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M’d I

105. La Psicologia en el Campo de la Salud.

Objetivo del modulo

El objetivo general del mdédulo es presentar los conceptos, las definiciones
que se han hecho de la psicologia de la salud, los modelos utilizados en la
evaluacion de los problemas de salud y presentar algunas generalidades so-
bre en la manera que se relaciona la personalidad con la salud.

Unidad 1. Conceptos basicos de la psicologia de la salud

Objetivo de |a unidad

El alumno conocera los conceptos basicos en el campo de la psicologia de la salud, un
panorama historico general sobre las concepciones de salud, un panorama historico
general sobre las concepciones de salud y enfermedad, los acontecimientos que die-
ron origen al surgimiento de la psicologia de la salud, asi como las diferentes concep-
ciones de salud.

Temario

. Resena histérica sobre los conceptos de enfermedad salud.
. Diferentes concepciones de salud.

. Relacién entre mente y cuerpo.

. Relacién entre comportamiento y salud.

. Surgimiento de la psicologia de la salud.

. Areas relacionadas con la psicologia de la salud.

. Modelo biopsicosocial de la salud-enfermedad
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La psicologia de la salud lleva como objetivo estudiar, explicar, tratar y modi-
ficar los trastornos fisicos y/o mentales o cualquier comportamiento relacio-
nado con la salud y enfermedad (Oblitas, 2008). Aun es considerada como un
area nueva de la psicologia.

Para comenzar su estudio, es necesario conocer sus conceptos basicos, como
lo son la saludy la enfermedad, palabras que son utilizadas en el cotidiano, pero
que a la vez cuentan con diferentes concepciones. De igual forma, es relevante
comprender la relacion entre comportamiento y salud, pues es una premisa
importante en el estudio de la psicologia de la salud.

Resema isteriea selrs los coneeptos
U eniermetiad salud

En la actualidad, el concepto de salud mayormente aceptado es “estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afec-
ciones o enfermedades” (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 1946, p.
100). Mientras que la enfermedad se concibe como la “alteracién o desviacion
del estado fisiol6gico en una o varias partes del cuerpo, por causas en general
conocidas, manifestada por sintomas y signos caracteristicos, y cuya evolucion
es mas o menos previsible” (OMS citado por Herrero, 2016).

Aunqgue son conceptos sencillos, han atravesado por muchas modificaciones
para llegar a lo que son hoy. Por lo que es necesario, realizar una revision
de la evolucion de estos conceptos, con el fin de comprender que se han ido
adecuando al contexto social pero también al tecnolégico e ideolégico de las
épocas y culturas. Comenzando nuestro punto de partida en la edad antigua y
culminando en la actualidad, la edad contemporanea.

Edad antigua

Esta época comenzé aproximadamente en el 3500 a. de C. y finaliz6 el afio 476,
d. de C. Siendo las civilizaciones griega, egipcia, mesopotamica, persa, israeli,
china e hindu, las protagonistas en cuanto a las concepciones de la salud y la
enfermedad, que fueron enmarcadas por dos pensamientos generales: por
una parte, el de origen magico o divino, y por el otro, el origen racional o em-
pirico.
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En cuanto al origen mistico, de acuerdo con Rico, Botellay Vargas (2001), estas
civilizaciones coincidian en que la enfermedad era un castigo de los dioses o
demonios a causa de los pecados cometidos por los humanos, por lo tanto,
eran sacerdotes los principales encargados de la recuperacion de la salud, y lo
hacian a través de rituales, que iban desde canticos hasta exorcismos. Particu-
larmente, en Mesopotamia, también era utilizada la astrologia como método
para comprender la enfermedad; y por su parte China, dentro de las creencias
religiosas del taoismo, comprendia que un desequilibrio del yin yang, era el
causante de las enfermedades.

