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1. INTRODUCCION

Nos encontramos ante nuestro primer trabajo de investigacion del curso que lleva por titulo “Una aproxima-
cion a la psicopatologia e intervencion en el trastorno por angustia desde la Psicologia de la Salud”. Creemos
conveniente sentar las bases del que sera nuestro trabajo, justificarlo, para poder detectar y priorizar otros
posibles problemas a investigar, aplicar el método cientifico, disefiar, planificar y desarrollar una investigacion
y comunicar los resultados y el propésito de la investigacion.

Nuestra intencién enoceilas diferentestapas de una investigacion en salpdu equivalencia
con las partes de un articulo y/o comunicacion oral, y hacer esto en equipo, cuestién que también justificare-
mMos. Son nuestros primeros pasos en el terreno de la investigacion y en el campo de la Psicologia de la Salug
y casi, del trabajo en equipo siguiendo para éste un método. Estas han sido las cuestiones que nos han lleva
a plantearnos nuestro objeto de estudio: realizawvision bibliograficaen el marco de Bsicologia de la
Saludpara centrarnos en como ha estado y esta siendo tratada cientificamente por el resto de profesionale:
médicos y psicologos sobre todo, de la salud; una forma de acercarnos al campo real de la Psicologia de |
Salud.

La salud se ha convertido en objetivo prioritario en los paises desarrollados, y hoy por hoy, no la salud
referida Gnicamente a un planioldgica sino que debe referirse también a un pasicologicoy social
La O.M.S. entiende la salud como un estado de completo bienestar fisico, psiquico y social.

También erPsicologiase ha observado un cambio en los Ultimos afios. Centrandonogenén-
cion terapéuticasu campo de accion se centrd en un principio drelsi®rnos mentalesjue erany son
objeto de atencion de los psiquiatras, l6gico si pensamos que tras la S.G.M. las necesidades de intervencié
se plantearon alrededor de estos trastornos. En los afios 50-60, y con el interés por el tratamiento activo d
personas marginadas y con el desarrollo de las Técnicas de Modificacién de Conducta e Intervencién Comu-
nitaria, se fueron desarrollantstrumentoy procedimientoparaevaluar y tratalas diversas alteracio-
nes. Hoy los psicologos han ensanchado sus fronteras de actuacion al abarcar los trastornos de salud g
parecen depender de variables psicosociales y otros trastornos de caracter cronico e inclusteraninal:
ciones biopsicosocialdENGEL, 77).

Que a mediados de los 70 aparezcan estas posibilidades de intervencion depende de que:
1) los trastornos que afectan gravemente a la salud se relacionan con un estilo de vida poco saludable

2) los psicoélogos clinicos han demostrado tener habilidades que permiten el aprendizaje o eliminacion de
comportamientos habituales y pueden utilizarse sobre estos estilos de vida perjudiciales (MILLON,
1982).

Asi el campo de accion deRaicologia Clinicancluye tanto ePsicodiagnésticaomo lanterven-
cion, contemplando lavaluaciorde los distintos problemas en continua interaccion coatamiento

Laintervenciorse realiza sobre Idsastornos mentales tradicionalgsara eliminarlos o aliviar el
problema, o para mejorar el funcionamiento cotidiano de los pacientes, y también para aumentar de forma
general la salud, la prevencion, y modificar o aliviar las alteraciones estrechamente vinculadas a las variables
psicosociales, lasastornos crénicosen los procesos de rehabilitacion o para aliviar las consecuencias de
estos problemas a los propios sujetos o a sus allegados. #&shiaas comportamentale$recen al
psicélogo un instrumento capaz de abordar los problemas de salud. Se convierten asi en una alternative
terapéutica que desarrollan y aplican los psicélogos llevando a que estos las consideren caracteristicas de <
profesion.

