiologia la Antropologia de la salud? ¢ Qué nombre
recibe esta orientacién? ¢,Cudles son sus lineas tematicas mas sobresalientes?

La antropologia de la salud se orienta mas bien hacia los factores socioculturales y esto supone un nuevo
planteamiento para la epidemiologia y es que la enfermedad, cronificacién y mortalidad son de etiologia
multicausal, como pueden ser: habitos de riesgo, las concepciones sobre el cuerpo...

» Explica el término "sikness career" y sitllalo en su correspondiente linea tematica.

"Sikness Career": Recorrido que hacen los usuarios a través de los centros o instituciones sanitarias para
solucionar sus problemas.

Se encuentra en la linea tematica de los procesos de busqueda y obtencion de salud.
* ¢, Qué se quiere decir con el término "Culture-Bond Syndromes"?
"Culture-Bond Syndromes": Trastornos que se dan en marcos socioculturales concretos.

» ¢, Qué se quiere decir con que la medicina occidental tiende a la anulacion de la diversidad cultural? ¢En
sentido se dice que el papel de la Antropologia de la Salud es precisamente todo lo contrario?

Intenta homogeneizar las caracteristicas diagnoésticas y los nexos explicativos de las enfermedades en los
distintos contextos culturales. La antropologia de la salud es todo lo contrario, ya que intenta analizar la



especificidad de las enfermedades y aproximandose a ellas ya que constituyen entidades locales y culturals

* ¢ Por qué las narraciones que realizan los sujetos de sus propios sintomas y sensaciones constituyen un
importante y rico material de investigacién antropoldgica? ¢Qué nombre recibe esta aproximacién
etnogréfica a la enfermedad individual?

Porque no so6lo proporciona informacion sobre los niveles subjetivos de la enfermedad, sino también sobre
aspectos socioculturales en los que se encuentran los usuarios de la salud.

A esta aproximacion etnogréafica a la enfermedad se le denomina procedimiento fenomenoldgico.

* ¢ Por qué muchos programas de Educacion sanitaria, de tipo biomédico, realizados en paises en vias de
desarrollo han resultado poco eficaces? ¢, Qué tipo de programas aparecen como mas eficaces?

Por el desconocimiento o por no tener en cuenta el marco cultural de la poblacion por parte de los realizadc
de dicho programa. Ha sido una intervencion unilateral sociocultural sobre la que va a actuar y animar al
equipo sanitario a participar en los objetivos y funcionamiento del programa.

* ¢ Existe una aproximacion antropoldgica en Enfermeria? Justificalo.

Si existe una aproximaciéon antropolégica en enfermeria, porque el papel de ésta se esta vinculando
particularmente a las practicas de proteccion y cuidados de la salud, y toda situacién de cuidados es, en si,
situacion antropoldgica.

« Sefiala tan solo dos de las caracteristicas identificativas de una aproximacion antropoldgica de la
Enfermeria a la salud.

 Parte de lo que las personas son y de cédmo se expresan,
 Implica un reencuentro con las personas.

» En tu opinidn, ¢cudl es la ventaja mas importante de una aproximacion antropoldgica a la situacion de
cuidados de Enfermeria?

La aproximacion antropolégica a los cuidados es generadora de, y facilita, su estructuracion.

¢, C6mo? Pues, por una parte, estimulando la observacién activa; y por otra, favoreciendo la utilizacion de le
experiencia y su confrontacion con otras fuentes de saber. Para la Antropologia de la Salud, cada persona
fuente de saber para el P.E. Asi, aprender a percibir emociones y sentimientos de las personas cuidadas y
gue experimentan los propios P.S. es una fuente de saberes que abre miltiples posibilidades de utilizacién
enfermeria.

» En tu opinidn, ¢cudl es el tipo de dificultad mas importante para utilizar la aproximacién antropolégica en
Enfermeria.

Dificultades para desprenderse de marcos conceptuales preestablecidos o dominantes, o definiciones o
conceptos no bien asimilados.

Dificultades para hacer valer econémicamente y socialmente los resultados de la aproximacién antropolégi
en el &mbito sanitario.

TEMA2



SOCIOLOGIA DE LA SALUD

« Sitla histéricamente el origen de la Sociologia como disciplina cientifica. Entre los grandes cambios que
contribuyeron a su nacimiento, sefiala el que, a tu juicio, pudiera tener mayor relevancia.