Entre tanto, en el origen racional-empirico de salud y la enfermedad, destacan
la importancia que se le otorgaba a los habitos higiénicos, como dietas ade-
cuadas, bafios purificadores, descanso reconfortante, evacuacién intestinal y
de flemas, eliminacion de erupciones o secreciones cutaneas, vida al aire libre,
evitacion de los excesos sexuales, entre otros. También consideraban causas
externas, como las responsables de las enfermedades, por lo que era recu-
rrente que personas con tendencias empiricas, como meédicos no religiosos,
enfermeras, comadronas o boticarios asesoraran a los médicos-sacerdotes.

Asimismo, realizaban examenes anatémicos para conocer el estado del cuer-
po, un ejemplo de ello, eran los analisis de higado realizados por los residentes
de Mesopotamia; y formularon teorias para explicar el proceso de salud-enfer-
medad, como la de los Humores y de la neumatica, en Grecia.

Sin embargo, existié cierta conciliacion entre ambos panoramas -mistico y ra-
cional- en las antiguas civilizaciones. Por ejemplo, el culto al dios griego de la
medicina implicaba que los individuos realizaran sesiones de recuperacion y
relajamiento, asi como practicas de habitos higiénicos, como los antes mencio-
nados. También, el empleo de plantas medicinales en su origen fue una practi-
ca mistica, pues se les atribuian caracteristicas magicas que ayudaban a curar
a la gente, sin embargo, con el paso del tiempo, fueron utilizadas por médicos
no religiosos (Rico, Botella & Vargas, 2001).

Edad media

Durante la edad media (que data del afio 476 a 1453), existieron diferentes
formas de ver la salud y la enfermedad. En los inicios y sobre todo en la Europa
Occidental, predominé el pensamiento de que la enfermedad era ocasionada
por Dios a causa de los pecados, y la atencion a ésta era un deber casi exclu-
sivo de los monjes, a pesar de lo anterior, cabe destacar que el cristianismo
planted un pensamiento de solidaridad hacia los enfermos (Garcia, 2003).
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Por fortuna, las civilizaciones arabes tradujeron los textos griegos escritos en
la edad antigua con enfoque racional-empirista sobre la salud y enfermedad,
siendo de vital importancia la teoria hipocratica de los humores, detallada en
la Figura 1, y las innumerables contribuciones de Galeno, como la concepcion
de la enfermedad como un acontecimiento fundamentalmente somaticoy que
afecta al organismo, sin embargo, seguia considerandose a la salud como un
obsequio de su dios por las buenas acciones del humano (Romero, Limdn,
Lopez, Huante, Martinez & Olvera, 2017).

La medicina arabe sostenia que
existian habitos para conservar
una salud adecuada, como respi-
rar aire puro, comer y beber con
moderacién, descansary la elimi-
nacion de lo superfluo y las reac-
ciones emocionales (Diaz-Facio,
2010).

De éste modo, como sefialan Ro-
mero et al.,, (2017), a finales del
siglo XIllI, se realizaron traduccio-
nes a los textos de Galeno y de la
medicina arabe al latin, y fueron
difundidos en circulos universita-
rios, de nobles, de la monarquia
e incluso de los eclesiasticos, lo
qgue contribuy6 a que Europa Oc-
cidental retomara estos saberes.

Flematico
Luna, Picis, Acuario,
Capricornio
Noche
blanco +salado
Cerebro, Agua,
Invierno, Vejez

wa)y

YO
Bilis negra

Melancélico
Saturno, Libra,
Escorpio, Sagitario
Tarde
negro + agrio
Bazo, Tierra,
Otofio, Edad adulta

Edad moderna

Este periodo de tiempo transcurre entre los afios de 1453 al 1789, el inicio de
la edad moderna viene acompafada del Renacimiento (durante los siglos XIV

al XVi).

