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Introduccion

En la presentacion de esta investigacion queremos dar a conocer lo que le acontece al
Psicélogo que estd inmerso en estos procesos y como esto lo desestabiliza el no estar bien
preparado ya que puede afectar, de manera personal. Por ende la participacion de un
psicologo, que esté capacitado, teniendo empatia, paciencia y sobre todo mucho amor, puede
marcar una gran diferencia en la calidad de vida y el bienestar emocional del paciente y los

familiares.

El psicologo juega un papel muy importante en el acompafiamiento de pacientes con
enfermedades terminales, ya que ellos no solo brindan apoyo emocional, sino que también
juegan un rol definitivo en el desarrollo de una actitud positiva y asi también crea un vinculo
de confianza con sus pacientes ya que las enfermedades terminales son acontecimientos que

impactan de manera negativa.

El enfoque de esta investigacion esta centrado en demostrar la importancia del
acompanamiento psicologico en situaciones de enfermedades terminales, tanto para el
paciente como para la familia. Educar sobre la condiciéon médica y proporcionar un enfoque
integral y compasivo para mejorar la calidad de vida de estos pacientes. Esto incluye
abordaje en el &mbito emocional, psicologico y espiritual para el paciente y los familiares,

con el objetivo de concientizar y estabilizar las vidas de los involucrados.

Los casos de enfermedades terminales suelen llevarse como un duelo tanto para el
paciente como para sus familiares, el psicologo debe encargarse de apoyar y acompaiar en
este proceso, buscando que el enfoque principal no sea la enfermedad, sino los medios para

una mejor calidad de vida; este acompafnamiento inicia con el diagnostico.

Por otra parte la interaccion laboral del psicdlogo clinico en el abordaje de
enfermedades terminales comprende una amplia gama de actividades enfocadas en manejar

la calidad de vida de los pacientes y sus familiares, incluyendo la evaluacion de la salud
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mental del enfermo, también la identificacion de sintomas de ansiedad, depresion, tristeza y
angustia emocional junto con la implementacion de estrategias terapéutica que se adapten a
las necesidades individuales de cada individuo porque el profesional trabaja en estrecha
colaboracion con ellos proporcionando asi apoyo emocional para un mejor bienestar del

enfermo y sus familiares.

En otro orden, vamos a contextualizar cual es la labor que debe llevar a cabo un
psicologo clinico para convertirse en un agente transformador, tanto del paciente en
especifico como de la sociedad en general. El objetivo es modificar los escenarios que se
puedan presentar en la sociedad referente a las enfermedades. El psiclogo como agente
transformador tiene la responsabilidad de hacer cambios desde la sociedad, debe ser
promotor e incentivar para que la sociedad se integre, promoviendo los beneficios de la salud

mental y emocional en las enfermedades.

En tal sentido, debe utilizar estrategias u herramientas para obtener la atencion de la
sociedad. La psicologia permite a los seres humanos tener una vida mas equilibrada y
saludable, pero la gran mayoria ignora los beneficios de la misma, es aqui donde el psicologo
clinico como agente transformador debe actuar y educar a la sociedad de tal manera que la
enfermedad deje de ser un miedo y pase a ser una oportunidad para crear un estilo de vida

mas favorable.
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Objetivos

Objetivo General

O Determinar la labor Humanizadora del Psicologo en el abordaje de enfermedades

terminales

Objetivos especificos

0 Abordar mediante los cinco planos del ser las necesidades del paciente
0 Desarrollar una actitud positiva y crear un vinculo de confianza con el paciente

U Definir mediante la ventana de Johari la autoconciencia y comunicacion interpersonal del

paciente.

0 Identificar las areas en las que se siente satisfecho y en equilibrio, asi como aquellas en las

que puede desear un mayor enfoque o atencion.

0 Analizar sobre las interacciones laborales del psicélogo clinico

0 Verificar la labor del psicélogo como agente transformador
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CAPITULOI: EL SER, DESDE UNA MIRADA INTROSPECTIVA

1.1 Los cinco planos del ser del Psicologo en el abordaje de las enfermedades

terminales

Como afirma, (Garcia-Monge, 2010), los sistemas de salud han descubierto que una vez

que la patologia se encuentra en su etapa terminal, se debe realizar en un trabajo
multidisciplinario de los expertos en salud, cuidados que tienen el propdsito no de curar la
patologia sino de brindar mantenimiento a la patologia, tratando de ofrecer una atencion integral,

bienestar en la vida del individuo que atraviesa ese momento por algun tipo de patologia.

Se deben tener en cuenta los siguientes puntos en la atencion al paciente: Alivio del
dolor y otros sintomas, protegiendo la vida, sin embargo, contemplando la muerte como un
proceso natural que no se pretende apurar ni posponer. Pacientes con dolor y sufrimiento en
psicoterapia en todos los casos de sufrimiento humano y especificamente en casos de cancer.

Situamos la esperanza como tarea basica del psicologo clinico en su interaccion con el paciente.

En la interaccion psicologo/paciente hay un encuentro de dos esperanzas. La del
psicologo a partir de sus conocimientos, su experiencia humana, su motivacion y los recursos del
paciente, que al principio puede estar desesperado y debe generarse en la interaccion terapéutica,
en el encuentro humano. Si conseguimos conseguir o, mas realmente, la esperanza en el paciente,

habremos realizado no una falsa ilusion sino una calidad de vida y sentido de la vida.

" Todo ser humano se divide en cinco planos que
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1.2 Holistica

Segun, (Garcia-Monge, 2010) El psic6logo mas alla de ser profesional en un caso de un
paciente con enfermedad terminal juega un papel muy importante en su humanidad,
transmitiéndole al paciente esperanza en su mision como humano y como profesional ya que
ademas de la profesion hay alguien que transmite paz, amor, confianza este es el rol del
profesional de la psicologia en estos casos, porque ayuda mas al paciente que los propios

farmacos.

La positividad que el profesional le pueda transmitir al paciente en estos momento
desesperacion es muy importante para su mejoria y que los familiares tengan un poco de paz.
Los cinco planos del ser son fundamentales para tratar el ser humano, todos tienen una

importancia significativa, por lo que si uno no esta estable los demas entran en conflicto.

Fisico

Emocional Mental

Sabiduria Espiritual
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1.3 Autoestima, autovaloracion y auto imagen del psicologo clinico en el
abordaje del paciente con enfermedad terminal.

Los siguientes conceptos son importantes para el psicologo clinico, estard determinando
el desarrollo emocional tanto a nivel personal como profesional. Tener una buena autoestima es
muy importante ya que puede afectar muchos dmbitos a nivel general en el desarrollo de nuestra
vida. Un nivel adecuado de autoestima mejora la regulacion emocional, las relaciones con los
demas, permitiendo incrementar habilidades y fortalezas para enfrentar esos momentos

complicados que presenta el paciente en medio de su enfermedad.
1.3.1 Conceptos
Autoestima

Es lo que nos empuja como ser humano internamente a ser mejores, aceptarnos a si
mismos y reconocer nuestras debilidades, esto nos ayudara a crecer de manera profesional y a

brindar la ayuda correcta al que la necesité.
Autovaloracion

La autovaloracion no siempre es sencilla para nosotros, porque nos lleva a ser honestos
con notros a reconocer las cosas que no estamos haciendo bien y que debemos de ser mas
criticos. Pero es importante destacar que al mismo tiempo nos beneficia porque nos ayuda a

mejorar nuestra autoestima, aumentar nuestra confianza y a tener una mejor calidad de vida.
Autoimagen

Es la manera en la que uno mismo se ve, sea de manera fisica o internamente. Es la
opinion que tengo de mi misma. Para que el profesional sea capaz de cumplir sus objetivos,
reconocerse a si mismo, tener una buena identidad debe manejar estos conceptos, esto permitira
vivir una vida alineada con sus valores y con sus prioridades y las cosas que son importantes,
motivando cada dia a ser una excelente profesional y dar esperanza a esos pacientes

desconsolados que pasa por esa situacion de enfermedad terminal.
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1.4 Porque el psicologo Clinico debe de tener una buena autoestima y
autovaloracion para abordar a pacientes con enfermedad terminal.