La sociologia como disciplina surgi6 a lo largo de los S. XVIIl y XIX, ante la pregunta acerca de la funcién
de la sociedad, que surge a partir de los grandes cambios sociales y politicos que se dan en esta época.

* Las transformaciénes econémicas: (Industrializacién, emigracion...)
« Define la Sociologia y precisa su objeto de estudio.

Sociologia: Es el estudio de las sociedades humanas y del comportamiento humano en situaciones de
interaccion.

Su objeto de estudio son los patrones recurrentes en las actitudes y comportamiento de la gente y como va
éstos ante las variaciones de tiempo, cultura y grupos sociales.

« Distingue entre micro y macrosociologia como dos niveles de analisis.

Dentro de los niveles de analisis socioldgico tenemos: el de pequefia escala o microsociologia, que observ:
comportamiento diario y la interaccion cara a cara, por ejemplo: el ceder el asiento a una persona mayor. Y
de gran escala o macrosociologia, que investiga todas las situaciones y mecanismos sociales, su estructure
y sus efectos a largo plazo.

Ambos niveles se complementan con frecuencia.

« ¢ Cuales son los interrogantes basicos de la Sociologia y cuales sus respectivas respuestas?

¢, Qué mantiene unidos a los miembros de una sociedad? La sociedad tiene una tendencia natural a
desarrollarse hacia un estado de integracién funcional, en la que las partes que la componen desempefiz
funciones diferentes y trabajan juntos y de forma continuada, y a través del ejercicio de poder se persuac
obliga a los demas a aceptar el orden social establecido.

* ¢, Qué relacién existe entre individuo y sociedad? Los individuos son capaces de interpretar la realidad
creando nuevos indicadores sociales que constituyen la sociedad. Se cree que la sociedad esta consider
por las acciones de los individuos, y que las fuerzas sociales surgen de la forma en que se organiza la
sociedad.

» Relaciona autor con postura teérica.

En folio de preguntas.

« Distingue entre interaccién social y estructura social.

Interaccién Social es el intercambio de acciones y respuestas que las personas realizan dentro de la sociec
la estructura social, y Estructura Social se refiere a las formas en que la sociedad, como un todo, actia y es
colocada en su conjunto.

« Distingue entre status y rol.

Status es la imagen social de que goza cada persona y Rol es un conjunto de comportamientos, actitudes,
obligaciones y privilegios que se esperan de cualquier persona que ocupa un Status particular.

* Pon ejemplo de cada tipo de status:



L Ao (Y] | (o TR Inteligencia

L AN (o 18 115 o [o 1S Director de Empresa
e Principal.......ceiiiiiiiiii Presidente del Gobierno
e DOMINANtE.......uviiiiiiciiiccee e Los fieles dentro de la Iglesia

» ¢ En qué consiste la funcién integradora del rol?

Es la unificacién de todas las caracteristicas (rasgos personales, conocimientos...) y las multiples conducta
una persona.

« Distingue entre normas, valores y creencias sociales.
» Normas: Reglas o pautas con las que interactdan un grupo de individuos y se desenvuelven en la vi
social.
« Creencias: Son configuraciones cognitivas moldeadas social y culturalmente acerca de la naturalfie:
del mundo, de la sociedad y de nosotros mismos.
» Expdn alguna razén por la que se pueda decir que los valores son funcionales.

Funcionan como medio de solidaridad o agrupacién social.

* La salud es un valor, pero ¢, de qué tipo? Identificalo.
» Segun la clasificacién de Alport, Vernon y Lindzey, es:

— Teorico — Social

— Econémico — Politico

— Estético — Religioso

» Segun la clasificacién de Rockeach, es:

« Terminal (metas o fines)
« Instrumental (modos de conducta)

 ¢La salud es un valor fundamental o universal. Razona tu respuesta.
» ¢ En qué estriba la fuerza de una creencia? ¢ Puedes poner un ejemplo referido al campo de la salud.

La fuerza de una creencia estriba en su interiorizacién. Ej.: La persona que mantiene su fe en Dios para
superar su enfermedad.