De otro lado, a mediados de los 70 nace de forma vigordadi@inaComportamentalBIRK,
1973). Se desarrolla partiendo de que la Psicologia Clinica no se limita a lo psicopatolégico, sino que se
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amplia a la prevencién y tratamiento de los trastornos somaticos. Se desarrollo rapidamente debido al éxito d
las técnicas operantes en el tratamiento de problemas de salud, a la eficacia del biofeedback en tratar |
cefaleas tensionales, al papel de factores psicoldgicos en el agravamiento o mejora de enfermedades, al at
ratamiento de los costes y al compromiso de los ciudadanos en asumir un papel activo en el control de lo:
factores que afectan a sus vidas. Las principales causas de muerte prematura son el consumo excesivo
tabaco, abuso de alcohol, dieta inadecuada y la inactividad fisica, factores todos ellos susceptibles de modif
cacion, con lo que cada persona se puede convertir en agente de su propia salud. Tan importante como lo g
la persona tiene es lo que hace.

Una limitacion de la Medicina Conductual es que ha aparecido al margen de la Terapia de Conducta
perpetuando la dicotomia cuerpo/psique. Asi han surgido otros const8aitas Comportamental
subespecialidad dentro de la Medicina Comportamé&sialhlogia Comunitariacentuando la perspectiva
ecoldgica de la interaccion, yPaicologia de la Salydlerivada de estas dos areas y de las necesidades
planteadas por el modelo biopsicosocial. MATARAZZO (1980:815) la define como “la unién de las contribu-
ciones especificas, educativas, cientificas y profesionales de la Psicologia como disciplina para la promocion
mantenimiento de la salud, la prevencién y tratamiento de la enfermedad, la identificacion de correlatos etioldgicos
y diagnosticos de salud/enfermedad y disfunciones relacionadas y la mejora de los sistemas de asistencia pz
la salud y la organizacién de la politica de salud” (BOTELLA, 1986:230).

Este enfoque supone una ampliacion de campos para la Psicologia de la Intervencion y desmarcarse a
de la Medicina. L&sicologia de la Saluske ocupa de factores psicoldgicos presentes en los fenbmenos de
salud/enfermedad, y propone un nuevo modelo de salud en el que los problemas médicos presentan ur
etiologia multifactorialy requieren soluciones interdisciplinares, hace asi hincapigpermacion de la
saludy laprevencion de la enfermeddfl.campo semantico del Psicologia de la Salud no esta del todo
limitado, pero es su objetivo establecer un modelo marco de salud/enfermedad.

Hemos revisado estudios similares al que nosotros vamos a emprender (ECHEBURUA, 96; BUCETA-
BUENO,90) y para no repetir lo ya hecho en estos ambitos, nuestra revision bibliografica sera de revistas
cientificas (y no solo textos) en el &mbito nacional e internacional, que tienen como referente comun la Psico
logia de la Salud, desde el momento en que empieza a plantearse el tema desde las diferentes disciplinas c
lo tratan.

2. OBJETIVO

OBJETIVO GENERAL
Analizar, a partir de los articulos de revistas cientificas publicadas desde 1974 hasta 1996, la distribucion de
lostemadratados esicologia de la Salud

OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. Sobre quéemasgcontenidos se publica en distintas areas dentro de Psicologia de la Salud.
2. Ver si se da un incremento ené@mero de publicacioneslo largo del periodo revisado.
3. Ver si existelautoresque destaquen mas por su niumero de publicaciones sobre el tema.
4. \er si existemevistasque destaquen mas por su nimero de publicaciones sobre el tema.
5. Ver el nUmero dpublicacione&n el &mbitmacionalfrente ainternacional
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3. METODOLOGIA

Lapoblacionque se hatomado en este estudio son todos los articulos de revistas que aparecen en la base «
datos PsycLIT (N=748) a partir del término «Health Psychology», desde el afio 1974 hasta el 1996. Las
variablesconsideradas para el estudio son cinco:

» Temaclase de tema tratado en cada articulo atendiendo al contenido de los mismos y partiendo de la
clasificacion del F.1.S. (Fondo de Investigacion en Salud) modificada.

» N°. de Publicacioneg® de articulos publicados entre 1974-1996.

 Autoreslos mas destacados en cuanto a su n°® de publicaciones sobre el tema.

* Revistaslas mas destacadas en cuanto a su n°® de publicaciones sobre el tema.
 Nacionalidad/Internacionalidaah® de publicaciones nacionales frente a las internacionales.