La estima que se tenga a si mismo y la autovaloracion juega un papel importante en el
desempefio del psicologo clinico, en el abordaje de un paciente terminal se llegan a experimentar
varias emociones porque a pesar de ser profesionales somos seres humanos, ya que es quien esta
a cargo de la atencion al enfermo en condicidon crénica terminal o degenerativa, mas que un
profesional el psicélogo es una persona que al igual tiene sentimientos, historicidad y vivencias

que se pueden ver reflejadas en la intervencion profesional.

Como profesional se debe abordar y manejar esos sentimientos de importancia como,
sufrimiento de ansiedad que presenta el paciente que se encuentra en ese momento crucial y
dificil de du vida ya que son los momentos finales de su vida por lo que la psicologia afirma que
esto genera bastante carga emocional en el psicélogo por lo tanto debe de prepararse teniendo
una buena autoevaluacion y de esta manera identificar que no estd haciendo bien, y poder

buscar la ayuda necesaria para brindar al paciente y a sus familiares el apoyo necesario,

Si como profesionales tenemos una buena autoestima seguros que como profesionales
podemos dar lo mejor de uno mismo podremos proporcionar alivio al dolor y otros sintomas que
esté pasando el paciente; afirmar como un proceso normal y como parte de la vida intentando no
aplazar ni acelerar la muerte, integrando los aspectos psicologicos y espirituales ofreciendo un
sistema de apoyo para ayudar al paciente a vivir tan activamente y enseflando a tener buenos

pensamientos de si mismo.

Ofreciendo un sistema de apoyo para ayudar a la familia a enfrentar la enfermedad de su
ser querido e incluyendo el asesoramiento del duelo, de ser necesario mejorar la calidad de vida
de ellos con el familiar que esté pasando por la enfermedad terminal, para que sean dias, meses o

horas dignas de recordar.
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1.5 La retrospectiva del psicologo clinico en el abordaje del paciente con

enfermedad terminal

La retrospectiva del psicologo clinico en el abordaje del paciente con enfermedad
terminal, conlleva una evaluacion critica y de reflexion de su trabajo como psicologo y su
enfoque terapéutico en ese caso especifico, de hecho esto ayuda a que se pueda organizar la
buena calidad de su trabajo con la atencion al paciente, para asi poder darle bienestar emocional

al paciente y sus familiares y también lograr un crecimiento profesional.

1.5.1 Aspectos relevantes

Como expresa, (Barreto & Bayés, 1990) el profesional debe de hacer un evaluacion del
enfoque terapéutico haciendo una revision de como a adaptado su enfoque terapéutico para
trabajar con las necesidades de los pacientes con enfermedades terminales. Debe analizar las
buenas estrategias que utilizo para trabajar con la ansiedad, la depresion, con las emociones del
paciente, el luto todo lo demas que se puedan presentar en ese caso. Verificar la comunicacion
que ha tenido que han sido eficaz con los pacientes y los familiares y el equipo médico que ha
abordado casos dificiles como lo que hemos estado tratando, como son conversaciones dificiles

que se tratan, prondsticos y tratamientos que se deben aplicar.

Indagar acerca del acompafiamiento emocional, sobre como ha dado ayuda al paciente a
sus familiares, en el proceso de su enfermedad, a como procesar los sentimientos y emociones
que trae consigo una enfermedad terminal como son el miedo, tristeza, ira y las demas
emociones que se ven en estos casos. Analizar como ha dado apoyo a las tomas de decisiones de
los familiares del paciente con la planificacion de los cuidados y las decisiones que deben tomar

de los tratamientos médicos.
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La retrospectiva del psicologo clinico en el abordaje del paciente con enfermedad
terminal es fundamental para brindar una atencion integral y de calidad. Por lo que existen pautas

relevantes que se deben llevar a cabo para garantizar un abordaje integro:

e Apoyo emocional

e Apoyo en la toma de decisiones

e Evaluacion y manejo del dolor

e Acompanamiento y escucha activa

e Trabajo en equipo

Analizar como se ha brindado apoyo a los familiares de los pacientes, en todas las
necesidades emocionales en estos casos y como dar cada una de las informaciones, para que los
familiares y el paciente no lo tomen tan mal. Analizar el manejo del duelo como se ha apoyado a
los familiares y a los pacientes en este proceso, cual ha sido la forma que ha tenido mas éxito y

se ha facilitado la aceptacion de esta realidad.

A juicio de (Royo Serrabona & Carreras, 2019) se debe evaluar el cuidado del propio
profesional en el caso de trabajar con pacientes de enfermedad terminal, ya que esto exige
mucho emocionalmente de parte del psicélogo que trabaja con este tipo de paciente, por el cual

debe evaluar como el mismo ha podido gestionar su bienestar en cada caso.
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1.5.2 Perspectiva del psicologo

(Ramos, 2006) afirma que, las perspectivas del psicologo en este caso son de mucha
ayuda y es fundamental para brindarle apoyo al paciente en esta etapa de su vida, estas
perspectivas son muy importante, el enfoque holistico aqui el psicélogo reconoce el aspecto
medico como el psicoldgico incluyendo las emocionales, sociales y espirituales de su vida y la

atencion debe ser integrada y debe ser centrada en la persona.

Debe tener empatia y una escucha activa estas dos son esenciales, asi se establece una
relacion terapéutica con el paciente y el psicélogo, ofreciendo comprension validando las
emociones del paciente y brindandole un espacio seguro donde pueda expresar sus temores,

ansiedades y deseos.

Como senala, (Ortega Ruiz & Lopez Rios, 2005), ayudar al paciente a encontrar la
resilencia, ayudarlo a descubrir cémo puede encontrar significado y propdsito aun en medio de
enfermedad. Planificar anticipadamente los cuidados que implica ayudar al paciente a tomar
decisiones e informarse bien sobre sus preferencias médicas y los cuidados al final de su vida.
Ayudar al paciente y a los familiares a enfrentar el duelo, proporcionando un espacio para
procesar el dolor y encontrar la manera mas saludable para enfrentar la perdida. Brindar apoyo

en esta etapa a los familiares y ensefiar a comunicarse y a manejar conflicto.
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1.6 La ventana de Johari

De acuerdo con (HERNANDEZ, 2023) la Ventana de Johari examina el nivel de
comunicacion, honestidad y retroalimentacion que se utiliza en varios intercambios
interpersonales que tienen lugar entre las personas. Es un modelo desarrollado para los procesos
de comunicacion y la dinamica de las relaciones interpersonales. Con la ventana de Johari
podemos trazar el proceso de interaccion humana, partiendo de la naturalidad de la comunicacion

entre las personas, pretendiendo conocer el flujo de informacion desde dos percepciones o puntos

de vista.
1.6.1 Areas
-
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1.6.2 Psicologo clinico y la ventana de Johari

Este modelo es aplicado en los casos de la psicologia cognitiva, con el objetivo de
resaltar los métodos de interaccion del ser humano, es utilizado en los grupos de autoayuda, y en
los ejercicios de comunicacion y las perspectivas de las relaciones personales. Se enfoca en dos
puntos clave, el yo y el otro. Es decir, el punto de vista externo y el punto de vista interno. En
ocasiones el ser humano no reconoce sus areas, es decir sus defectos o cualidades, lo que

imposibilita una buena comunicacion con los demas.