« Distingue entre relacion social y red social ¢,En qué tipo de red social calificarias un equipo sanitario?
» Relacion social: Cualquier interaccion perdurable entre 2 6 mas personas.
» Red social: Relaciones entre personas que estan unidos directamente o indirectamente mediante

compromisos y vias de comunicacioén variada.

* ¢, Qué categorias sociales son determinantes de:
 la homogeneidad / heterogeneidad de la sociedad.

Sexo, razay religion.



« laigualdad / desigualdad de la sociedad.
Clase social, educacion, poder.

» Completa la Figura 3 (pag. 40).

En folio de preguntas.

« ¢ Consideras que en nuestra cultura occidental, las costumbres, creencias y valores son muy vulnerables
Razona tu respuesta.

Disciplina que a través del estudio de las sociedades humanas y del comportamiento de éstas, nos ayuda ¢
comprender los aspectos del fenémeno salud / enfermedad.

* Define la Sociologia de la Salud: construye tu propia definicion.

En mi opinion, el paradigma que sigue nuestro sistema sanitario es el "sociosanitario” ya que la salud se
define como un ambiente saludable, porque éste es fundamental para un buen estado de salud, asi como |
satisfaccion de todas las necesidades basicas para la vida; y como terapia tenemos la modificacion del sist
social, aunque también supondria una adaptacion a los desafios ambientales internos y externos que no
pudieran modificarse.

» En tu opinidn, ¢,qué paradigma sigue nuestro sistema sanitario? Razona tu respuesta.

« El papel de las redes sociales primarias en el control de la enfermedad y la proteccion de la salud.

« "La familia es el contexto mas importante dentro del cual la enfermedad se presenta y se resuelve".

* Las teorias, definiciones o interpretaciones de la salud / enfermedad...

« La posible integracion y coordinacién de los servicios sanitarios y sociales.

« El papel sociolégico en el sistema sanitario.

« El andlisis de la adecuacion de los servicios sanitarios a las necesidades vitales de la poblacion.

« La conceptualizacién, construccion y analisis de los indicadores sociosanitarios.

* La investigacion / evaluacion de los programas sociosanitarios.

« El papel del voluntariado en los servicios sanitarios

« Edad, salud y curso de la vida.

 Sefiala las reas tematicas de la Sociologia de la Salud, ordenandolas segun la importancia que, en tu
opinidn, tienen sus aportaciones para la Enfermeria.

» Conocer a fondo las necesidades de salud de la poblacion.
« Identificar con precision y objetividad las orientaciones tedricas que deben guiar a los sistemas y
servicios sanitarios para cubrir tales necesidades.

* ¢ Cuales pueden ser los puntos clave que, desde la perspectiva sociolégica, la Enfermeria, como ciencia
profesion, deberia tener en cuenta a la hora de aplicar cuidados de salud.

« Situar a la persona y al grupo en el contexto social y como usuario del sistema sanitario.

« Aplicar las nociones basicas de la sociologia para mejorar los cuidados.

 Analisis sociolégico de los recursos sanitarios, humanos e institucionales.

» Mostrar la relacion salud — enfermedad - sociedad.

« Utilizar la metodologia socioldgica.

 Acercar la reflexion sociolégica a la practica cotidiana.

» Aproximacion global y disciplinar a la persona.

» Ordena por orden de importancia (segun tu opinién) los objetivos explicitados en la literatura sobre
Sociologia y Enfermeria.



Cuadro en folio de preguntas.

» En base al conocimiento que tienes ya de la profesion de enfermera ¢,qué criterios de cambio consideras
est n mas claramente establecidos entre los profesionales de la salud y en la poblacién general. Para elic
puedes ordenar los criterios del Cuadro 2 (pag. 47) para cada sector profesional

Cuadro en folio de preguntas.

Tema 3

PSICOLOGIA DE LA SALUD

» Aporta evidencia empirica reciente (articulo revista, libro, Prensa, etc.) que ponga de relieve la importanc
de la Psicologia de la Salud.

Ver fotocopia de articulo.

» ¢, Qué es la Psicologia de la Salud? Expdn la definicion que mas te convenza (puede ser del libro de textc
de cualquier otra fuente en cuyo caso se aportara la debida referencia bibliografica). ¢ En qué sentido la
Psicologia de la Salud comprende a la salud mental?

Psicologia de la salud es la especializacién dentro de la psicologia que se ocupa de la salud fisica.