METODO Y RECOGIDA DE DATOS

El presente estudio incluye la revision de todos los articulos de revistas en dos periodos: 1974-1989 y 1990-
1996. Revision que aungue recoge un amplio nimero de revistas de diversos paises, no da cuenta de todc
los trabajos sobre Psicologia de la Salud publicados en dicho periodo temporal; puede mencionarse el cas
de algunas revistas espafiolas no recogidas como: «Revista Espafiola de Terapia del Comportamiento», «P:
peles del Psicologo» o «Boletin de Psicologia», en las cuales, como hemos comprobado, aparecen diversac
articulos sobre este campo, o0 que siendo recogidas, no aparecen todos sus articulos sobre el tema, como

«Analisis y Modificacién de Conducta», de la cual solo se contemplan dos articulos, cuando realmente con-

tiene un mayor nimero de los mismos. Aln teniendo en cuenta esta limitacion, la revision llevada a cabo nos
proporciona datos de gran interés, dado que incluye una gran y variada muestra (n=748) a lo largo de un
periodo considerable (1974-1996), de lo publicado en revistas dentro de la Psicologia de la Salud.

Para realizar esta busqueda hemos utilizado la base dBshathbT, a la que hemos tenido mas facil
acceso y disponibilidad de uso. Nos planteamos hacer uso fue del MedLine pero la descartamos al conside
rar gue al tratarse de una base mas médica no contemplaria los aspectos mas psicoldgicos de la salud (afa
el hecho de tener menor acceso y disponibilidad). Otra razon para nuestra eleccion fue que consideramos
gue esta base, que contempla los resumenes de la literatura psicoldgica de 1300 revistas en 27 lenguas «
aproximadamente 50 paises, nos proporcionaria una muestra considerable y representativa.

PROCEDIMIENTO

Lo primero fue seleccionar el término a partir del cual se extraerian los articulos a revisar. Puesto que nuestrc
objetivo era ver y analizar sobre qué temas se ha escrito y publicado a lo largo de la historia de la Psicologia
de la Salud, decidimos introducir precisamente ese término «Health Psychology».

A continuacion, de entre todos los articulos aparecidos, tanto en libros como en revistas, durante los
periodos 1974-1989 y 1990-1996 (que son los proporcionados por la base de datos con la que trabajamo:
y, ademas, es a partir de estas fechas cuando es planteado el cambio del concepto de Salud, desde
Conferencia de Alma-Ata), seleccionamos solamente los de las revistas por dizerszsPor un lado, el
total de articulos de libros y revistas era de 1372, lo cual suponia un elevado niamero de los mismos, por otrc
lado, mencionar que respecto a la revision de libros, ha sido llevada a cabo recientemente (ECHEBURUA
ODRIOZOLA, 1996) en la cual se recogen casi todos los libros publicados en Espafia en los ultimos ocho
afos relacionados con la Psicologia de la Salud, para realizar también sobre los mismos un analisis de su
contenidos de aquellos que levan por titulo el encabezamiento de «Psicologia de la Salud».

El siguiente paso, antes de analizar minuciosamente los articulos, fue planteamos la cuettidia de la
ficacion esto es, a qué clasificacidbn podiamos recurrir para categorizarlos. Las posibilidades eran dos:
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acudir a una ya establecida, o realizarla nosotras mismas. Antes de tomar una decision revisamos a “gros
modo” todos los articulos para tener una vision general de sus contenidos, de esta manera pudimos observe
la gran diversidad de temas tratados en los articulos y la gran variedad en un mismo articulo; fue principalmen-
te por ello por lo que decidimos acudir a una clasificacion ya establecida. En este punto nos encontramos cor
gue las clasificaciones al respecto son muy escasas y poco precisas. Finalmente nos basamos en la catego
establecida por el Fondo de Investigacion en Salud (F.I.S.) ya que consideramos que era la mas completa
recogia de un modo bastante fiel todas las categorias o areas para poder clasificar los contenidos de lo
articulos revisados: 1.Estados de salud y enfermedad, 2.Estilos de vida y salud, 3.Medio ambiente y salud
4.Politica en salud y 5.Investigacion. Aunque aun fue necesario realizar sobre dicha clasificacidén algunas

modificaciones. Por una parte eliminamos algunas subcategorias puesto que en nuestros articulos no aparec
ninguno que se incluyese en ellas; y por otra tuvimos que incluir tanto algunas subcategorias no contempladas
como dos grandes categorRscologia de la SalugMedicina Comportamentatiebido al hecho de

gue la clasificacién elegida es mucho mas médica y no contempla esos apartados en si, aunque como se |
mencionado si que tiene en cuenta algunos de esos aspectos tales como los Estilos de Viday Medio Ambien
te, aludiendo asi mismo a diversos factores psicolégicos en algunas otras categorias.