Durante el Renacimiento, en Europa Occidental con los conocimientos sobre
la salud-enfermedad de la Grecia Antigua, se realizan planteamientos relati-
vos a la prevencién de la salud y se comienza a considerar al Estado como el
responsable de la salud de la ciudadania (L6pez, 2006), ya que a finales de la
edad media el mundo se enfrentaba a epidemias, como la de |la peste negra, lo
cual generd que partir del siglo XIV, los gobernantes comenzaran a interesarse
sobre la limpieza en los espacios publicos (Contreras, 2006).
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O e T Ry En cuanto al conocimiento del cuerpo humano,
B SAET o e oAy LY L - .
;%::,_S:r'-?:w‘r—a%_:’.;{_-‘fg . durante el Renacimiento, fueron los artistas plas-

T ticos, antes que los médicos, quienes comenzaron

N a estudiarlo, por lo que es razonable que desta-

& quen las aportaciones de Leonardo Da Vinci, como
= la pintura del Hombre de Vitruvio (Figura 2), que

abrieron caminos para siguientes descubrimien-

tos como el de la circulacion sanguinea. A parte,

ante la peste que enfrentd la ciudad de Milan dise-

Ao villas con medidas higiénico-sanitarias (Alfonso
Y, & Fabero, 2018).

: - | Del mismo modo, Alfonso y Fabelo (2018), desta-

Rt 3 can la figura de Andrés Vesalio durante este perio-
P T s do, siendo su critica y evidencia contra la medicina
de Galeno uno de sus principales aportes. Su obra
mas importante fue Sobre la estructura del cuerpo
humano.

-

Posiblemente, en este punto pueda pensarse que se ha hablado mas de ana-
tomia que del concepto de salud-enfermedad, sin embargo, se tiene un punto:
con la relevancia que cobr¢ el conocimiento de la anatomia humana, sumando
a la invencién del microscopio, las causas externas de la enfermedad comen-
zaron a ser las mas importantes, desbancando a la creencia religiosa de castigo
divino, pero sin contemplar aspectos emocionales o sociales.

Edad contempordnea

Por ultimo, la edad actual, la cual comenzé en 1789. Se consolida la concepcién
racional de la salud y la enfermedad, también comienzan las primeras politicas
publicas para la mejora de la salud. Por lo que las sociedades, durante el siglo
XIX'y XX ya podian ambicionar la cura de las enfermedades y la prevencion de
la salud (Goberna, 2004).

De igual forma, Goberna (2004), menciona que en el afio de 1842 |la esperanza
de vida oscilaba entre los 30 a 54 afios de edad, para la década de 1860, ya
era de 60 anos, en México actualmente es de 75.1 (Secretaria de Gobernacion,
2019), lo que evidencia la evolucion del tratamiento respecto a la salud-en-
fermedad. Lo anterior, puede explicarse con el control, casi total, de las en-
fermedades infecciosas, gracias al vinculo que se formé entre la biologia y la
medicina (Diaz-Facio, 2010), bajo la mirada del método biomédico -enfoque
mecanicista del enfermedad-.
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Sin embargo, desde hace décadas se viene lidiando con las enfermedades cré-
nicas, las cuales pueden explicarse mejor, a partir del modelo biopsicosocial
-pues contempla los aspectos bioldgicos, psicolégicos y sociales del proceso
salud-enfermedad.

En conclusion, desde la edad antigua y media, se priorizaba la preocupacién de
la enfermedad sobre la salud; en la edad moderna comenzaron los esfuerzos
por evitar enfermar; mientras que en la edad contemporanea, existen multi-
ples iniciativas para mantener y mejorar la salud.

Diierentes coneepeiones we salud

Como se ha mencionado anteriormente, la definicion de la salud descrita por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 1948) es la siguiente: “estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afec-
ciones o enfermedades” (p.100).

Existen ventajas en esta definicion, que describe Alcantara (2008), entre las que
destacan: (a) la superacion de un enfoque asistencialista, el cual le otorgaba a
la salud un valor negativo por entenderla como la ausencia de enfermedad; vy,
(b) la atribucién al fendmeno de la salud a factores psicologicos y sociales, y
no so6lo como el conjunto de signos y sintomas corporales, dando asi paso al
trabajo interdisciplinar en su estudio e intervencion.