De hecho, cuando no conocemos toda la informacidn necesaria para una estabilidad
emocional es dificil conectar con los demés de manera saludable, sin embargo siempre debemos
estar preparados para la impresion que causamos a los demas. De manera que, la ventana de
Johari en el &mbito clinico no es mas que, una técnica de autoanalisis, una herramienta para que
el paciente comprenda sus rasgos de personalidad, y se motive a indagar en las areas
desconocidas, dejando claro que esto podria ser una estabilidad emocional en el momento de

crisis que esta atravesando.

1.6.3 Técnicas

Existen diversas técnicas que se pueden trabajar con el paciente mediante la ventana de
Johari, se pueden destacar:

® Entrevistas
® Autoevaluacion
® Feedback

® (uestionarios
Role Playing
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1.7 La rueda de la vida en el ambito del psicologo clinico

Podemos definir la rueda de la vida como una herramienta que visualiza, el ambito del
desarrollo personal del ser humano, con ella podemos identificar areas de nuestras vidas y asi
lograr un mejor equilibrio y un mayor bienestar. También se considera que puede usarse para
establecer objetivos, para tomar decisiones y fundamentarnos en areas de nuestras vidas para
lograr mejorar nuestra personalidad profesional. Facilita obtener una representacion grafica de

los distintos aspectos de nuestra vida.

Citando a, (Ortega Ruiz & Lopez Rios, 2005) esta se representa como un circulo que se
divide en secciones que representa diferentes areas como son: salud fisica, relaciones personales,
carrera o profesion, finanzas, desarrollo personal, espiritualidad, diversion y recreacion,
contribucion social, entorno y espacio, cada seccion de la rueda de la vida se califica en una
escala del 1 al 10, aqui uno significa insatisfaccion o que no hay un buen equilibrio, 10 significa

que hay un buen equilibrio y satisfaccion.

Como expresa (Royo Serrabona & Carreras, 2019) esta herramienta es muy importante
en el abordaje de pacientes con enfermedades terminales, porque puede ayudar al psicologo a
proporcional un enfoques holistico y centrado en el paciente para el cuidado y el apoyo
emocional en esta etapa de la vida tan delicada y sensible. (Ramos, 2006) considera que, ayuda
al psicélogo a tener una vision clara de las diferentes areas de la vida del paciente, en aspectos

médicos, emocionales, sociales y espirituales.

Desde el punto de vista de (Barreto & Bayés, 1990) cada una de las areas de la vida de
una persona encierra un significada y con una investigacion minuciosa por medio del profesional
puede brindarle una mejor ayuda al paciente y entender mejor las necesidades mas profundas del

paciente con enfermedad terminal.
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1.7.1 Ambito Clinico

El psicologo clinico utiliza la rueda de la vida como una herramienta de auto-coaching
que se emplea para ayudar al ser humano a encontrar su balance y de manera general su
satisfaccion, con el objetivo de elevar el autoestima y autovaloracion del ser humano, esta
herramienta ofrece la oportunidad de examinar nuestras vidas y analizar que debemos cambiar o

simplemente mejorar. Es una manera de reflexionar de manera interna sobre nosotros mismos.

1{5 Salud \’/
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CAPITULO II: EL PSICOLOGO Y SUS INTERACCIONES
LABORALES

2.1 El trabajo integral del psicologo clinico en el abordaje de las enfermedades

terminales.

La pérdida de un ser querido es una experiencia traumatica, y puede generar
sentimientos y emociones dolorosas, es en ese momento que el psicélogo clinico interviene con
una valoracion del doliente, que implica la recoleccion de datos sobre lo que es sus funciones
cognitivas, comportamiento, afecto, percepcion, pensamientos y sobre todo como se encuentra
su estado de animo, con estos datos se obtiene diagnostico completo e integral que describe la
evolucion de su enfermedad y las posibilidades de respuestas del tratamiento. De la siguiente
manera, esta investigacion toma en cuenta aspectos culturales y educativos, sociales que pueden

influir en el tratamiento y bienestar de la persona.

El objetivo principal, es acompafiar y apoyar psicologicamente al paciente en todo el
proceso que este se encuentra, desde el diagnostico de la afectacion hasta el duelo. El inicio de
este proceso es que el paciente acepte la enfermedad y su incurabilidad. Es normal que un
paciente terminal sienta que ya no tiene el control de su vida. El abordaje del psicologo, es llevar
a cabo esas habilidades psicoldgicas para poder aliviar el sufrimiento emocional especialmente
prepararlo para la despedida. Con una escucha activa y de la mano con la familia se puede crear

ese vinculo con la familia.

El nivel psicolégico, es uno de los procesos que como profesional se debe trabajar en
gran medida con el paciente, es en ese momento cuando el paciente se siente incapaz de afrontar
la amenaza que le presenta su enfermedad y los sintomas que padece, y que se vea a si mismo
como inutil. El objetivo es que el psicélogo busque técnicas y le ayuda a aumentar esa sensacion

de control sobre la situacion, para que el paciente logre mejorar esta percepcion de control.
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2.2 El psicdlogo clinico en el abordaje de la familia, cultura y sociedad en el ambito

de las enfermedades terminales.

El papel del psicologo clinico en el abordaje de la familia, la cultura y la sociedad en el
ambito de enfermedades terminales es fundamental para dar apoyo integral a los pacientes y
familiares en esta etapa de sus vidas tan dificil. Se le brinda ayuda en lo emocional, y también
promoviendo la comunicacion efectiva entre el paciente y los familiares y ayudando a los
familiares a que puedan afrontar la situacién de manera adecuada y puedan darle fuerzas al
paciente para que en vez de darle paso a la depresion puedan junto con el paciente luchar en

contra de esta enfermedad, porque en estos casos es muy importante la unidad.

La Familia, la cultura y la sociedad juegan un papel muy importante en la vida de un
enfermo, cuando el psicologo clinico trabaja enfocado en la importancia que tienen estos
términos en el bienestar del paciente el tratamiento serd mas efectivo porque se debe tener en
cuenta de este tema no hay muchas informaciones ya que lamentablemente al ser un tema tan
doloroso las personas prefieren no hablar mucho de eso, por lo tanto es importante que el

profesional pueda proporcionar apoyo enfocandose en la familia, cultura y sociedad.

e Funciones claves para un psicélogo abordar en este contexto:

Es muy importante que el psicdlogo clinico lleve una evaluacion exhaustiva de la
situacion, entendiendo que no solo debe de estar atento a la condicion médica sino también los
factores familiares, culturales y sociales que pueden influir en la experiencia y toma de
decisiones, aqui se pueden incluir entrevistas con el paciente y su familia asi como también

puede ser la identificacion de sistemas de apoyo y otros recursos disponibles

SLalk -
S ERLGE

P e

— B



22

Un rol importante del psicologo es proporcional apoyo emocional tanto al paciente como
a la familia ya que sabemos que este diagnostico de enfermedad terminal puede ser una noticia
muy abrumadora y se enfrenta una amplia gama de emociones como son, miedo, tristeza, enojo y
ansiedad el psicologo puede ayudar a estas personas a poder liderar con estas emociones y asi
poder desarrollar estrategias para poder hacer frente a ellas, también puede facilitar la
comunicacion efectiva con el paciente y sus familiares, puede ayudar a la familia a abordar temas

dificiles como la toma de decisiones médicas.