A continuacién pasamosahalisis de los articuloseleccionados. Esta tarea la llevamos a cabo entre
los tres miembros del grupo para evitar posibles sesgos a la hora de categorizar los articulos, puesto qui
categorizar tiene obviamente un componente subjetivo, y seguimos asi unos criterios homogéneos al clasifi-
carlo. Revisamos uno a uno los articulos para incluirlos en una u otra categoria/subcategoria a partir, princi-
palmente, de sus contenidos tematicos aunque también se tuvieron en cuenta otros aspectos como el titulo
la revista a la que pertenecian; todo ello siguiendo la clasificacién citada.

En dltimo lugar, para llevar a cabo el andlisis e interpretacion de datos y extraer conclusiones al respecto,
realizamos el recuento de los articulos contenidos en cada una de las categorias y subcategorias. Ver Clasil
cacion F.1.S. Modificada en Anexo 1.

4. INTERPRETACION

En esta primera grafica se presentan las grandes categorias en que se ha dlaslfd@tzon del Fondo

de Investigacion en Salud modificadaEstados de Salud y Enfermedad, 2. Estilos de Vida y Salud, 3.
Medioambiente y Salud, 4. Politica de Salud, 5. Investigacion, 6. Psicologia de la Salud y 7.Medicina
Comportamental

CLASIFICACION F.I.S. MODIFICADA
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De esta manera podemos tener una visién general de la distribucién de los articulos en estos grandes siet
bloques. Claramente dos son las categorias que destacan con un mayor n° de articulos Bkiesjzecto:
gia de la Saluén primer lugar (254),stados de Salud y Enfermedadsegundo (224). Como era de
esperar, gran numero de articulos se han incluido en el apartado de Psicologia de la Salud, puesto que fue ur
de las categorias que nos vimos obligadas a incluir al ser concretamente este campo el que queriamos est
diar, y teniendo en cuenta que la clasificacién usada -F.1.S.- es mas médica, numerosos articulos que no
aparecieron no se englobaban en ninguno de sus apartados originales tratando de temas y cuestiones espe
ficas de lo que es la Psicologia de la Salud. Y por otro lado, también era de esperar el elevado nimero de
articulos en el apartado de Estados de Salud y Enfermedad ya que es en éste donde se engloban todas
patologias fisicas y mentales asi como aspectos mas generales de salud y enfermedad.

A continuacion destacan las area$dética de Salug85) yMedicinaComportamental76) con
numero de articulos bastante menor con respecto a las dos categorias anteriormente citadas. Destacar que
la primera categoria la mayoria de los articulos contenidos se refieren al apaviattmds y Técnicas
Educativasespecialmente akormacion del Psicologdosteriormente observamos que sidtsitos
de Vida y Salu@59) yMedio Ambiente y Salu®2), de lo cual mencionar que aunque si se tienen en
cuenta y son areas estudiadas no tienen la prioridad y relevancia que se esperaria desde el campo de
Psicologia de la Salud. Finalmente, aparece la categdriaedtigacion18) la cual original ya que el
organismo a la cual pertenece es precisamente el Fondo de Investigacién en Salud

Estados de Salud y Enfermedad
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Reproduccién