Como revisamos anteriormente, para llegar a esta definicién fue necesario re-
correr un gran camino, sin embargo, desde la antigledad existian concepcio-
nes de salud que marcaron precedentes importantes, las cuales se observan

enlaTabla 1.
Autor Concepto
Galeno Considera a la salud como un estado de equilibrio de la natu-
raleza del organismo y sus funciones (Romero et al., 2017).
Claudio Bernard La condicién necesaria para la vida no se encuentra ni en el

organismo ni en el ambiente externo, sino en ambos (Bernard
citado por Guerrero & Leon, 2008).

William H. Perkins Estado de relativo equilibrio de la forma y funcioén corporal,
que resulta del ajuste dinamico del organismo ante las fuer-
zas que tienden a alterarlo (Guerrero & Ledn, 2008).

Tabla 1. Concepciones de la salud, antece-
dentes a la postulada por la OMS.
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Aunque la definicion de salud de la OMS es la mayormente aceptada por las
naciones, no se libra de criticas, como las recopiladas y mencionadas por Al-
cantara (2008). La primera, elaborada por Navarro (1998) se relaciona a la epis-
temologia, pues considera que lo que se entiende por salud y bienestar no es
igual en todas partes del mundo. La segunda, manifestada por San Martin y
Pastor (1989) menciona que el bienestar, al ser un término de corte subjeti-
vo, podria ser dificil medirlo. Por ultimo, la tercera, expuesta por Bricefio-Ledn
(2000) indica que el completo bienestar puede llegar a considerarse sinbnimo
de normalidad, término que no aplica de igual manera para todos los indivi-
duos, lo cual, puede incluso causar controversias -como discriminaciones (c. f.
Alcantara, 2008)-.

Por lo anterior, han surgido otros conceptos de salud, que se observan en la

Tabla 2.
Autor Concepto de salud
Costa y Lopez La salud y la enfermedad no son acontecimientos que ocurran exclusiva-

mente en el espacio privado de nuestra vida personal. La calidad de la
vida, el cuidado y la promocién de la salud, la prevencion, la rehabilitacion,
los problemas de salud, y la muerte misma, acontecen en el denso tejido
social y ecologico en el que transcurre la historia personal (Costa & Lopez
citado por Gavidia & Tavera, 2012)

Dubos El estado de adaptacién al medio y la capacidad de funcionar en las mejo-
res condiciones en dicho medio (Dubos citado por Gavidia & Tavera, 2012)

Costa, Mendonga, | El proceso salud-enfermedad es resultante

Santos, Peixoto, Al- | de determinantes sociales, econdmicos, culturales, étnico/raciales, psico-
ves y Lopes. l6gicos y comportamentales, los que pueden contribuir para el apareci-
miento de las enfermedades

y constituyen factores de riesgo para la poblacion, configurando sus indi-
ces de calidad de vida (Costa, Mendonga, Santos, Peixoto, Alves & Lo-
pes, 2013)

Tabla 2. Concepciones de la salud realizadas a
partir de las criticas u otros enfoques diferentes a

Modelo ps icosocia [ la definicién de salud propuesta por la OMS.

En la psicologia de la salud, es congruente tra-
bajar con la definicién de salud de OMS, ya que
es compatible con el modelo biopsicosocial, el
cual es un planteamiento muy importante en
esta rama de la psicologia. Este modelo, plan-
tea que los fendmenos relacionados con la sa-
lud estan influidos por diferentes factores, los
cuales forman tres grandes grupos: biologicos,
psicoldgicos y sociales (Borrel i Carrio, 2002),
como se muestra en la Figura 1.
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Con lo anterior, puede comprenderse que no se ha llegado a dar con un con-
cepto de total aprobacién entre las profesiones o gremios que tienen como
objeto de estudio la salud. Sin embargo, es casi imposible que un concepto
llegue a ser asi en las ciencias sociales.

Por fortuna, definiciones como la de la OMS nos ayudan como punto de parti-

da para comprender un concepto tan abstracto, ya sea que estemos de acuer-
do con su premisa o no.

