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This article is divided in three parts. At the begining, it will mention briefly the national and international
enviroment in which helath Promotion appears to be proven textually to the reader. Then, it will present
an story about on introdution of Psychology in the field of health ending with the profesional boarding or
the field of action to the Psychology in Health Promotion. Key Words. Health promotion, Psychology,
Health Psychology

El proceso salud-enfermedad es un fendmeno de interés tanto individual como macroestructural, en torno a cua se han
desarrollado una gran cantidad de definiciones, que van desde aquellas cuyo andlisis se ubica exclusivamente en un nivel
organico, hasta otras que dan mayor prioridad a la salud. Estas Ultimas se han catalogado como conceptualizaciones
positivas de la salud; siendo la Organizacion Mundia de la Salud (OMS) la primera en dar una definicién de estas
caracteristicas: "La salud es un estado de completo bienestar fisico, psicolégico y socia, no solamente la ausencia de
enfermedad” e incluye conceptos como son la calidad de vida, bienestar y en fin una serie de indicadores que hasta el
momento son complejos de evaluar.

La OMS a igual que otras organizaciones trabajan arduamente en propender por un meoramiento de las
condiciones de vida de los individuos a nivel econémico, politico, ambiental, biolégico, comportamental, etc.; sin
embargo esto no es posible sin el trabajo sincrénico de los diferentes sectores: econémico, politico y productivo. Su meta
principal es la salud para todos en € afio 2000, para lo cual sugiere estrategias como la Atencion Primaria en Salud
(APS) y la Promocion de la Salud (PS). Esta dltima surge en un contexto dado por la ineficiencia de la medicina por
mejorar lasalud, al igual que la desilusion ante € resultado de 30 afios de énfasis en €l tratamiento curativo.

En este &mbito, se propicia una serie de transformaciones en el sector salud de los diferentes paises, cuyo objetivo
comun es fomentar la salud y mejorar la calidad de vida de los individuos, partiendo de una misma orientacion
estratégica, la promocién de la salud (PS), que en términos generales "consiste en promocionar a los pueblos los medios
necesarios paramejorar su salud y gercer un control sobre lamisma’(OMS, 1986).

El interés creciente por la PS es evidente y asi |0 demuestran las conferencias y documentos elaborados (Restrepo,
1992), al igua que los esfuerzos realizados por gobiernos de varios paises. En Colombia por gjemplo, es a partir de la
Ley 100, que davida al nuevo Sistema de Seguridad Social en Salud y operacionalizalo propuesto por la Constitucion de
1991 respecto a los derechos de salud, seguridad social, bienestar y ambientes saludables, que se define €l valor de la
educacién y promocién en salud para alcanzar la calidad de vida y se plantea el acceso (progresivo) de todos los
colombianos al plan de proteccién integral en salud (Ministerio de Salud, 1995).

No obstante, éste no es un caso aislado, en laregion de la Américas se trabaja siguiendo los lineamientos propuestos
por entidades sanitarias como la OMS, con €l fin de generar estrategias de accion orientadas a fomentar la salud,
partiendo de la realidad sanitariay del perfil epidemiol 6gico caracterizado en estos paises por la transicion de patologias
propias de subdesarrollo (enfermedades parasitarias, infecciosas, desnutricion), hacia model os de morbilidad-mortalidad
propios del desarrollo (enfermedades degenerativas, cardiovasculares, problemas de salud mental y dependencia a
drogas).

La implementacion de la PS comprende etapas como son: la promocion de la estrategia, el diagnostico, la
intervencion y finalmente la evaluacion; através de las cuales, ademas de | os objetivos propios de cada una, se logra una
transformacion de los servicios de salud, las autoridades sanitarias y otros sectores sociales y productivos para que den
mayor importancia a los principios preventivos y se trabaje dentro de una filosofia de fomento y promocion de la salud
mas que de asistencia médica.

Desarrollo de la Psicologia: de Conceptos curativos hacia Conceptos de PS
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La importancia de la psicologia en €l area de la salud no sélo ha sido reconocida por la propia disciplina sino que
también ha sido objeto de discusion de otros sectores y entidades. Asi, en 1988 la OMS convoca a los miembros de tres
organizaciones internacionales: Unidn Internacional de la Ciencia Psicoldgica, Asociacion Internacional de Psicologia
Aplicada y la Asociacion Internacional para la Psicologia Transcultural, a fin de redlizar un articulo sobre las
contribuciones de la psicologia a cuidado de la salud, resaltando la influencia de los factores psicosociales en la
estructuray funcion de los servicios de salud y larelevancia de los mismos como determinantes de los éxitos en salud.