Envejecimiento
Sistema Pulmonar
Estilos Cognitivos

Subcategorias

La 12 categorigEstado de Salud y Enfermedads la segunda en n° total de articulos que recoge
(224), que se reparten en los diferentes campos. El de mayor nimero ha sido el que nosotros hemos titulad
deSalud Menta(61), es uno de los afiadidos a la clasificacion, y resulta I6gico tratAndose de investigaciones
psicoldgicas, o médicas, que tienen en cuenta los factores no solo bioldgicos que influyen en la enfermedad
Asi aparecen un total de 26 articulos repartidos entre las diferentes psicopatologias, entre las que estan lo
Trastornos de PersonalidgdaDepresiora la cabeza (5), seguidosAlgismay Trastornos Alimenti-
cios(4),Esquizofrenig3),Retraso Mentay Demencig2) y finalmente uifrastorno Obsesivo Compul-
sivo. Después aparecen Igstilos Cognitivogon 21 articulos, seguidameAtencion y Memori§9) y
Emocion(5). Apuntaremos ahora que los trastornos derivad@&sttéishan sido considerados en punto
aparte dada la importancia que ha tenido este factor en la consideracion de la Psicologia de la Salud comc
disciplinay que veremos que aqui se refleja de cierta manera.
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En 2° lugar el campo ha resultado ser dRdproduccién y Crecimien{d0 art.) repartidos entre
Adolescencid2?2),Salud Materno - Infanti{20) yReproducciérf8). Hacemos mencién de que no es
sorprendente si analizamos el gran niumero de revistas médicas recogidas de especialistas en este area,
Pediatria, nifios,... Aunque otra posible explicacion es que en muchas ocasiones para prevenir enfermedade
y promover salud hay que educar, y esto hemos de hacerlo a edades tempranas, cuando aun no hay mals
habitos establecidos.

En tercer lugar aparecekstrés al que ya nos habiamos referido, con 33 art. Entre éste y el primer
campo de Salud Mental, nos dan mas del 40% del total de articulos. $gtadgia Cardiovascular
(15) resulta logico si pensamos que este tipo de patologia estd muy relacionada con Estilos de Vida (fumar.
beber, comer, falta de ejercicio,...) y con el Estrés.

Después apareceiabetes(13) uno de los epigrafes incluidos por nosotras y en la que resulta
necesaria la insistencia en cuidar las prescripciones facultativas y la ditstgneh Pulmongf.3) mismo
numero de articulos y también incluido en la clasificacion. También aqui vuelven a serimportantes los estilos
de vida en estas enfermedades (asma, alergia y broncopulmonares).

Sigue eDolor (11) que nos da pasoGdncer(8) yS.I.D.A.(7). Advertimos que posiblemente espe-
rabamos mayor numero de articulos en estas patologias, y que asi es en algin caso mas, ya que aung
hemos primado la enfermedad a la hora de clasificar los articulos, cuando estos trataban mas de una patolog
han sido incluidos en Prevencion y Promocion de la Salud. En ultimo lugar afiameegtimient@o) y
Reumg4) que quizas pudo ser codificado junto a Dolor ()(?).

Estilos de Vida y Medio Ambiente y Salud
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En lasegunda categorigEstilos de vida y saludse han agrupado 59 articulos. En dicha categoria se
aprecia que el campo con mayor numero de articulos es el denofatemies y conductas saludables
con un total de 30 articulos. Dicho campo se segrega en una serie de temas, entre los cuales se reparten |
treinta articulos: control de peso (6), salud buco-dental (4), ejercicio y deporte (6), salud sexual (4), general
(3), ocioy salud (1), alimentacién sana (5) y suefioy descanso (1). Es esperado que este campo sea el m:
numeroso dentro de esta categoria ya que uno de los temas mas relevantes dentro de la Psicologia de la Sal
es la Promocion de la Salud y Prevencion de enfermedad, estableciendo Patrones y Estilos de vida salude
bles. Silo consideramos globalmente, vemos que son pocos los articulos que tratan dicho tema.

Seguidamente se encuentra el campo refeiiogas con un total de 20 articulos publicados. Dentro
de este campdabacoes el tema con mas articulos publicados (11); este hecho es de esperar si pensamos
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en su repercusion para la salud y en su extension como hébito normal en la sociedad. A este tema le sigu
Tabaco, alcohol y marihuar@on 5 articulos y por ultimBafeinacon 4 articulos.

Otro campo dentro de esta categoria es el que centra su anCidmductas que entrafian riesgo
con 7 articulos recogidos. Temas variados se tratan en este campo: Seguridad vial, Personalidad anti-social
pro-social, Agresion, etc. Por ultimo, el campo con menos articulos es el reRatdimgias relacionadas
con marginalidadton solo 3 articulos.