Comprende a la salud mental cuando ésta afecta al bienestar fisico de las personas.

« Sefiala las principales reas de dominio de la Psicologia de la Salud.

* Promocién y mantenimiento de la salud.

» Prevencion y tratamiento de la enfermedad.

 Factores asociados al origen y desarrollo de la enfermedad.

* Servicios de salud y politica sanitaria.

» En tu opinidn, ¢,con qué otra disciplina psicolégica est mas relacionada la Psicologia de la Salud?

La psicologia comunicativa, ya que es un complemento natural de la psicologia de la salud en cuanto a ciel

aplicada a la salud, y en ella confluyen las diferentes disciplinas basicas, médicas, psicol6gicas, socioldgice

epidemioldgicas... que fundamentan los programas de intervencion para la rpevencion de la enfermedad, la
promocion de la salud y la educacién para la salud.

» Expén con brevedad y precision las razones por las que ha surgido la Psicologia de la Salud.
» Razones de tipo tedrico o cientifico:

Salud = estar sano
Auge del modelo biopsicosocial.
» Razones de tipo epidemioldgico:

"El 99 % de nosotros nacemos sanos, y nos ponemos enfermos como resultado de nuestro comportamient
saludable y de las condiciones ambientales malsanas.

» Razones de tipo econdémico:

Costos de salud: Mejor estado de salud y mejor nivel asistencial de cuidados.



Por ello, mayor atencion en medidas preventivas:

Cambio de conductas no saludables...

* ¢ Cuales son los modos en que las variables psicologicas pueden afectar a la salud.

Expdnlos lo mas esquematicamente posible, aportando ejemplo en cada uno de ellos.

« Conductas cognitivas, emocionales y sociales.

Ej.: Higiene bucal.

» Componentes psicolégicos.

» El componente psicolégico ante fisiopatologias mas relevantes que éste, es fundamental ya que puede
agravar o mejorar el proceso.

Ej.: Optimismo y lucha de una persona con cancer.

+ La conducta del individuo puede afectar a su bienestar y adaptacién social.

Todas las variables psicoldgicas influyen siempre de forma directa o indirecta, positiva 0 negativamente en
todos los trastornos emocionales.

« Entre las contribuciones de la Psicologia en orden a "reestructurar la politica de formacién de los
Profesionales de la Salud" (meta 4), ¢,cual consideras mas importante y necesaria para la Enfermeria?
Razona tu eleccion.

Habilidades didacticas y pedagogicas de educacion para la salud, ya que para potenciar ésta y mantenerla
debemos transmitir a la sociedad lo importante que es practicar diariamente conductas sanas, las cuales sc
fundamentales, entre otras cosas, para prevenir la enfermedad y vivir en un estado saludable.

» Compara las ventajas y limitaciones de los Modelos biomédico y Biopsicosocial. En base al conocimiento
experiencia que ya tienes del sistema sanitario, ¢, qué Modelo es el predominante? ¢ Por qué es asi.

Las diferencias en las ventajas del modelo biomédico y biopsicosocial son que éste Ultimo evita el
reduccionismo del modelo biomédico, al enfatizar la importancia que cada nivel tiene para la salud, ademas
evita el dualismo mente / cuerpo al subrayar la existencia de interconexiones de los diferentes sistemas; un
cambio o desequilibrio en uno cualquiera de los niveles de la jerarquia afecta también a todos los demas.

En mi opinién el modelo predominante es el biopsicosocial, ya que, p. e.: un tumor maligno (cambio a nivel
de tejido) afecta tanto a nivel inferior (sistema celular) como a los superiores (familiar, personal...)

 Entre las aportaciones de la psicologia a la Enfermeria, ¢,cual consideras de mayor interés y relevancia?
Razona tu eleccion.

El conocimiento de los principios que determinan el aprendizaje de nuestra conducta de salud, asi como lo:
mecanismos necesarios para el cambio o modificacién de los comportamientos no saludables.

Porque el aprendizaje de esta conducta y sus mecanismos nos ayudan a prevenir enfermedades, con lo cu
disminuiran los gastos sanitarios, se mejorara el estado de salud...

10. Expdn las dos aportaciones de la Enfermeria a la Psicologia. ¢ Se te ocurre alguna otra.



» Como superar la problemética salud / enfermedad mediante una relacion de ayuda.