Tradicionamente al vincular la psicologia a area de la salud se hace referencia a la denominada Salud Mental
(Ribes, 1990). En éste ambito, la intervencion del psicologo clinico se basa en el modelo biomédico tradicional, que
visuaiza a ser humano como una méguina, que al presentar averias debe ser restaurada por un especiaista. De esta
forma, durante varios afios la intervencién del psicélogo se centrd exclusivamente en el diagndstico y tratamiento de
personas con desdrdenes mentales 0 emocionales, realizando un abordaje individual y curativo. Frente a las limitaciones
de este modelo de trabajo, surge el modelo de Competencia, propuesto por Albee en 1980, el cual enfatizala prevencion
y plantea que la préctica profesional debe buscar anticiparse a los problemas mediante la deteccién precoz de factores de
riesgo y desarrollar competencias y habilidades de afrontamiento para reducir la incidencia de problemas psicol dgicos.
(Restrepo, 1992).

Los psicdlogos escolares e industriales también han contribuido sustancialmente al cuidado de la salud, realizando
aportes que van desde el trabajo con padres, nifios y maestros, dentro de los entornos educacionales, hasta el centrado en
problemas de salud, seguridad e ingenieria humana, en el entorno laboral (OMS, 1988). Sin embargo, es desde la
Psicologia de la Salud y la Psicologia Comunitaria (&reas que surgieron en la Ultima década) donde se han realizado las
mayores contribuciones.

Psicologiade la Salud

La psicologia de la salud es un campo reciente, pero es el resultado del trabajo de varias décadas en otras éaress. la
primera de ellas, la Medicina psicosomatica se basa en el enfoque psicoanalitico que supone que la personalidad,
especificamente los conflictos, estén relacionados con una enfermedad determinada (Goldstein y Krasner, 1987). la
segunda, la Psicologia Médica, incluye aportes desde la Psicologia Experimental para el diagndstico y evaluacion de la
enfermedad fisicay €l uso de ciertas estrategias de investigacion en el tratamiento, enfatizando para el entendimiento de
las enfermedades médicas el contexto psicolégico y socia. Finamente, la Medicina Conductua incluye aportes de las
ciencias conductuales y biomédicas relevantes para la atencion de la salud y la enfermedad en el diagnéstico, tratamiento
y rehabilitacion de lamisma (Schwartz y Weiss, 1978).

La psicologia de la Salud es una subdisciplina, que a diferencia de la Psicologia clinicatradicional y de las tres areas
mencionadas, ademas de ocuparse del tratamiento y rehabilitacion, resalta la importancia de un trabgjo a nivel de
prevencién de la enfermedad y promocién de salud** . Se define como: "el conjunto de contribuciones educacionales,
cientificas y profesionales de la psicologia para la promocion y mantenimiento de la salud, para la prevencion y
tratamiento de la enfermedad, para la identificacién de correlatos etioldgicos de la salud y diagnésticos de salud-
enfermedad, de las disfunciones relacionadas, asi como para € andlisis y mejoramiento del sistema de cuidado de la
salud y las politicas de atencion de la salud” (Matarazzo, 1984).

** Es importante aclarar que la diferencia fundamental entre la prevencién y promocion radica en que la primera se
realiza cuando existen indicios o riesgos de enfermedad mientras que la segunda se enfoca hacia la salud y personas
sanas.

Los aportes se han centrado en investigar factores de riesgo asociados con la enfermedad, con el fin de crear
programas que los modifiquen y propicien estilos de vida més saludables, esto a nivel de APS y en torno a la PS
buscando generar conductas promotoras de salud, consideradas como aquellas que surgen cuando nos movemos hacia
niveles més atos de salud més que reacciones a influencias 0 amenazas externas (Marin, 1994). asi los psicdlogos
comunitarios se han convertido en aliados para desarrollar métodos y estrategias de investigacién e intervencion parala
promocién de una mejor salud.