En la3? categoriaMedio Ambiente y Salud estan divididos en dos subcategorias:

* Factores socialexon un total de 19 articulos. En esta subcategoria hay 14 articulos refendos a
pleo y saludtemas relacionados con la salud en el trabajo. Este grupo de articulos se explica por la
aparicion de revistas dedicadas a trabajos especificos, como por ejemplo: «Militare Medicine», «Aviation
Space and Environmental Medicine», etc. En segundo lugar hay 5 articulos clasificadbsmerao
lesu otros, porque se refieren a los factores sociales globalmente, es decir, en como influyen en la salud,
en la enfermedad, etc.

 Familiay Salugcon 13 articulos referidos a Terapia Familiar, problemas de Divorcio, etc.

Politica de Salud e Investigacion
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La 42 categoriaconocida con el nombre 8elitica de Saludrecoge 85 articulos. Dentro de ésta la
subcategoria con mas articulos es la referidétados y Técnicas educativam 59 articulos; estos
articulos quedan, a su vez, divididos en dos temas:

» Formacién del psicologo clinicoon 40 articulos.
» Formacién del personal sanitar@on 19 articulos.

Otra subcategoria es la llamddeestigacion en servicios de sak@h un tema principal: argani-
zacion de la asistencia sanitaigan 15 articulos.

Es esperado que en estas dos categorias sean numerosos, ya que es esencial la Formacion del psicolo
clinicoy, en coordinacién con éstos, es primordial la Formacién del personal sanitario desde la introduccién
de temas mas psicoldgicos en la salud /enfermedad.

Los articulos relacionados corQaganizacion de la asistencia sanitatfataban el tema deReor-
ganizacion de los Hospitalgsna vez introducidos aspectos psicoldgicos en los cuidados de salud/enfer-
medad. De ahi que haya bastantes articulos sobre este tema, en esta categoria, en relacién con los camy
restantes de dicha categoria:
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- Instrumentos 8 -Financiacion 3 articulos.
La5? categoriaabarca el campo dellavestigacion. Esta categoria se divide en tres temas:
* Promocién de la investigaciohl articulos.
* Investigacion Farmacolégicd articulos.
* Coordinacién de Investigacion en Sal@darticulos.

El peso del primer tema es evidente si consideramos que la clasificacion es la del F.I.S. (Fondo de
Investigacion en Salud), cuya funcién y objetivo es dedicarse a la investigacion y promocionarla.

Psicologia de la Salud y Medicina Comportamental
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Los dos ultimos puntos son las dos grandes categorias que hemos afadido a la clasificacion ya dada po
el F.I.S. de las materias en salud. EzalgoriadePsicologia de la Saludl campo con mayor nimero
de articulos incluidos ha resultado el denomiriaglamitacion del Camp@L31) repartidos eiRelacion
con otras disciplinag76), Terminologia52) yObjeto de estud(8), resultado que se corresponde con lo
visto en la bibliografia como un intento de acotar el terreno que pertenece a esta disciplina diferenciandola de
otras (Psicologia Clinica, Medicina Comportamental, Psicologia Comunitaria,...).

En segundo lugar (33 articulos) aparedédtodologia e Instrumentgsnuy proximo, un solo articulo
de diferencia (31) loslodelos y Teorigsireas éstas, que aunque tienen entidad propia por el nimero de
publicaciones encontradas, son una forma mas de demarcacion del terreno de la Psicologia de la Salud. Sigt
Promocion y Prevencidéiilemos de destacar que no solo aparecen en este sentido los articulos aqui inclui-
dos, ya que cuando estos podian ser clasificados segun el tema (cancer, drogas, ...) éste predominaba, y ac
Unicamente quedaron los que abordaban varios problemas al mismo tiempo y los que Unicamente trataban d
la promocién de la salud y de la prevencién de la enfermedad, piedra angular también de la Psicologia de Ia
Salud. Después con igual numero de articulos (14) aparecen dos blatpreseentoy Consejo Psicol6-
gico. El apartado de Tratamientos cabe hacer la misma matizacion que en el caso de la Promociony Preven
cion y aqui sélo se encuentran los que se refieren al tratamiento de los problemas, del tipo que sean, el
general. Consejo Psicoldgico ha merecido un apartado dado el elevado nimero de ocasiones en gue se tra
el tema. Por ultimo aparecen en siete ocasioiness futuras de trabajo en Psicologia de la Sdeste
diferentes &mbitos o paises como forma de orientacion de por dénde deben seguir los pasos de los psicolo
gos de la salud.