Relacion enire mente Y CUsImo

¢Eres una mente con un cuerpo 0 un cuerpo con una mente?
-Priest (1994)

(——)

Cuando nos referimos al problema mente-cuerpo, en realidad nos adentra-
mos al mundo de la filosofia, pues desde ahi es donde se expresan tanto los
detractores de esta relacion, asi como los que estan a favor.

Este planteamiento, estuvo presente desde la Edad Antigua, sin embargo, es
durante la Edad Moderna, de la mano de René Descartes cuando toma una
gran relevancia.

En un afan de distinguir a los huma-
nos del resto de los animales, Des-
cartes mencion6 que los primeros
son capaces de sentir a partir del
alma, o mejor aun, desde la mente,
la cual asociaria con lo inmaterial,
espiritual, subjetividad y el pensa-
miento, planteado asi una dicotomia
en el humano, por un lado cuerpoy
por otro mente. Lo anterior, nace a
partir de la creencia mecanicista del
cuerpo humano, es decir, que fun-
cionaba igual a una maquina. En su
misma época existieron detractores
de esta distincién, por ejemplo Vol-
taire, ya que él consideraba que el
resto de los animales también con-
taban con alma (Anzoategui, 2018).
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Bajo el argumento mecanicista, Descartes plante6 que la mente no podia ser
un agente causal del movimiento fisico, por ende, tampoco podria ser la cau-
sante de que el cuerpo enfermara fisicamente, sentando las bases, junto con la
fisica newtoniana, del modelo biomédico de la salud, donde el cuerpo es consi-
derado como una estructura bioldgica cuyos elementos funcionan de acuerdo
a leyes de la fisica clasica, en términos de movimientos y ajustes de sus partes
(Baeta & Maria, 2015, p.82).

En la actualidad, hay quienes consideran que la dicotomia mente-cuerpo ha
sido superada, al menos en el ambito de la salud, con el desarrollo del mode-
lo biopsicosocial -el cual ahondaremos mas adelante-, sin embargo, filésofos
como Lukomski (2007), considera que actualmente existen teorias que con-
tindan dividiendo la mente del cuerpo, como el materialismo eliminativo, el
conductismo, la teoria de la identidad de los tipos y la teoria de la inteligencia
artificial.

= Y-

Nelaclon comportamiento-salu

Como has revisado con anterioridad, en el siglo XX la esperanza de vida incre-
mento de manera considerable, pues fue posible erradicar o disminuir enfer-
medades infecciosas, sin embargo, lo anterior no significa que los seres hu-
manos hayan dejado de enfermar, mas bien, enfermamos diferente, con una
duracion mas largay generalmente de progresion lenta (Organizacién Mundial
de la Salud [OMS], 2020), es decir, desarrollamos mas la enfermedades croni-
cas, como: obesidad, hipertensién, diabetes, cancer, VIH, asma, entre otros.

Por lo que la relevancia del estilo de vida a nivel individual y social han sido de
interés para los psicologos. Los estilos de vida se definen como la forma en
gue se entiende el modo de vivir, englobando los comportamientos y costum-
bres, sin embargo, también va a depender de cuestiones econdémicas y socia-
les, como la vivienda, la posesion de bienes y el acceso a servicios (Guerrero,
2010).

Entonces, para que una persona tenga un estilo de vida saludable, es necesa-
rio tener aspectos a favor, sin embargo, a veces no dependen exclusivamente
del individuo y sus decisiones y comportamientos, por ejemplo, las personas
que viven en una gran ciudad suelen respirar cantidades considerables de aire
contaminado, y por mas esfuerzo que hagan, por ejemplo, verificando su au-
tomovil, usando energias alternativas o plantando arboles en sus jardines, no
sera suficiente para contrarrestar el aire contaminado de la ciudad.
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Conductas saludables

Dormirde7a 8
horas diarias

Hacer ejercicio ’ Tomar medicamentos
regularmente pFESCI'iT.DS

Las conductas saludables Alejarse de ambientes
son habitos que debemos contaminados
tener para conservar una

salud dptima.