» Un marco concreto de intervencion e investigacién psicosocial en el area de la salud mediante el
asesoramiento y el apoyo.

TEMA 4

CONDUCTAS DE SALUD

SU NATURALEZA, MANTENIMIENTO Y MODIFICACION

« Distingue entre conducta patégena e inmunégena.

Conductas patdégenas son aquellas que nos hacen mas susceptibles a contraer enfermedades, todo lo cont
de conductas inmunégenas, que son aquellas que pueden protegernos de la enfermedad.

¢, Qué son las conductas de salud? Definelas y sefiala sus principales caracteristicas.

Conductas de salud: son aquellas que realizan personas estando sanas, con el propésito de prevenir la
enfermedad, evitando las patdgenas y practicando las inmundgenas.

Se caracterizan por ser inestables y relativamente auténomas.

* ¢, Qué dificultades o barreras encuentran los programas de prevencion primaria? En tu opinion, ¢,cual de
ellas consideras de mayor importancia psicolégica.

« Barreras culturales y actitudinales, ya que hay valores que entran en conflicto con los habitos de vida
saludables.

 Barreras provenientes de la naturaleza de los habitos de salud p. €j.: el tabaco es un habito patdégeno qut
produce una satisfaccion inmediata, sin embargo, el ejercicio, que es un habito saludable, requiere un
esfuerzo, renunciar a algo...

* Barreras dentro del sistema de salud.

« Barreras dentro de la psicologia.

4. Expon esquematicamente los determinantes de las conductas de salud.

Autopercepcién de sintomas

Factores personales: Factores emocionales

Factores cognitivos

Variables sociodemograficas

Primeras experiencias de socializaciéon

Factores Sociales: Valores y normas asociados a una cultura o grupo socioeconémico

Influencias de los grupos

Acceso a los sistemas de salud

5. Expoén las bases y los componentes de uno de los modelos explicativos, ayudandote de un diagrama. Se
cudl es, en tu opinién, su principal ventaja y su mayor inconveniente.



« Mayor ventaja: su utilidad para explicar y predecir determinadas conductas preventivas.
« Inconveniente: no es un modelo suficiente para ayudar a instaurar comportamientos estables que
promuevan o favorezcan la salud.

6. Si consideramos conjuntamente el MCS y la TAR/TAP, ambos modelos asumen un postulado comdn.
Sefialalo.

"Los determinantes primarios de la salud son las creencias y las actitudes..." y "que las conductas de salud
el resultado de nuestra intencion consciente".

7. ¢ En cual de los modelos interviene un elemento que tiene mucho que ver con el gradiente de reforzamie
Explicalo brevemente.

Modelo TMP (Teoria de la Motivacién Protectora).

Gradiente de reforzamiento: Capacidad de recompensarse a uno mismo por ser bueno, por ejemplo: el
comprobar que tabacalera va a dejar de beneficiarse a costa de tu salud.

8. ¢ Qué dos aproximaciones se exponen en orden a modificar los habitos de salud.

» Cambio de creencias y actitudes: éstos son requisitos previos para cambiar la conducta.
« El papel de los medios de comunicacién en la modificacién de las conductas de salud.

9. La eficacia de un mensaje persuasivo depende fundamentalmente del efecto que produzcan en el recept
cuatro elementos claves. Indicalos.

» Fuente persuasiva.

» El mensaje (el contenido de éste).

* El canal comunicativo.

* El contexto.

« El primer paso para cambiar las conductas de salud es proporcionar informacién. Pero ¢ vale cualquier
informaciéon? ¢ Qué tipo de informacién hay que dar? ¢ Qué pasos o0 requisitos tienen que darse para
conseguir el interés informativo en nuestra audiencia?

Primero hay que proporcionar a las personas una informacién apropiada que guie sus acciones, haciendo ¢
se interesen por la informacion relevante.

Los pasos a seguir:

 Atencion al mensaje de salud.

» Comprension.

» Aceptacion.

» Retencion.

* Actuacion.

* ¢, Qué caracteristicas de la fuente informativa la hacen mas persuasiva?
* Credibilidad.

* El atractivo.

 El poder.

« La semejanza con el receptor.

* ¢, Qué caracteristicas del mensaje de salud lo hacen mas eficaz?