La cultura desempefia un papel muy importante en la forma en que cada persona
enfrentan y comprenden las enfermedades terminales, deben ser culturalmente sensibles y estar
dispuesto a comprender como las creencias, valores y practicas culturales pueden influir en la
experiencia de la enfermedad y la toma de decisiones esto implica que se debe respetar y valorar

las perspectivas culturales de los pacientes y sus familiares.

Como afirma (Royo Serrabona & Carreras, 2019) a medida que la enfermedad se
desarrolla el psicologo puede ayudar a la familia a prepararse para el darle ya que es un tema que
no se encuentran muchas literaturas del porque el tema de la muerte los seres humanos no nos
encontramos en capacidad de enfrentar o hablar libremente produce, el psicologo también puede
colaborar muy de cerca o unido a otros profesionales de la salud y trabajadores sociales, para
poder asegurarse de que los pacientes y sus familiares tengan acceso a los recursos y servicios

necesarios, como los cuidados paliativos, asesoramiento legal y apoyo financiero.
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2.3 El psicdlogo clinico en el abordaje de las enfermedades terminales y su

vinculacion con los profesionales de la salud.

Si hay algo importante e imprescindible, en un psicologo clinico que trabaje con
enfermedades terminales es la colaboracion con otros profesionales de la salud, el trabajo en
equipo con médicos, enfermeras, trabajadores sociales y otros especialistas de la salud, puede
brindar una atencion mas efectiva para los pacientes y sus familiares, beneficia mucho que el
psicologo realice una evaluacion integral de todas las necesidades emocionales, psicoldgicas y

sociales del paciente y la familia.

Esta pude ayudar a detener cualquier trastorno de salud mental, también la evaluacion del
apoyo social esta puede identificar factores de estrés ya que en estos casos de enfermedad
terminal son muy comunes, y también la evaluacion de la calidad de vida. Cuando el psicologo
en estos casos usa una estrecha colaboracion con el equipo médico para apoyar a los pacientes y
familiares a cuando haya que tomar una decision, esta sea bien informada y alineada con sus
valores y deseos, esto implica discutir las opiniones de tratamientos que se le pueden aplicar al
paciente para su mejoria o bienestar o sea los cuidados paliativos y las decisiones del final de la

vida del paciente, planificar anticipada mente los cuidados que se le daran al paciente.

De hecho el psicologo clinico, puede colaborar con los médicos para el abordaje del dolor
y el malestar emocional que en estos casos de enfermedad terminal suelen llegar. Trabajando en
conjunto el psicologo clinico con otros profesionales de la salud podra brindar un mejor y mas
efectivo apoyo emocional para el paciente y sus familiares, se pude hacer terapia individual o
familiar, dar informaciones sobre las enfermedad y sus sintomas para que tengan un mas amplio
conocimiento de lo que tendran que vivir y como liderar con la enfermedad, el estrés y la

ansiedad que esta trae consigo.
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(Ruiz & Jaramillo, 2019) Considera que es imprescindible que los psicologo clinicos
formen parte del equipo de cuidado paliativos que son, médicos, enfermeras y trabajadores
sociales ya que juntos se enfocan a que la calidad de vida del paciente sea mejor, la
comunicacion efectiva entre los miembros del equipo de atencion médica del paciente es muy

importante y esencial.

2.4 El psicdlogo clinico en el abordaje de las enfermedades terminales y la

psicoeducacion.

Es esencial en el tratamiento en toda la fase de la enfermedad terminal, el conocer el
papel que juega los eventos estresantes, maneja las emociones, la depresion y la personalidad en
la aparicion de la enfermedad terminal. Es el papel fundamental que desarrolla el psicélogo
clinico, al mejorar el estado emocional y calidad de vida, ayuda a los pacientes en el desarrollo

de afrontamiento y la adaptacion de la enfermedad.

El psicélogo clinico juega un papel muy importante en el abordaje de las enfermedades
terminales y la psicoeducacion ya que esto es fundamental para poderle dar apoyo emocional al
paciente, se trabaja realizando una evaluaciéon minuciosa de la situacion del paciente, que
incluye su estado emocional, cognitivo y social, asi el psicologo podra comprender mejor como

la enfermedad esta afectando al paciente.

La psicoeducacion proporciona informacion y educacion sobre la enfermedad, su avance,

los tratamientos que se pueden utilizar para ¢l bisHestapsyimefridossuidades paiatevospyientamos

puede ayudar a que puedan cg*
decisiones informadas, tamb \D

nosotros en tiempos de necesidad, La pérdida es un agujero en el
entre el paciente , sus familia
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respetadas las preferencias, valores y creencias del paciente en cuanto a su atencion médica.

2.5 Equipo multidisciplinario en el abordaje de las enfermedades terminales.

Un equipo multidisciplinario en el ambito de la psicologia clinica estd compuesto por
diferentes profesionales de la salud, quienes en conjunto desarrollan un tratamiento u estilo
de vida a seguir para el paciente, basandose en sus necesidades, cabe destacar que cada
profesional juega un papel importante y crucial en el diagnéstico del paciente. Este equipo
puede conformarse en distintos escenarios, consultas, emergencias, hogares de ancianos,

refugios, clinicas especializadas o bien el hogar el paciente.

El objetivo es dar una asistencia méas completa y cuidadosa al paciente, que abarque
el ambito médico, emocional, social y practico. Es necesario el enfoque de diferentes
perspectivas para trabajar los casos de pacientes terminales, el objetivo siempre serd una
mejor calidad de vida para el paciente, de manera tal que la problematica del paciente debe
ser vista desde todos los enfoques. El psicologo clinico debe darle importancia a los

diagnostico y aportes que recibe de los demas profesionales que trabajan la parte médica.

SLalk -
S ERLGE

P e

— B



26

El éxito del tratamiento y la calidad de vida que tendra el paciente en gran parte es
responsabilidad del tratamiento a seguir, por lo que el psicoélogo clinico debe ser cooperativo
al momento de recibir las referencias prescritas por los demas miembros del equipo, desde el
momento que un paciente necesita varias intervenciones con especialalistas diferentes, se
forma un equipo multidisciplinario. El trabajo del psic6logo clinico siempre sera
determinante pues sera el encargado de que el paciente mantenga una conducta y autoestima

estables para llevar el tratamiento.

La composicion del equipo multidisciplinario puede variar dependiendo de las
necesidades y los recursos del paciente, Cada miembro del equipo multidisciplinario aporta
sus conocimientos y habilidades especificas para brindar a los pacientes una atencion integral

y personalizada, teniendo en cuenta diferentes aspectos de su salud.

Entrevista I

Lic. Lidorca Contreras Catedral.
10 anos de experiencia en las areas de:

-Psicdloga clinica

~Maestria en terapia familiar

-Especialidad en psicooncologia
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1. ;Cual es la funcion principal de un psicologo clinico en el abordaje de los

pacientes con enfermedades terminal?