Acudir a revisiones
médicas preventivas

Entonces, sexisten factores que pueden depender del individuo? La respuesta
es si, y éstos son comportamientos saludables como la alimentacion equili-
brada, ejercitarse constantemente, dormir de 6 a 8 horas diarias, entre otras,
que son consideradas como inmunégenos conductuales, pues son compor-
tamientos que reducen el riesgo a enfermar (Oblitas, 2008).

En contraparte, se encuentran los patégenos conductuales, que son las con-
ductas que pueden desencadenar o acelerar la enfermedad en el cuerpo hu-
mano, como fumar, beber alcohol, falta de higiene, entre otras.

Aunque lo ideal sea promover inmundgenos conductuales y eliminar los paté-
genos conductuales, el trabajo no es tan sencillo, ya que no s6lo depende de
querer hacerlo, es importante contemplar variables biolégicas, psicolégicas y
sociales, que lamentablemente, no siempre son faciles de cambiar.

Surgmiento Ue [ psicalogla ds 2 salud

El surgimiento de la psicologia de la salud se relaciona con grandes eventos
que has revisado ya, como el cambio en la manera en que enfermamos, los
avances cientificos y tecnolégicos y la aceptaciéon del modelo biopsicosocial.
Todo lo anterior, ayud6 a comprender que el comportamiento es un compo-
nente muy importante para mantener la salud (Labiano, 2004).
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En 1978, se considera el afio de fundacién de la psicologia de la salud, ya que la
Asociacion Americana de Psicologia (APA, por sus siglas en inglés) la reconoce
y entonces se cataloga como la division 38. Para que se lograra, también exis-
tieron eventos especificos que lo promovieron de manera directa (Wallston,
1997):

Publicacién del articulo titulado The
role of psychology in the delivery of
health services, de Schofield. Del cual,
derivo un grupo de investigacion sobre
salud, que buscaba reducir costos de
salud publica a través de la difusion de la
investigacion sobre el comportamiento
de la salud.

1974

Se celebrd una convencion de la APA, en
la que se puso en la mesa la creacion de
una nueva division que investigara la
salud desde la perspectiva psicolégica.

1976

En la  publicacion del articulo
Contributions of psychology to health
research: Patterns, problems, and
potentials, se expuso que no existia, hasta
el momento, alguna especialidad en Ia
psicologia que abordé el impacto del
comportamiento en las enfermedades
fisicas.

1977

Stephen Weiss, promueve un movimiento
dentro de la APA para comenzar la
creacion de una nueva division que se
dedicara exclusivamente al estudio de la
psicologia aplicada en la salud.
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La division de la psicologia de la salud, fue creciendo rapidamente en Estados
Unidos. De acuerdo con Labiano (2004), las primeras publicaciones se dieron
de la siguiente manera:

1979

Publicacion  del  primer
manual, titulado Health
Psychology. A Handbook.

1980

Joseph Matarazzo
formula una de las
definiciones clasicas de la
psicologia de la salud:

El conjunto de contribuciones cientificas,
educativas y profesionales que las
diferentes disciplinas psicolégicas hacen a
la promocion y mantenimiento de la salud,
a la prevencion y tratamiento de [a
enfermedad, a la identificacion de los
correlatos etiologicos y diagnosticos de la
salud, la enfermedad y las disfunciones
relacionadas, a la mejora del sistema
sanitario y a la formacién de una politica
sanitaria (p. 815).

1982 -

HEALTH
PSYCHOLOGY

Se publica la primera revista [
cientifica  especialidazada:
Health Psychology.

El surgimiento de esta
rama de la psicologia, es
relativamente nueva, es-
pecialmente para paises
como Meéxico. Sin em-
2000 wowemml bargo, sigue avanzando,
Editado por Oblitas y | seWpedy C(aNto en practica como
en lo académico e insti-
tucional, prueba de esto
es que hoy te encuentras
estudiando sobre ella.