Los mensajes deben ser:

10



* Claros.
» Concisos.
* Directos.
* No demasiado complejos.
* ¢, Qué organizacion darias a un mensaje de salud para que fuese mas persuasivo?

La organizacion que daria a un mensaje de salud para que fuese mas persuasivo seria el orden de los
argumentos. Siendo éste de menor a mayor dureza, para gue impacte mas el mensaje.

¢, Qué tipo de mensaje est relacionado con lo que en salud se conoce como apelacién al miedo. Pon algu
ejemplo actual de mensaje de salud basado en la amenaza.

Los mensajes racionales.

Por ejemplo: El bafarse antes de que hayan pasado al menos 2 h. desde que se comi6 puede ocasionar ul
corte de digestion.

» Actualmente, la posicibn mas admitida es que conforme aumenta la intensidad del miedo contenido en el
mensaje aumenta la eficacia del mensaje persuasivo. ¢ Es eso cierto? ¢ Por qué?

No es cierto, porque no tiene por qué tener relacion el miedo contenido en el mensaje con el miedo que put
provocar en el receptor, ya que el miedo intenso de un mensaje puede ser evitado cognitivamente por el
receptor.

» Explica brevemente como ciertas caracteristicas del receptor (inteligencia, autoestima) pueden tener efec
contrarios sobre los procesos de recepciéon y aceptacion del mensaje de salud.

Recepcién y comprension del mensaje.
« Inteligencia
Resistencia a la persuasion.
Facil aceptacion de los mensajes.
» Autoestima
Poca probabilidad de aceptar los mensajes.

» ¢, Qué idea basica asume el enfoque cognitivo—conductual en orden a la promocién de la salud? ¢ Por que
asi?

La idea basica que asume el enfoque cognitivo—conductual es que la conducta y la cognicion deben
considerarse conjuntamente a la hora de enfrentarse a la modificacién de los habitos de salud, porque la ge
responde mejor a las representaciones cognitivas de condiciones ambientales.

La mayor parte del aprendizaje humano esta controlado por los procesos cognitivos, con lo cual se explica
gué una personase implica en una conducta nociva.

» ¢ En qué consiste basicamente la técnica de auto—observacion? ¢ Qué aspectos recoge? ¢ Qué instrumer
utiliza?
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Consiste en atender deliberadamente a la propia conducta y en registrarla a través de un procedimiento
previamente establecido. Recoge los siguientes aspectos:

» Aspectos especificos de la conducta del objeto.
« Aspectos que la rodean, bien sea:

» Desencadenandola (antecedentes)
» Manteniéndola (consecuentes)

Pueden utilizarse como insturmentos:
 hojas
» gréficas
* relojes...

« Distingue entre Terapia aversiva y Desensibilizacion sistematica.

La terapia aversiva consiste en asociar una conducta de salud indeseable con una experiencia desagradab
Ej.: alcohol + disulfiran ! vomitos...

Sin embargo, la desensibilizacién sistematica es un proceso de contracondicionamiento de 2 respuestas
psicofisiolégicas incompatibles. Ej.: ansiedad - relajacion.

Ambas conductas son de condicionamiento clasico aplicadas a la modificacién de las conductas de salud.
« La reestructuracion cognitiva es un conjunto de técnicas dirigidas a ayudar a la persona, ¢,en qué aspecitt
La reestructuracion cognitiva es un conjunto de técnicas dirigidas a ayudar a la persona a:

* Localizar los pensamientos negativos automaticos y las creencias irracionales.

« ldentificar los errores o distorsiones cognitivos

» Sustituirlos por creencias, pensamientos y habilidades sociales mas adaptativas.

TEMA S5

EL ESTRES

SIGNIFICADO, IMPACTO, RECURSOS Y TECNICAS

» Expbn brevemente las tres formas de conceptualizar el estrés, indicando qué modelos tedricos se basan

cada una de ellas.

» Como un conjunto de estimulos ! Modelo psicolégico del estrés.

» Como una respuestas ! Modelo fisiolégico del estrés.

» Como un proceso ! Modelo psicoldgico del estrés.

« Distingue entre evaluacion primaria y secundaria.