Es importante contar con un psicologo en los centros donde se atienden pacientes con
enfermedades terminales. La funcion seria evaluar las necesidades emocionales del paciente;
brindar apoyo emocional tanto al paciente como a sus familiares; buscar estrategias para que el
paciente aprenda a manejar algunos sintomas propios de su enfermedad; sirve también como
canal de comunicacion entre el médico, el paciente y los familiares. Apoya al paciente en los
cuidados paliativos; también forma parte del equipo multidisciplinario que atiende las

necesidades del paciente.

2. ;Coémo afronta las etapas de la enfermedad terminal?

En el area donde me desenvuelvo es con los pacientes con cancer. Esta es una
enfermedad desgastante y manejar las diferentes etapas como la negacion, la ira, la negociacion,
y la adaptacion, son procesos en los que se acompatfia al paciente. Se orienta al personal médico

y administrativo para juntos ayudar al paciente en este proceso.

3. ¢(Cuales técnicas utiliza para mantener la comunicacion entre el paciente y

familiares?

Es importante ser empatico, pero sin dejar de dar las informaciones que son importantes
para el buen desempefio del tratamiento del paciente. En muchos casos el psicélogo retne a la
familia para escuchar lo que saben de la enfermedad y el rol que pueden ocupar para ayudar al

paciente.
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4. ;Cuales métodos utiliza para mantener un estado de Animo positivo, durante

la enfermedad del paciente?

Muchas veces la actitud frente a la enfermedad tendra como componente bésico, el tipo
de personalidad, que, unido a los preconceptos y carga cultural, puede complicar el estado de
animo del paciente. Sin embargo, es importante dar la asistencia emocional, conocer la red de
apoyo del paciente pues es quien servird como soporte para este momento. También promover
algunas actividades, dentro de las posibilidades del paciente, que atin puede realizar. El

autocuidado y disfrute pleno de las cosas que les hace sentir bien.

5. ¢Cuadles estrategias utiliza para mantener un estado emocional saludable en

el cuidador que atiende al enfermo?

En cuanto al cuidador, se motiva a que la familia se una y cree estrategias para dividirse
las cargas, aunque la realidad de nuestra sociedad es otra, pues hay muchos enfermos solos o con
conflictos familiares que en medio de la enfermedad salen a relucir. Pero siempre se motiva a

que el paciente este acompafiado y lograr que todos ocupen el rol que corresponde.
6. ¢Cuales técnicas utiliza para implementar la red de apoyo familiar?

Se promueve la participacion de la familia en la cita para el diagndstico, cuando se va a
presentar el plan terapéutico deben estar asi todos estan al tanto de la situacion y pueden apoyar

mejor. Hay estudios especificos donde el paciente solo es atendido si estd acompaiiado.

7. ¢Coémo intervenir al paciente terminal en la etapa critica?

Se minimiza los episodios de dolor, regular mente el paciente en etapa critica reconoce su
cuadro y busca momentos de reflexion. Muchos piden ser asistidos espiritualmente, por un pastor
o sacerdote. Se busca orientar desde antes a la familia sobre el estado del paciente y que pueda
cerrar circulos, si hay alguno abierto. Se orienta sobre los Ultimos gastos, conocer si tienen los

procesos listos.
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8. ¢Coémo concientiza a la familia en el abordaje de muerte?

Lo importante en este caso es que estén conscientes de lo que estd ocurriendo. Hay cosas

que no podremos controlar, pero se pretende apoyar a la familia en todo lo que se pueda.

9. ¢Cual es su perspectiva para apoyar a los pacientes a encontrar significado y

sentido en el trascurso de esa fase de su vida?

No podemos obviar la parte espiritual y en ese momento crucial de la vida, de forma
particular, cuando me ha tocado enfrentarlo, procuramos que la persona haga las paces con Dios.

A veces no es como inicia nuestra vida sino como termina y aun en el lecho de muerte Dios es

misericordioso y puede perdonar.

10. ;Como desarrollar el trabajo colaborativo con los demas profesionales que

trabaja al paciente con enfermedad terminal?

Es un trabajo interdisciplinario, cada profesional tiene un granito de arena que aportar
al proceso del paciente. Es de vital importancia que esto ocurra ya que da mas seguridad al

paciente y su familia y los resultados muchas veces son extraordinarios.

Entrevista I1

Lic. Lilliam Terrero Reyes
7 afios de experiencia en las areas de:

-Psicologia clinica

-Terapia familiar y de pareja
-Psicooncologa
SLalk -

S ERLGE

P e



30

1. ;Cual es la funcion principal de un psicélogo clinico en el abordaje de los

pacientes con enfermedades terminal?

Como psicéloga clinica, trabajar con las emociones y el miedo a la enfermedad, la

ansiedad y la depresion.
2. (;Como afronta las etapas de la enfermedad terminal?

Trabajar con el paciente sobre el rechazo de la enfermedad, mediante la aceptacion,

ensefiandolo a vivir con su enfermedad.

3. (Cuales métodos utiliza para mantener la comunicacion entre el paciente y

familiares?

Ya la familia educada, ensefiarles como dirigirse al paciente en cuanto a la etapa de su

enfermedad.

4. ;Cuales técnicas utiliza para mantener un estado de animo positivo, durante

la enfermedad del paciente?

Técnicas de relajamiento

5. ¢Cuadles estrategias utiliza para mantener un estado emocional saludable en

el cuidador que atiende al enfermo?

Ya el paciente esta concientizado, se mantiene la comunicacion y la interaccion constante,

no dejarlo solo.

6. ¢Cuales técnicas utiliza para implementar la red de apoyo familiar?

Mantenerlos orientado sobre el desarrollo y la etapa de la enfermedad del paciente, y

crear un vinculo de buena comunicacion
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7. (Como intervenir al paciente terminal en la etapa critica?
Mediante el apoyo emocional
8. ¢(Coémo concientiza a la familia en el abordaje de muerte?

Mantener siempre informados a los miembros de la familia sobre el cuadro clinico del

paciente, concientizar tanto a la familia como al paciente en la parte emocional.

9. ¢Cual es su perspectiva para apoyar a los pacientes a encontrar significado y

sentido en el trascurso de esa fase de su vida?

Abordar el paciente mediante terapias de apoyo y aceptacion, para que el paciente acepte

el desarrollo de su enfermedad.

10. ;Como desarrollar el trabajo colaborativo con los demas profesionales que

trabaja al paciente con enfermedad terminal?

Como profesional interactué con los médicos, enfermeras y todo el personal de apoyo
que interviene en el caso, sobre el cuadro clinico del paciente, logrando asi un balance en el

proceso de lograr una conducta favorable en el paciente.
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Descripcion del grafico

La valoracion de las preguntas esta definida en un rango del 1 al 10, siendo el 10 la
mayor puntuacion. El método que se ha utilizado para esta valoracion es el nivel de
desarrollo y explicacion de las respuestas, comparando las técnicas y estrategias que
consideramos mas eficaces, de igual modo se tomo en cuenta para mayor valoracion las

respuestas mas eficientes al momento de abordar el paciente.
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Reflexion de las entrevistas

De manera general, estas entrevistas evidencian y nos dejan como aprendizaje que cada
psicologo tiene diferentes formas para trabajar con los pacientes, diferentes métodos de abordaje,
pero si indagamos ambas entrevistas podemos observar que las respuestas se asemejan en cuanto
al abordaje, sin importar el método u técnica el objetivo de los psicélogos es el mismo. Tanto la

Lic. Contreras como la Lic. Terrero nos ensenan la relevancia de las técnicas en el enfermo.