Becona, se publica el primer
libro sobre psicologia de Ia
salud en Latinoamérica.

&
v
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Mreas relacionadas eon la psicologha de la salud

—

De acuerdo con Oblitas (2006), la psicologia de la salud es:

La disciplina o el campo de especializacion de la psicologia
que aplica los principios, las técnicas y los conocimientos cien-
tificos desarrollados por ésta a la evaluacién, el diagnéstico, la
prevencion, la explicacion, el tratamiento y/o la modificacion
de trastornos fisicos y/o mentales o cualquier otro comporta-
miento relevante para los procesos de la salud y enfermedad,
en los distintos y variados contextos en que éstos puedan te-
ner lugar.

Es importante tener presente el concepto anterior, ya que a continuacion se abor-
daran distintas areas relacionadas con la psicologia de la salud (ver Figura 1).

]B Areas relacionadas con la
Psicologia de la Salud

Psicclogacine 1> Umediea
EN Medicina S Salud _)Educacic'm para la
psicosomatica comportamental salud
) Psicologia médica
Figura 1.

Clasificacién de las areas relaciona-
das con la psicologia de la salud.
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Medicina conductual

En palabras de Reynoso (2012) es el campo interdisciplinario de las ciencias
conductual y biomédica que se ha desarrollado para entender la salud-enfer-
medad y aplicar los conocimientos y técnicas derivados del mismo en los dis-
tintos niveles de prevencion. El sustento en que se fundamenta la Medicina
Conductual como disciplina es que los cambios en la conducta pueden reducir
la sintomatologia en personas enfermas.

Cabe mencionar, que esta area trabaja con personas que ya estan enfermas y
en contextos hospitalarios.

Medicina preventiva

La medicina preventiva pretende impedir que se presente la enfermedad, me-
diante la inmunizacién o detectando la enfermedad antes de que se manifieste
(Quijano, 2009, p.95). Se puede clasificar en prevencion primaria, secundaria,
terciaria y cuaternaria, en la Figura 2 se muestran las definiciones de cada tipo
de prevencion.

Figura 2.
Clasificacion de la medicina preventiva.

PREVENCION CUARTENARIA

Apoya en la rehabilitacion. una vez que
la persona enferma se ha recuperado o __
ha logrado controlar su enfermedad. °

Nota: Adaptado de La medicina preventiva en la atencion pri-
maria de salud, Garcia y Garcia (2012), p. 310. Revista Haba-
nera de Ciencias Médicas, 11(2).

]
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Medicina psicosomdtica

Es la investigacion cientifica de la relacion entre los factores psicolégicos y los
fendmenos fisioldgicos en general y de los mecanismos en la patogenia (Stou-
demire & McDanie, 2000).

Las bases tedricas de esta area corresponden al psicoanalisis, sin embargo,
con el paso del tiempo, las teorias cognitivas han abonado en esta area (Uribe,
2006).

Psicologia médica

En sus inicios, la psicologia médica tenia por meta humanizar los estudios de
medicina, sin embargo, con el paso del tiempo los objetivos se volvieron mas
especificos. Por ejemplo, Rey Ardid (1974), menciona que en la psicologia mé-
dica los profesionales de la salud, especificamente los médicos, deben de con-
siderar los problemas o las cuestiones psicolégicas importantes para la com-
prensiony tratamiento del enfermo, y tener conocimientos que impacten en el
bienestar psicofisico de la humanidad.

En otras palabras, la psicologia médica tiene como objetivo que los profesio-
nales médicos cuenten con conocimientos psicolégicos que los ayude a tener
una comprension completa de los pacientes, cuidando la relacién que surja
entre ellos.

Relacionadas con la psicologia

Psicofisiologia

Tiene como objeto de estudio la relacion entre los aspectos fisiologicos y psi-
coldgicos del comportamiento. Entre sus principales objetivos destacan los
siguientes (Paladines, 2011): descubrir y explicar relaciones existentes entre
funciones psicologicas y su sustrato organico y construir teorias capaces de
explicar y predecir conductas y actos mentales en términos biolégicos.

