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. QUE ES LA CONTENCION ?

*Acto de recibir, contener, acoger el contenido, proteger, cuidar.

*Procedimiento clinico que realiza el equipo de salud, que asegura
el respeto de los derechos de las personas, la vida del paciente y la
integridad fisica y mental de los funcionarios que participan.
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Procedimiento terapéutico con el fin de tranquilizar y
estimular la confianza del afectado por una crisis emocional
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ELEMENTOS DE CONTENCION EMOCIONAL EN LOS
GRANDES SINDROMES

1- INTENTO DE SUICIDIO
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W - Abordar tema del suicidio directa, lenta y empaticamente
! - No banalizar ningun tipo de intento de suicidio
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3- ESTUPOR

- Evitar pasividad del equipo frente al paciente con estupor
- Activar al paciente verbal y emocionalmente a pesar de su
inhibicion
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Enfermo:

i Especialista:
Necesidad Conocimiento
Relacién Interpersonal
- Instrumento: Comunicacién verbal y no verbal

- Vinculo: Empatia o capacidad de ponerse en lugar del otro
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EN LA RELACION MEDICO - PACIENTE

Enfermo: Especialista:
Necesidad Conocimiento
Relacioén Interpersonal
- Instrumento: Comunicacién verbal y no verbal
- Vinculo: Empatia o capacidad de ponerse en lugar del otro
TIPOS DE RELACION:
NIVEL MEDICO PACIENTE RELACION TIPO
1 Actividad Pasividad Madre-Lactante
2 Direccidén Cooperacion Padre — Nino

3 Participacion mutuay reciproca Adulto - Adulto



LA ENTREVISTA CLINICA COMO
CONTENCION EMOCIONAL

ENTREVISTA MEDICA:

Tipo de encuentro entre terapeuta y paciente donde
existe una forma especial de comunicacién
encaminada al diagnéstico y tratamiento de una
dolencia.
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Comunicacion verbal

- Sistema basico de comunicacion
- Susceptible a distorciones e interpretacion del mensaje

Comunicacién no verbal
- Trasciende la palabra, incluye actitud y aspecto fisico

- Constituye hasta un 65% de la informacién transmitida
- Facilitan o entorpecen la transmision del mensaje



LA ENTREVISTA CLINICA COMO CONTENCION
EMOCIONAL

*Accidén terepéutica del médico a través de:

- Conocimientos

- Figura como terapeuta

- Actitud y aptitud en la entrevista

- Personalidad del terapeuta puede:
= obstaculizar el tratamiento (<)
= provocar efecto placebo (+)
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*Efecto placebo

- Implicacion entre la actitud de confianza y esperanza
del paciente y una adecuada y acogedora actitud médica.
- Atender al enfermo con padecimientos leves,
asociados a un gran componente psicolégico.
- Influyen: + Caracteristicas de la enfermedad
+ Personalidad del paciente y terapeuta
+ Ambiente
+ Relacion médico - paciente




OBSTACULOS PARA UNA ENTREVISTA EFECTIVA

Desde la estructura:

- Desigualdad de la relacion: Sentimiento de
inferioridad y dependencia del paciente.

- Caracteristicas del Hospital: Alta demanda,
poca privacidad ambiental.

- La atencidén no es personalizada.
Y I ! -r‘;}.;u -

Desde el médico:

- Falta de empatia
- Saturacién de trabajo: Idea de
“guitarselo cuanto antes de encima”

(- -

Desde el paciente:

- Asumir la enfermedad como “agresion”
- Psicopatologia exacerbada por la crisis



EMPATIA, TRANSFERENCIA Y CONTRATRANSFERENCIA
EN LA CONTENCION EMOCIONAL

Producto de:

+ las caracteristicas de la relacion
+ la personalidad del médico y del paciente
+ las actitudes y creencias del médico y del paciente

Surgen fendbmenos como: - la empatia,
- la transferencia y
- la contratransferencia.
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+ las actitudes y creencias del médico y del paciente
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EMPATIA: Habilidad social fundamental
que permite al individuo anticipar, comprender y experimentar
el punto de vista de otras personas.

- Una de las cualidades mas importantes de un médico o terapeuta
- Aumenta la confianza y esperanza del paciente en el médico

- Mejora significativamente el curso del tratamiento
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EN LA CONTENCION EMOCIONAL

TRANSFERENCIA:

Son los sentimientos positivos y negativos, los deseos y
actitudes que surgen en la persona al relacionarse con
otro. En este fendmeno se actualizan los vinculos

n personas significatiavas en la vida
del sujeto.

- Figura del médico como parental y acogedor evoca la transferencia

- Dependencia y necesidad de ayuda del paciente estimula la transferencia

Transferencia Positiva: Figura amable, admirable que favorece el
efecto del tratamiento.

Transferencia Negativa: Figura malévola, déspota que hace ineficaz
los efectos mas biolégicos del tratamiento.

- Es importante que el terapeuta conozca sus preferencias y rechazos conscientes e
inconscientes, para controlarlos y aprovecharlos terapéuticamente.



EMPATIA,TRANSFERENCIA Y CONTRATRANSFERENCIA

CONTRATRANSFERENCIA:

- Son todos los procesos inconscientes que el
oca en el terapeuta.

- Se generan distorciones en la comunicacion
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- Si no se controlan estas emociones puede tener efectos antiterapéuticos
- También puede ser positiva o negativa

- La reaccidn emocional a las caracteristicas fisicas y psiquicas del paciente en forma
moderada es inevitable y normal.

- Es importante que el médico tenga minimamente aclarados sus conflictos personales

- Se requiere un adecuado manejo de la empatia, transferencia y contratransferencia para
objetivizar la observacién clinica.



DIFICULTADES EN LA CONTENCION EMOCIONAL:
BURN-OUT Y DESGASTE DE LA EMPATIA

- Sintomas:

- Consecuencias:

- Herramientas:
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&P '-)gMés habitual en equipos que trabajan con el
(i i ano.

BURN-OUT:

'_ Estado progresivo de agotamiento fisico, emocional y
| por un involucramiento emocional demandante y

+ Fisicos: fatiga, problemas de sueio, dolencias fisicas.
+ Emocionales: Irritabilidad, ansiedad, depresién.

+ Conductuales: Agresion, bajo rendimiento, ausentismo.
+ Interpersonales: Pobre comunicacion, aislamiento.

+ Mas suceptible al desgaste de empatia
+ Dificultad para la CONTENCION EMOCIONAL

+ Supervision grupal, humor y psicoeducacion en el tema.
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