Destacar que, cada psicologa tiene un método distinto de abordar, unos mas extensos que
otros, pero todos dirigidos a la estabilidad emocional, espiritual y medica del paciente. De igual
forma se debe resaltar que cada psicologa hace énfasis en la importancia del trabajo
multidisciplinario, por su parte la Lic. Contreras hace referencia a la importancia de que el
paciente tenga un acercamiento con Dios para que sea mas facil el proceso de aceptacion de la

enfermedad y las secuelas que provocara en su vida.

Es importante resaltar lo necesario que es brindar una asistencia adecuada, a los pacientes
que pasan por situaciones de tristeza, desesperanza al enterarse que padecen de alguna
enfermedad que pronto puede terminar con su vida, son momentos que brindar ayuda emocional
tanto a la familia como al paciente es de necesidad, y lo importante es abordar de manera

integra, que tanto el paciente como los familiares se sientan acompafiados.
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CAPITULO III: EL PSICOLOGO COMO AGENTE TRANSFORMADOR

3.1 Prevencion primaria, secundaria y terciaria del psicologo clinico, en el abordaje

de las enfermedades terminales.

La prevencion es una actividad que puede encajar en todos los niveles de atencion de
salud. Debe ser ejecutada por todos los profesionales y equipos de salud psicoldgica. Cada uno
aporta conocimiento de cara al paciente, brindando comprension y asistencia emocional en ese
momento dificil y de tanto dolor, realizando elaboracion de planes de intervencion. De manera
definitiva, la intervencion del psicologo se apoya en los demas profesionales para llevar a cabo
mejores resultados en cada paciente con enfermedad terminal. De igual manera, se exige cada dia

una preparacion de cada profesional.

3.1.1 Prevencion primaria.

Permite actuar antes de que aparezcan los factores de riesgo que pueden producir la
enfermedad. Las acciones dirigidas a disminuir la prevalencia de una alteracion de la salud

disminuyen el riesgo de aparicion de nuevos casos.

En la salud, el principal factor para mejorar la calidad de vida de la poblacion se trata de
un enfoque centrado en la informacion de la salud, la prevencion de las enfermedades y la
educacion para el bienestar general. Esto se logra a través de la identificacion y la eliminacion de
los factores de riesgo para la salud. Esto puede incluir la adecuada alimentacion saludable,

ejercicio de forma regular y apoyo psicologico.

Actividades en la prevencion e intervencion primaria:

° Promover el cuidado de la salud mediante la realizacion de charlas.
° Implementar operativos para el cuidado de la salud mental.
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3.1.2 Prevencion segundaria.

En esta prevencion, es el campo mas conocido porque desarrolla tanto la parte de la
psicologia como de las especiales médicas en general. En términos de la psicologia, tiene un
fundamento practico/tedrico bien firme en la psicologia clinica; por ende, se utilizan varias

técnicas mas tradicionalmente en el area de la psicoterapia.

La actividad del psicologo clinico que trabaja con los pacientes terminales tiende a tener
un gran desafio, porque, aunque se realicen algunas situaciones en las que el equipo brinde la
ayuda al paciente en su tratamiento, la intervencion del psicologo es un ultimo recurso. De
hecho, eso puede recibir criticas negativas, ya que indica que el psic6logo no ha participado en la

elaboracion del programa propuesto al paciente desde el inicio de su tratamiento.

Actividades en la prevencion e intervencion secundaria:
e Brindar asistencia psicoldgica a pacientes de cualquier edad, para que puedan
enfrentarse a los cambios que supone su enfermedad.
e Reafirmar la importancia de la vida considerando a la muerte como un proceso

natural.
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3.1.3 Prevencion terciaria:

La enfermedad ya se encuentra presente. En esta fase se pretende evitar que el proceso
evolucione hacia la muerte o la incapacidad, sea una curacion lo més precoz y definitiva posible,
ya que en esta fase el trabajo consiste en la aplicacion de tratamientos de rehabilitacion, terapias

psicoldgicas, etc.

Tomando en cuenta que la prevencion mas eficaz es la prevencion primaria, porque si se
logra controlar los factores de riesgo se puede controlar el dafio. En el ultimo caso, se debe
actuar sobre las consecuencias del dafo que se ha producido. Esta prevencion terciaria se enfoca

en la asistencia médico-psicoldgica con una asistencia rapida y eficaz.

Actividades en la prevencion e intervencion terciaria.
e Integrar los aspectos psicoldgicos y espirituales del tratamiento al paciente.
e Otorgar un sistema de apoyo para brindar a las personas enfermas a llevar una

vida lo més activa posible hasta que llegue la muerte.

En el tema de la prevencion, notamos la importancia de tomar cada una de estas acciones
de manera importante, ya que su objetivo es minimizar los factores de riesgo evitando los
problemas de salud mental, aparte de su salud fisica, enfocandose en mejorar su calidad de vida,
tanto a nivel emocional y social. La prevencion en la psicologia abordando al enfermo terminal
trata de esos esfuerzos que como psicélogo se realizan para lograr reducir el desarrollo y la
gravedad de los problemas que enfrentan en el proceso de la enfermedad y la adaptacion a todos
los cambios que ha puesto en su vida, aliviando ese sufrimiento emocional y fisico, como los

dolores cronicos.
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3.1.4 Estadisticas de prevencion primaria en Latinoamérica.
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Indagando en relacién a la investigacion, segin la Comision Lancet sobre Acceso Global

a Cuidados Paliativos y Alivio del Dolor, en un articulo publicado el 29 de Marzo de 2021. Se
valoro6 que 3,5 millones de latinoamericanos viven cada afio con enfermedades graves. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que la necesidad global de cuidados seguira

aumentando como consecuencia de la creciente carga que suponen las enfermedades.

Estadisticas de prevencion primaria
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La participacion del psicologo clinico en estos casos es un desafio en el tema de la

prevencion. Su funcion debe ser siempre centrar la sociedad en los avances de las enfermedades

y como deben ser combatidas desde la psicologia clinica. Se deben potenciar factores que ayuden

a mejorar la salud de manera positiva. La prevencion es un método necesario en la sociedad para

poder inducir a los individuos a una mejor calidad de vida.
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3.2 Actuar y trasformar desde la psicologia clinica a pacientes con enfermedad

terminal.

La psicologia clinica estudia el intercambio entre los procesos mentales y la salud fisica,
considerando todos esos aspectos psicoldgicos que estan presentes al enfermar, al recuperarse y
cdmo se comienza a adaptar a la enfermedad. El objetivo del terapeuta es facilitar y transformar
el proceso que supone padecer el paciente frente a la enfermedad aguda/crénica. Es cuando el
terapeuta actia ofreciendo apoyo psicologico y actia implementando técnicas psicoldgicas para

abordar los procesos cognitivos y las reacciones emocionales adversas.

Durante el ejercicio clinico, se presentan pacientes que, ante el diagndstico de una
enfermedad (Ejemplo: Sida, cancer), su reaccion es buscar una segunda opinidon porque su
postura es convencerse de que lo que estan pasando no es real, y se resisten a iniciar tratamientos
como la quimioterapia que en muchos casos son la unica oportunidad para conectarlo con la

vida.