La evaluacidn primaria plantea la pregunta de si el bienestar psicolégico, el status laboral y econémico o la:
relaciones interpersonales estan en peligro, es decir, la persona valora el significado de lo que esta ocurrier

Y la evaluacién secundaria. Se refiera a los propios recursos para afrontar la situacion.

» Expbn esquematicamente las principales fuentes de estrés.
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La principales fuentes de estrés son:

Situaciones de conflicto

- Fuentes personales

Situaciones de enfermedad
Acontecimientos criticos

Estado de tension excesiva

- Fuentes familiares

Patrones de interaccion familiar

Atmdsfera emocional

Contexto escolar

- Fuentes sociales

Contexto laboral | Ambiente fisico

Demandas estresantes del trabajo

Contenido del trabajo

Desemperiio de roles

Promocién laboral

Paro

Jubilacién

« Distingue los distintos niveles de estresores segun el impacto provocado sobre el bienestar de la persone
Niveles estresores:

» Segln el impacto presumible sobre el bienestar de la persona.

Desastres naturales

« Acontecimientos Desastres provocados por seres humanos
Traumaticos Acciones catastréficas

Ataques fisicos

« Acontecimientos Positivos
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Vitales importantes Negativos
» Segun el tipo de activacion fisiolégica que producen.
» Expbn esquematicamente qué factores influyen en la evaluacion de un acontecimiento como estresante.
Generales
Creencias
Especificas
—Elementos cognitivos
Valores
Compromisos ldeas abstractas
Metas
Segun Causal
"el locus" De control
Factores Personales —Elementos motivacionales Segun la Estables
estabilidad Inestables
Segun la Globales
amplitud Especificos
Compromiso
Dureza Control personal
Desafio
—-Elementos de hébitos de
comportamiento —Orientacion de
logro competitivo
Patrén de con— -Urgencia
Ducta tipo A temporal
—Sentimiento de

ira y hostilidad
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Potencialidad estresante (inherente a la situacion misma)
Controlabilidad

Mutualidad

Factores situacionales Ambiguedad

Ocurrencia / recurrencia

Cronologia

Familiaridad

» De acuerdo con el modelo de Eysenck, ¢ qué tipo de reaccidn al estrés protege del cancer y de la
cardiopatia? ¢ Qué caracteristicas de la personalidad disminuyen el riesgo de trastornos psicosomaticos?

Tipo | y tipo 1l de reaccidn al estrés, protege del cancer y cardiopatia respectivamente, y ademas el tipo lll,
gue alterna las caracteristicas de los dos anteriores.

Las caracteristicas de personalidad que disminuyen el riesgo de trastornos psicosomaticos son:
e Optimismo.
» Sentido del humor.
« "Hardiness" (dureza, resistencia).
* Motivacion social.
* Autoestima.
* ¢, Qué se entiende por afrontamiento del estrés? ¢ Como puede considerarse?
Afrontamiento del estrés es el cdmo se hace frente a una situacion de estrés.

Se puede considerar como:

« Un estilo de comportamiento.
* Un proceso.

* ¢, Qué se entiende por recursos de afrontamiento? Expon esquematicamente su clasificacion.

Recursos de afrontamiento son los elementos y / o capacidades, internos o externos, con que cuenta la per
para hacer frente a las demandas d ela situaciéon o acontecimiento potencialmente estresante. Segun Lazal
Folkman se clasifican en:

Fisicos

Internos Psicolégicos

Instrumentales

Sociales

Externos
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Materiales

» ¢, Qué entiendes por estrategia de afrontamiento? Expon esquematicamente sus diferentes tipos o categc
Estrategias de afrontamiento son maneras de reducir la tension y devolver el equilibrio.

Se clasifican en:

« Estrategia focalizada en el problema: para cambiar la relacién ambiente—persona.
« Estrategia focalizada en la emocidn: para cambiar el modo de actuar o interpretar lo que esta
ocurriendo y mitigar el estrés.

« ¢ Las estrategias focalizadas en el problema se facilitan o se interfieren con las focalizadas en la emociér
llustra tu respuesta con un ejemplo.

Las estrategias focalizadas en el problema se facilitan y se interfieren con las focalizadas en la emocion.
Ej.: Reducir la ansiedad ! Facilita la toma de decisiones.

Quitar importancia a algo ocurrido puede inhibir la toma de decisiones.