Psicologia clinica

Esta rama de la psicologia se encarga de estudiar comportamientos que supongan algun
trastorno en los individuos, buscando establecer un psicodiagnéstico, analizar la condi-
cion psicopatoldgica y realizar un tratamiento (Consejo General de Colegios Oficiales de
Psicélogos, 2003).
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Salud comportamental

De acuerdo con Vazquez, Becofia y Oblitas (1995), la salud comportamental es
un campo interdisciplinario que tiene como objetivo promover habitos saluda-
bles con el fin de prevenir las enfermedades entre los individuos que gozan de
salud desde un enfoque conductual.

Relacionadas con las
ciencias sociales
Antropologia médica

Estudia las dimensiones biol6gicas, psicolégicas, culturales y sociales, que de-
terminan el modo en que las personas entienden y viven la salud y sus pro-
blemas de salud, por lo que el analisis de los sistemas, de las creencias y las
practicas respecto al proceso de salud-enfermedad son su objeto de estudio
(Bernal, Aguilar & Linares, 2015, p. 657).

Educacién para la salud

Organiza, orienta e inicia procesos en los que se promueven experiencias
educativas, que influyan de manera positiva en los conocimientos, actitudes y
practicas del individuo, y de la comunidad con respecto a su salud (Organiza-
cién Mundial de la Salud, citado en Ochoa, 2005).

Sociologia médica

Esta area aborda su investigacidén sobre los factores socio-culturales en la sa-
lud, también es un area multidisciplinaria, que ha ayudado a comprender me-
jor algunas enfermedades y diferentes aspectos del quehacer de la medicina
(Balarezo-Lbépez, 2017).

En conclusién, aunque son muy diversas las areas que revisaste hoy, guardan
una relacién considerable con la psicologia de la salud, lo cual puede ser na-
tural, ya que esta rama de la psicologia se caracteriza por ser multidisciplinar.
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Motele biopsicosoeal

Con anterioridad se han mencionado dos modelos con los que se ha abordado
la comprensién de la salud: el biomédico y el biopsicosocial, en esta ocasion,
se exploraran ambos modelos de manera cronoldgica, pues la aparicion del
que actualmente es mas aceptado por los profesionales de la salud, en cierto
punto, esta determinado por su antecesor.

El modelo biomédico, tiene sus bases en durante la Edad Moderna, con el
planteamiento dicotdmico cuerpo-mente y la fisica newtoniana (Baeta & Ma-
ria, 2015). Es bajo este modelo que se comprende a la salud como la ausencia
de enfermedad (definicibn que mas adelante sera negada literalmente en el
concepto de salud de la Organizacién Mundial de la Salud).

Fue hasta 1977, propuesto por el psiquiatra George Engel, una nueva perspec-
tiva que comprendia a la enfermedad como la interaccion dindmica y reciproca
entre variables bioldgicas, psicologicas y socioculturales que dan forma a las res-
puestas de la persona al dolor.

Una de las razones mas importantes por las que surge el modelo biopsicoso-
cial es su oposicion al reduccionismo del modelo biomédico (Turk & Flor, 1999),
es decir, que la enfermedad sélo era una cuestion bioldgica. Entonces, el mo-
delo biopsicosocial como bien dice su nombre, contempla aspectos bioldgicos,
psicoldgicos y sociales en la comprension del proceso de salud-enfermedad.

o ) Enla Figura 3, puedes ob-
EEH!E“E%%&Z&’% 9 servar variables biologi-
cas, psicologicas y socia-
les que explican el caso
de una persona con dia-
betes mellitus tipo 2. Es-
tas variables pueden evi-
denciar de manera clara
porque una enfermedad
cronica no es sencilla de
controlar, y de la necesi-
dad de un equipo multi-
disciplinar para mejorar
la salud.

* Resistenciaala
insulina.
* Genética.
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