El papel principal del profesional en la intervencion es informar y transformar al
paciente, asi como a la familia, de las situaciones que estaran presentando, para de esta manera
lograr el alivio y el bienestar, favoreciendo de este modo la adaptacion al proceso de la
enfermedad y su final. Sabiendo respetar los tiempos del paciente para hablar y para callar, tanto
las palabras como la ausencia de ellas resultan terapéuticas para quien las asume. En esos
momentos, realizar cantidades de preguntas al paciente puede abrumarles, tomando en cuenta
que solo el paciente sabe lo que siente. En ese momento, nuestro actuar es lo que le ayuda, le
brindamos ejercicios catarticos para liberar sus emociones que son mas graves que la

enfermedad.

Es normal que entre nosotros se presente personas que reciben la noticia de una manera
tosca y muy directa; este paciente experimentard un estado de panico, que en muchos casos surge

de la manera como el paciente recibe la noticia, pues ain existen muchos profesionales de la
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salud que no encuentran, por su propio temor a la muerte, la manera mas sutil de dar un
diagndstico terminal a un paciente que de seguro solo tiene en su mente una esperanza de que es

algo benigno.

La importancia es que los especialistas en la salud compartan con ellos una esperanza de
que puede pasar algo imprevisto, de que puede producirse unas remisiones y el paciente pueda
vivir mas de lo acordado. Si un paciente deja de manifestar esperanza, generalmente es sefal de

muerte inminente.

El objetivo de la psicologia clinica con los pacientes terminales es apoyar
psicologicamente al paciente en todo el proceso, desde el diagndstico de la afectacion hasta el
duelo. El terapeuta ayuda a que el paciente no caiga en ese terrible silencio, que tenga una
comunicacion con sus familiares y les orienta para que sepan hablar de la enfermedad con afecto,

sin tabues, para afrontar el miedo.

3.3 El compromiso social y la responsabilidad ética del psicologo clinico en el

abordaje del paciente con enfermedad terminal.

Son imprescindibles para poder proporcionar atencion de calidad al paciente. Se debe
tratar al enfermo que padece esta enfermedad terminal con respeto y dignidad en todo momento,
asi como reconocer su valor como ser humano, independientemente de su estado de salud.
Respetar la confidencialidad del paciente es fundamental; solo se debe compartir informacion del
afectado de esta enfermedad con su consentimiento. La tinica manera en que se puede revelar

informacion es si corre peligro su seguridad.

En su estudio Castro et al. (2021) nos dicen que “El apoyo emocional y psicoldgico para
ayudarle a lidiar con el impacto emocional de su diagndstico y su situacion es muy importante”,
porque de este modo ¢l puede manejar mejor la ansiedad, la depresion, el miedo y otras

emociones que pueden surgir a medida que avanza la enfermedad.
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Se debe fomentar una comunicacion abierta y honesta con €l y sus seres queridos; esto
implica dar informacion clara acerca de la enfermedad, el prondstico y las opciones que puede
tener el profesional con el tratamiento. También debe estar disponible y atento para responder
cualquier pregunta o inquietud y preocupaciones del paciente y los familiares. Siempre debe
ayudar a tomar decisiones bien informadas sobre la atencion médica y la calidad de vida,
respetando los valores y deseos personales que el enfermo pueda tener, como son las opciones de

tratamiento, los cuidados paliativos y las decisiones que pueda tomar al final de la vida.

Es importante colaborar estrechamente con otros profesionales de la salud que estén
implicados en este caso, como médicos, enfermeras, trabajadores sociales, especialistas, para
brindar una mejor atencion integral y coordinada para el bienestar del paciente, centrandose en el
alivio de todos sus sintomas y proporcionando comodidad fisica y emocional. También es muy
importante brindar apoyo a los familiares, ya que ellos también pueden sufrir un nivel muy alto
de estrés emocional. Ofrecerles orientacion y varios recursos para ayudarles a afrontar la

situacidn que se ha presentado es esencial.

El profesional no debe descuidar su propio bienestar emocional mientras enfrenta
situaciones tan dificiles. Es recomendable que busque apoyo y supervision personal para
garantizar que pueda brindar la mejor atencion posible. Es una buena opcion para el psicologo
clinico participar en promociones de politicas y practicas de atencion médica que sean

respetuosas de la dignidad y los derechos de los pacientes terminales.

3.4 Campaiia psicolégica y social dirigida a pacientes con enfermedad terminal.

La campatfia psicoldgica y social dirigida a pacientes con enfermedad terminal juega un
papel muy importante en el bienestar emocional, la calidad de vida y el apoyo social para estas
personas y sus familiares. En estos casos, hay que educar y concientizar, y la mejor manera de

hacerlo es organizando campanas de concientizacion sobre enfermedades terminales.
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Asi se informa al ptblico sobre la naturaleza de estas enfermedades, cudles son sus
sintomas y cudles son las opciones que existen hoy en dia para su tratamiento. También, con esta
educacion se pueden ayudar a reducir el estigma asociado y promover una mejor y mas amplia
comprension de dicho tema. Es crucial en estos casos que se promuevan los cuidados paliativos,
asi los pacientes y los familiares estaran informados sobre los beneficios de estos cuidados y

cOémo tener acceso a ellos.

Existen muchas personas que no tienen conocimientos de estos servicios y es necesario
que se orienten acerca de ellos, porque pueden mejorar significativamente la calidad de vida en
la etapa final de esta enfermedad. Se deben desarrollar campafias que puedan destacar lo
importante que es el apoyo emocional para los pacientes y seres queridos. Se pueden constituir o
formar grupos de apoyo, terapia individual y también son muy efectivos los recursos en linea, ya
que estos son de mucha ayuda en el manejo de la ansiedad, la depresion y otras preocupaciones

emocionales que se presentan en este proceso de la enfermedad.

Se hace necesario fomentar la comunicacion abierta entre los pacientes y los familiares
acerca de los deseos y preferencias de atencion médica, promover la planificacion anticipada de
los cuidados que se deben tener, incluyendo también la redaccion de testamentos vitales si fuese
necesario y la designacion de un apoderado de atencion médica. Se debe enfatizar el derecho del
paciente a la toma de sus propias decisiones informadas y respetar sus valores y lo que ¢l decida
con relacion a su atencion médica y cuidados paliativos. Promover lo importante que es una red
de apoyo solida, esto incluye que se hagan campafias para reclutar voluntarios y para fomentar la

participacion de amigos y familiares en la atencion y el apoyo emocional del paciente.

SLalk -
S ERLGE

P e



42

3.5 Intervencion psicologica a pacientes con enfermedades terminales

Es importante promocionar informacidn sobre recursos financieros y los programas de
asistencia que estén disponibles para pacientes y sus familiares, ya que el costo de la asistencia
médica y los cuidados paliativos pueden ser significativo. Es importante compartir historias de
pacientes que ya han pasado por este proceso y han sido muy valientes, y a pesar de su

enfermedad, encontraron una forma de disfrutar la vida y dejar un buen legado.