Psicologia Comunitaria

La Psicologia de la salud comunitaria se define como "la construccion tedrico-préctica nacida de la integracion de
los modelos comunitarios, mediante una vision ecoldgica del comportamiento, desarrollada a través de los principios de
la psicologia cientificay capaz de generar conocimientos y soluciones para la prevencion de la enfermedad y € estudio
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exhaustivo de lasalud” (Pardo, 1993, p.6). Esta &rea parte de la Psicologia Comunitaria que desde el punto de vista de los
sistemas, estudia la forma como la organizacién de la comunidad afectaa individuo que participa en las estructuras de la
comunidad y desde el punto de vista ecolégico, hace hincapié en la interaccion de las personas con estructuras
comunitarias, usando los conceptos de adaptacion y competencia para describir la dinamica de esta transaccién (OMS,
1988). Dentro de este campo se destacan los esfuerzos realizados en Cuba y en Espafia, por Costa y LOpez (1986),
quienes aplican e modelo de Competencia Social de Albee como un nuevo estilo de intervencion a nivel de salud
comunitaria, cuyos objetivos son: promover la competencia individual y desarrollar comunidades y organizaciones
competentes. Este modelo de Competencia "subraya la capacidad que la gente tiene para aprender a enfrentarse con los
problemas, y subraya también la capacidad que tiene la comunidad para asumir €l compromiso de vigilar y cuidar su
salud". (p. 201). Hace énfasis en la Educacién para la Salud, mediante programas que més alla de transmitir informacién
logren que los individuos y las comunidades adopten realmente comportamientos facilitadores de salud, siendo sus
objetivos:

1. Desarrollar habitos y costumbres sanas en la gente.

2. Modificar las pautas de comportamiento de la gente cuando los hébitos o costumbres individuales son insanos o
peligrosos parala salud

3. Promover la modificacion de aquellos factores externos a individuo que influyen negativamente en la salud.

4. Lograr que losindividuos y los grupos organizados de la comunidad acepten la salud como un valor fundamental.
Este objetivo pretende que la saud sea un patrimonio de la comunidad, y para €ello ésta habra de asumir
responsabilidades y control de muchas de las circunstancias y condiciones que le afectan”(p. 142).

En sintesis, la psicologia de la salud comunitaria se ha convertido en una &rea que brinda estrategias para la
promocién de la salud, teniendo como meta el logro de comportamientos saludables.

Lo anterior sugiere que a nivel de la psicologia se ha ampliado € campo de gjercicio profesional en salud,
sustentando a nivel tedrico por diferentes enfoques, paradigmas y constructos alrededor de este tema. Cabe anotar que no
todos los profesionales conocen estos desarrollos tedricos y de hecho, algunos contintian asumiendo un modelo clinico
tradicional, enfocando sus intervenciones a nivel asistencia (curativo).

Campo de accion del Psicologo dentro de la PS

Partiendo de los lineamientos propuestos por la Carta de Ottawa (1986) sobre: a) Elaboracion de politicas de salud,
b) Creacidn de ambientes favorables, ¢) Reforzamiento de accion comunitaria, d) Desarrollo de aptitudes personaesy €)
Reorientacion de servicios sanitarios, podemos ubicar |as actividades del psicdlogo en un continuo que va desde €l nivel
tedrico hasta € aplicado encontrado entre otras las siguientes actividades: 1. Investigacion: Dentro de la PS es
fundamental el estudio sistemético de los factores protectores de la salud, con €l fin de generar model os explicativos que
permitan predecir y disefiar programas acordes. Un gjemplo de estos avances tedricos es € modelo de Promocion de
Salud construido por Pender en 1987, que se deriva basicamente de la teoria del aprendizgje socia y subraya la
importancia de procesos mediadores cognitivos en la regulacion de la conducta y sefiala ademés, como determinantes de
la conducta promotora de la salud, los factores cognitivo-perceptivos, los factores modificantes y las variables que
afectan la probabilidad de accion; que en sintesis son conductas continuas que forman parte de un estilo de vida (Marin,
1994).

Los métodos de investigacion empleados son diversos, entre ellos se encuentran: a) método epidemiolégico que
muestra a través de sus diversas medidas (p. g incidenciay prevaencia) la distribucion de las enfermedades ala vez que
permite entender |os factores que contribuyen tanto ala morbilidad como a la mortalidad, b) las encuestas que son Utiles
para obtener informacion de caracter cualitativo sobre |as actitudes y creencias rel acionadas con la salud, sobre la calidad
de vida y variables contextuales, ) los estudios experimentales que son de especial utilidad a analizar la causalidad de
los fendmenosy d) los estudios clinicos que se enfocan mas a desarrollo de tratamientos efectivos.

