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Aspectos psicoldgicos

Ana Gonzalez Marquez
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Modelo Bio-Psico-Social
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Estado General de Salud
-l
“Nivel mas alto posible de bienestar,
fisico, psico{)gico, slpcial y de
capacidad funcional que permitan los

factores socialeS'en los que se ve
inmerso el individuo” (OMS, 1985)
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,' Intervencion Relacién
i}” ’ ‘ de pareja
’ Situacion v
laboral Relacion/apoyo

familiar
Red social
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Variables predictoras

de Morbilidad Psicologica
2
Socio-demograficas:

| Con la enfermedad:

Mujeres mas jovenes E Estadios avanzados

Nivel socio-econdmico bajo B®< Mayor grado de incapacidad
Hijos con problemas de : fisica |

salud _ « ~ Sintomas asociados: dolor,
Falta de apoyo social disnea, linfedema...

—

I Con el tratamiento:

Y Con la personalidad
previa o estilo de
afrontamiento:

Efectos secundarios
I signigicativos

Desesperanza

Sentimiento de
fensi

Tipo de intervencion
quirdrgica.




Aspectos P5|colog|cos asouados aI
dlagnostlco de un cancer

Hospitalizacion
Impacto diagnostico

Resultados de

las pruebas

Lo mas valorado por los padientes AP . .,
en estos momentos es el dTOI'n-a e
ecisiones
SOPORTE EMOCIONAL e

(Ferrero, Taylor) terapéuticas)
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Aspéctos psicologicos asociados
. trata mientos (QT/RT/HR)
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Alopecia
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sexual )
Falta de menstruacion
Otros..,
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Consecuencias p,s.i.c_olc')gicas

Tratamientos ‘\} ¢
(Cirugia, QT/RT/HT) ‘! \

Alteraciones 1
emocionales ‘

asociadas |
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Aspectos psicologicos asociados
al periodo de seguimiento

Recuperacion progresiva (fisica y emocional)

NORMALIZACION de la actividad cotidiana

Dificultades psicologicas asociadas:

Reacciones de ANSIEDAD ante las pruebas

Miedo a la RECIDIVA

EFECTOS SECUNDARIOS asociados al
tratamiento hormonal

Sentimientos de “"SOLEDAD"”

- reconstruccion ?
Toma de decisiones uccio
embarazo ?
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¢Como podemos ayudar?

Asesorando e informando sobre las
caracteristicas de la enfermedad: “desmitificar”
Plantearse las situaciones a corto plazo
Generar confianza en el equipo médico ylos
tratamientos

Anticipar situaciones que puedan presentgrse
Ayudar a que manifieste sus miedos y \/
preocupaciones abiertamente : \




¢Como podemos ayudar?
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Evitar la conspiracion del silencio
Hacerle participe de las decisiones
No tratarles como inutiles

Permitir en la medida de lo posible la cotidian
Respetar las ideas y creencias de cada uno.
Solicitar ayuda profesional siempre que se pé ‘cise"
Detectar necesidades y ofrecer alternativas f?ara 4
resolver cada una de ellas _\:\

Acompanarles y brindar siempre esperanza

N .




La familia del paciente...

A

ordNa:Je del paué@ habria que incluir

Faﬁlh;'a‘éndole pautas de apoyo

la sﬁfﬁ?)‘



Cuando derivar al psicologo?

El pacient€é presenta sintomatologia depresiva ‘
Nivel cognitivo: ik |
expectativas negativas de futuro, excesiva auto-obsy, atencion

selectiva a sucesos negativos, desesperanza, ideacion autolitica,
ideas de culpa, pesimismo

| afectiv |
patia, tristeza, aburrimiento, infelicidaf%, enfado, vacio...
Nivel conductual: é
e&g_g;ya verﬁghzauon de quejas y problemas, cdtas. De llamada

de atencion, chantaje emocional, alsla niento, hlpoac

tlvw?” e
Nivel motivacional:

dﬂ_aggcmperdlda d intereses y motlvacmn%_,




Cuando derivar al psicologo?
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Sintomas de ansiedad

Tension muscular, palpitaciones, presion toracica,
a?acione n el sueno, anticipaciones negativas,
dificultad para concentrarse | | |

Pr% episodios frecueWe s

angustia, irritabilidad.
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Cuando derivar al psicélogo?




Interv logica
en

ejorar la calidad de vida de los pacientes
diagnosticados en CUALQUIER MOMENTO de la
enfermedad -

'—‘,’T 4
Coordinacion

con todos los
profesionales
implicados

ades terapedticas

complementarias.

ividades culturales
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| psico-oncologia aeCC

Contra el Cancer

: Equipo de profesionales.
Psicologas especialistas en oncologia

Atencion psicologica en toda la comunidad de
Madrid
Asistencia en Madrid capital y 10 sedes locales

Servicio gratuito, altamente especializado



Intervencion psicologica
en cancer

La intervencion psicologica
se ha demostrado muy eficaz
para conseguir el objetivo de
lograr una mejor calidad de
vida en los pacientes
diagnosticados de cancer y
sus familias.