(Ortega Ruiz & Lopez Rios, 2005) Nos dicen que “La intervencion psicoldgica en
pacientes con enfermedades terminales es definitiva para brindar apoyo emocional al enfermo.”
Los psicologos trabajan en colaboracion con el equipo médico para evaluar y abordar todas las
necesidades emocionales y psicologicas, como el manejo del dolor, la ansiedad, la depresion y el
miedo a la muerte. Del mismo modo, proporcionan apoyo para que el paciente y la familia
puedan lograr una buena comunicacion y tratar temas que son tan dificiles, como las
preocupaciones relacionadas con el final de la vida. Es fundamental que estas campafias se
desarrollen de manera ética y sensible, y tener en cuenta las necesidades y deseos de los

pacientes y sus familiares, respetando asi su privacidad y autonomia.

Ayudar a los pacientes a que puedan establecer metas realistas y significativas para el
tiempo que les queda de vida. También se les pueden ofrecer estrategias para que puedan afrontar
su realidad y habilidades para lidiar con las inseguridades e incertidumbre, y el duelo anticipado
que produce mucho miedo y depresion. Brindar apoyo a los seres queridos del paciente, ya que
ellos también estan lidiando con muchas emociones complejas y el proceso de duelo. También
son cruciales para ayudar a los pacientes a encontrar significado y paz en los ultimos momentos

de sus vidas.
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Recomendaciones

e Ofrecer tratamiento en atencion primaria.

e Garantizar la disponibilidad de sustancias psicotropicas.

e Brindar atencién en la comunidad

e Involucrar a la comunidad, la familia y los consumidores.

e Se desarrollan politicas, programas y legislacion nacionales.

e Desarrollo de recursos humanos.

e Monitorear la salud mental de la comunidad.

e Apoyar nuevas investigaciones.

e Realizar programas que expliquen al paciente como controlar su enfermedad.

e De acuerdo con el equipo médico, organizar ejercicios catarticos para eliminar
eventos traumaticos.

e Integra aspectos psicoldgicos y espirituales del paciente y su pareja.
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Conclusion

Los hallazgos presentados en esta investigacion indican que la actuacion del psicologo
clinico en el abordaje de enfermedad terminal es sumamente importante en esta etapa tan

desafiante en la vida del paciente y del psicologo.

Podriamos resumir a continuacion que la retrospectiva nos ha ensefiado que el psicologo
clinico desempefia un papel muy importante como apoyo emocional y guia para los pacientes y
seres queridos. La empatia, la comunicacion sensible y la adaptacion a las necesidades
individuales son elementos fundamentales en la relacion del terapeuta y el paciente, también en
la busqueda de un sentido y preparacion para el final de la vida han fluido como aspecto
relevantes para ser una ayuda y dar paz interior al paciente, en relacion hacia la perspectivas es
evidente que el papel del psicologo clinico en este caso seguird siendo esencial en el abordaje de

pacientes con enfermedad terminal.

Con avances médicos y tecnologico , para ofrecer una mejor ayuda no solo al paciente
sino también a los familiares, en ultima instancia la retrospectiva y la perspectivas se unen para
ofrecer un compromiso continuo del psicoélogo clinico con el paciente. Y sus familiares a través
de la empatia desempefia un papel significativo en mejorar la calidad de vida y proveer

tranquilidad y aceptacion en esta etapa de la vida.

Cabe resaltar que el uso o la aplicacion de la rueda de la vida en el abordaje del paciente
por parte del psicologo clinico es una importante decision, porque esta herramienta a demostrado
ser muy poderosa ya que permite un analisis integral de las diversas dimensiones de la vida del
paciente, ofreciendo un enfoque completo y equilibrado para el cuidado de las emociones y

establecer una base para una terapia personalizada enfocada en el pacientes.
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Tomando en consideracion que el profesional que trabaja con esos pacientes de
enfermedades terminales no trabaja solo, cuenta con el apoyo de doctores, enfermeras, que
trabajan arduamente y de la mano con el psicélogo brindan al paciente y a la familia consuelo y
apoyo. Parte de este equipo tiene un cuidado de 24 horas, los 7 dias de la semana, siendo de

apoyo y compafiia para ese ser querido que presente tristeza.

Contando con un equipo mas completo que da una asistencia cuidadosa que abarca el
ambito médico, emocional, social y practico. Permitiendo que el paciente reciba apoyo y
atencion, de esta manera el psicologo tiene el soporte de los demas para brindar técnicas que
funcionan y garantizan que cada paciente reciba la atencion que necesita. Los procesos
psicolégicos son muy importantes en el acompanamiento de inseguridad que se encuentra el
paciente, y es donde se debe de brindar el apoyo necesario para aliviar las necesidades
espirituales y psicologicas que brinden un cierre vital en la vida de ser humano, con tal de que la

persona pueda morir en paz.

De igual manera el Psic6logo se coloca en una posicion de compromiso que trasciende el
rol de cualquier profesional, es un agente de cambio que su objetivo es en pro de la salud mental
y el bienestar del paciente que se encuentra en la enfermedad terminal, dispuesto a atender con
ética, empatia y sabiduria a los distintos casos que deba tratar, pues estard preparado para aplicar
una psicologia profunda que haga justicia a los aspectos y aspiraciones mas elevados del hombre,
incluyendo el alivio de sus dolores y sufrimientos, con la esperanza de una cura, alivio o
solucion. De este modo, actualmente necesitamos contar con profesionales confiables,

especificamente, para atender las areas clinicas.
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Anexos

Evidencias de entrevista Lic.

Lidorca Contreras

- Prof Lidorca

Buenas tardes Maestra, le habla

Ch lys una estudiante

Espero que se encuentre bien 55,
Buenas tardes Chriselys
Dios te guar:

En qué puedo ayudarte

Le pido culpas por las molestias,

le escribo porque estoy haciendo una

t y nuestro tema de investigacién

es el psicélogo clinico que trabaja con
entes con enfermedades terminales

Igualmente a usted

Me gustaria saber si le puedo realizar
esas preguntas

No tiene que responder el dia de hoy
p. m.
Ok, hoy estoy en una emergencia médica

pero mas adelante cuenta con eso,
estamos a la orden

JL mil gracias maestra _

847 0B & »
<& ’i;* Prof Lidorca

Para cuando le sea posible, que tenga
feliz noche y que Dios le bendiga

Holamaestra ;.15

Hola querida
Hoy te contesto
Pero después de las 5

Se puede?

Gracias maestra

. Preguntas.docx

Profe mil gracias

Por ltimo usted tiene un afiche o foto
de manera de prueba 10:01 p. m. &/

Y decirme su especialidad y tiempo?
10:01 p. m. v/

Psicologa clinica, con estudios es
Psicooncologia y terapia familiar,
experiencia de mas de 10 afios.

= "‘" Prof Lidorea ©

¢

j, mil gracias maestra
Espero todo este bien

Le enviare las preguntas, para que la:
vea cuando pueda

4l es la funcién principal de un
psicélogo clinico en el abordaje de los
pacientes con enfermedades terminal?

2) {Coémo afronta las etapas de la
enfermedad terminal?

3) (Cudles estrategias utiliza para
mantener la comunicacion entre el
paciente y familiares?

4) ;Cudles estrategi tiliza para
mantener un estado de animo positivo,
durante la enfermedad del paciente?

5) ;Cuéles estrategias utiliza para
mantener un estado emocionz
saludable en el cuidador que atiende al
enfermo?

i * Prof Lidorca

Y tiene alguna foto profe 1,04, 1

10:04 p. m.

Creo que estamos listos

Que todo te salga bien y seas
bendicion para muchos

ZCO en gran manera
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Evidencias de entrevista

Lic. Lilliam Terrero

1809 M @ © »

< %’_ Lic. Terrero
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