2. Diagnostico conductual de la situacion de la salud. Consiste en evauar los vinculos que existen entre €l
comportamiento y la salud con el fin de identificar aguellos que estdn mas relacionados con la misma para generar un
cambio conductual. Paralograr una evaluacion confiable de lo comportamientos rel acionados con la salud, se siguen los
mismos pasos utilizados para la evaluacién de cualquier comportamiento como son: @) identificar y medir conducta que
nos interesa y b) identificar determinantes de esa conducta. Marin (1994) retomando los diferentes modelos acercade la
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad; indica la importancia de evaluar 1o siguiente: la calidad de vida,
los estilos de vida, hédbitos de salud, procesos de autocambio (Intencion de llevar a cabo la conducta y sus determinantes
como las expectativas de autoeficacia, las creencias de control, las habilidades y solucion de problemas 'y el sistema de
valoresy metas), creencias sobre la enfermedad y variables contextuales como el apoyo social; sin descartar lainfluencia
que tienen otras variables externas (como las sociodemogréficas) sobre la salud del individuo. esto, a través de la
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incorporacion de multiples técnicas adaptadas del psicodiagndstico tales como: la entrevista, la observacion, la
autoobservacion, las pruebas, y 10s inventarios entre otras.

3. ldentificacién de las estrategias més eficaces para promover conductas promotoras de salud. La estrategia mas
ampliamente utilizada es la educacion publica, que hace referencia a programas a nivel nacional dirigidos a brindar
informacion que permita el conocimiento de si mismo, de la historia natural de las enfermedades, del ciclo vital, del
efecto de las drogas y € tabaco. También incluye fomentar el uso correcto de los niveles del sistema de salud y la
educacion del recurso humano que trabaja en salud (Chavés, 1982), todo ello con €l fin primordial de ensefiarle ala gente
a cuidar su salud. Sin embargo, €l brindar informacién no es suficiente para lograr cambios comportamentalesy en esta
medida cobran importancia otras estrategias (técnicas) propias del Andlisis Experimental como son el modelamiento,
aprendizaje estructurado y técnicas de autocontrol entre otras.

4. Disefio e implementacion de programas comunitarios y politicos de salud. Los resultados en |os anteriores puntos,
se constituyen en las bases para la creacion de programas que en Promocion de Salud deben ser de caracter comunitario,
puesto que como anotan Sheridan y Radmacher (1992), relinen un gran nimero de personas, son obtenidos a un bajo
costo, pueden realizarse en el mismo medio, tienen efectos alargo plazo y comprometen directamente al individuo en €l
cuidado de su salud. Por otra parte, |os aportes del Psicdlogo a un nivel macroeconémico, en la elaboracién de politicas
de salud, deben insistir en la consideracion de las variables comportamentales como moduladoras del proceso de salud-
enfermedad.

Conclusiones

La implementacion de la PS es un proceso dificil que implica cambios estructurales y funcionales en € sistema de
salud, en la cultura ciudadanay en laformacién de los profesionales a nivel tedrico y préctico, pero como lo demuestran
las experiencias de otros paises es una estrategia factible de operacionalizar.

Aungue la PS se esta imponiendo como la opcion més rentable en términos econdmicos y de afios de vida ganados,
no implica que se descuiden las intervenciones curativas y paliativas que de hecho son necesarias en los paises de
Latinoamerica, por las caracteristicas del cuadro de morbi-mortalidad y €l perfil demografico: No podemos descuidar ni a
la persona saludable en la cual se puede - 0 no evitar una enfermedad, ni a la persona enfermedad que se puede - 0 no
curar -, ni mucho menos el moribundo a quien aln se le puede brindar una calidad de vida del dia que le queda alavez
gue una calidad de muerte, mediante cuidados paliativos.

El rol del psicdlogo debe ampliarse, ademas del esquema asistencial, debe centrarse en la investigacion en torno,
entre otros puntos, a los factores protectores de la salud como son: e no fumar, el hacer gercicio, el mantener un peso
normal, el no comer entre comidas, €l comer un desayuno diario, € dormir 7 u 8 horas diarias y €l uso moderado de
alcohol con el fin de proporcionar conocimientos que orienten € trabgjo en PS. La psicologia tiene un compromiso
social, y €l impacto de sus intervenciones a largo plazo redundard en el mejoramiento de la calidad de vida de los
individuos.
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