¢, COmo puede el afrontamiento impactar nuestra salud?

« Directamente a través de mecanismos fisiolégicos.
« Indirectamente a través de la conducta de salud.

* Haz un esquema en que aparezcan los factores determinantes del afrontamiento.
FACTORES DETERMINANTES DEL AFRONTAMIENTO !

* Factores internos:
* Control psicol6gico como moderador del estrés.

 Control conductual.
 Control cognitivo.
 Autoeficacia.
 Caracteristicas de la personalidad y el afrontamiento
¢ Optimismo.
¢ Autoconcepto.
¢ Hostilidad.
¢ Larisa.
¢ Sentido del humor.
» Factores externos:
« Apoyo social ! tipos:
¢ Apoyo estimativo.
¢ Apoyo informativo.
¢ Apoyo instrumental
¢ Apoyo de acomparfiamiento.
¢ Medidas de apoyo social:
¢ De estructura de las redes sociales.
¢ De funcién o contenido del apoyo.
¢ Relacién entre apoyo social y salud.
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¢ Distingue entre control conductual y cognitivo.

El control conductual es la creencia personal de que uno es capaz de influir sobre
aspectos aversivos.

Ej.: anciano - residencia ! Autonomia / dependencia.
El control cognitivo es aplicar estrategias cognitivas (ver lo bueno, distraerse).
Ej.: cirujia ! ver las ventajas.

¢ Distingue entre locus de control y autoeficacia.

Autoeficacia: Creencias de las personas sobre la capacidad de conseguir las metas
especificas.

Locus de control: Juicio que hace la persona acerca de la controlabilidad del suceso.
O Expdn las dimensiones o tipos de apoyo social.
Se pueden distinguir 4 dimensiones de apoyo social:

¢ El apoyo estimativo.

¢ El apoyo informativo.

¢ El apoyo instrumental.

¢ El apoyo de acompafiamiento.

0 ¢ Qué relacion existe entre apoyo social y salud? ¢Qué esta claro y qué no esté claro
en esta relacion?

Existe abundante y reciente evidencia tedrica y empirica que relaciona el apoyo socic
y la salud.

Esta claro que el apoyo social tiene efectos beneficiosos para la salud, ya que se
admite que el apoyo social y la salud son variables relacionadas en el sentido de que
la mala salud es mas probable y acentuada en personas que carecen de apoyo socia
gue las que gozan de niveles altos de apoyo social; pero lo que no esta claro es com
se produce. Hay una discusion en dilucidar si los efectos del apoyo social se deben a
una accion amortiguadora del estrés o si se trata mas bien de un efecto sobre la salu
independiente de que exista 0 no estrés.

0 Haz un esquema con las diferentes técnicas para manejar o reducir el estrés.
O Técnicas de relajacion !

[Relajacion progresiva o completa de Jacobson.

[El entrenamiento autégeno.

(Técnicas de respiracion.

[La visualizacion o relajacién en imaginacion.

[La meditacion trascendental.

LEl yoga.

[La musicoterapia.

[Técnicas de biofeedback.
¢ Técnicas cognitivo—conceptuales: la inoculacién del estrés.
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18. ¢ Qué técnicas estan aconsejadas para los siguientes problemas de salud?

¢ Cansancio cronico !
[Respiracion.
CAutohipnosis.
Onoculacién del estrés.

¢ Irritabilidad.
[Respiracion.
Onoculacién del estrés.

O Tension arterial alta.
[Relajacion progresiva.
CEntrenamiento autdgeno.
Onoculacién del estrés.

¢ Pensamientos obsesivos o distorsionados.
[Meditacion.
Onoculacién del estrés.

¢ Ansiedad ante un examen.
[Relajacion progresiva.
[Respiracion.
Onoculacién del estrés.

FACTORES MODIFICADORES

VARIABLES DEMOGRAFICAS

VARIABLES PSICOSOCIALES

AMENAZA DE ENFERMEDAD PERCIBIDA POR LA PERSONA
INTERNOS:

SINTOMAS

EXTERNOS:

EXPERIENCIAS AJENAS

FACTORES DESENCADENANTES (EN FUNCION DE LA INFORMACION)
CONDUCTAS DE SALUD

RELACION COSTE / BENEFICIO

PERCIBIDAS POR LA PERSONA

O
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