Ladltima categoriaes la ddVedicina Comportamental
En primer lugar hacer ver que los apartados son bastante similares al bloque anterior. La lectura que nos
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da la explicacion es la misma. El area en que mas articulos aparecen es de la misielimnatzeian del
Campo(56), Terminologia(37) yRelacion con otras Discipling4.9). Después aparece el blogue de
Tratamientog8) y en este caso y por ultimo los bloqued/é¢odologiaModelos y Teoriag Lineas
Futurascon (4) cada uno. Hacemos notar que no son solo estos los articulos que tratan de Medicina
Comportamental, sino muchos mas que han sido clasificados en otros campos por los temas que trataba
(Salud dental, nifios, alimentacion, enfermedades profesionales, ...). Mostramos los resultados de ambos
blogues juntos debido al paralelismo de temas que han surgido en los dos ambitos de estudio con la excer
cion del Consejo Psicoldgico y del apartado de Promocion y Prevencion.

Ne de Publicaciones por periodos de afios

E1974-1989

W 1990-1996

En esta gréfica podemos observar claramente un incremente del nimero de publicaciones a lo largo de
los afios. Concretamente vemos que en el periodo de 16 afios (1974-1989) el numero de publicaciones e
casi la mitad, n=278, que en los 7 ultimos afios (periodo 1990-1996), n=470. A partir de esto se puede
concluir que tanto el nimero de revistas como autores que escriben sobre el tema ha aumentado clarament
lo cual se refleja en el nimero de articulos publicados. Asi desde los comienzos de la Psicologia de la Saluc
como es un campo que va proliferando y consolidandose a lo largo de los afios.

En cuanto atontenidade los articulos publicados en cada uno de esos dos periodos, mencionar que
entre 1974-1989 destacan aquellos referidos a lo queetétacion del campde la Psicologia de la
Salud (su relacion y delimitacion con otras disciplinas préximas como la Psicologia Clinica, Medicina
Comportamental, etc., cuestiones de conceptualizacion y terminologia; asi como algunos referidos a su obje-
to de estudio). Y respecto a los del periodo 1990-1996 ya vemos como, ademas de los mencionados
(aunque en menor nimero), se publica sobre temas mas diversos refiriéndose gran cantidad de los mismos
lo que son losstados de salud y enfermeggagiéndose también por otro lado una aproximacion mayor
hacia los principios que postula el modelo biopsicosocial, aunque debemos mencionar que aun viéndose
dicha tendencia todavia no se le ha conseguido dar toda la relevancia que poseen tales aspectos en salu

TABLA 1: AUTORES. En esta tabla se han resumido todos aquellos autores con mas de una publicacion sobre el tema en cualquiera
de las revistas y articulos revisados, ya que nos ha parecido interesante el recoger esta cuestion de algin modo abldaber obser
como algunos de los autores que se nombran han mostrado un mayor interés sobre el tema, trabajando en mayor medida sobre
diversos aspectos del mismo y publicando asi un mayor nimero de estudios al respecto. Han sido ordenados jerarquicamente, de
mayor a menor numero de publicaciones, siendo el maximo de 18 y el minimo de 2.
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AUTORES MAS DESTACADOS POR NUMERO DE PUBLICACIONES (1974-1996)

«SMITH ANDREW P. 18
RODRIGUE JAMESR. 9
FRANK ROBERT G. 8
ROBINER WILLIAM N. 8
DIEKSTRA RENE F.W. 7
«MARTEAU THERESA M. 9
BELARCYNTHIAD. 9
.GOLOMBOK SUSAN 7
WILL THOMAS ASHBY 7
NELLVICTOR 6
MICHIE SUSAN 6
JFISHER SHIRLEY 6
JADLER NANCY E. 6
BELARD CYNTHIAD. 6
.KIDD JANE 5
.1 YRRELL DAVID A. 5
«MATARAZZO JOSEPH D. 5
GEFFKEN GARY R. 5
STONE GEORGEC. 5
ROBERTS MICHAEL C. 5

El resto de autores aparecian con cuatro, tres o dos articulos cada uno.

TABLA 2 : REVISTAS. En esta otra tabla se presentan los mismos datos, nimero de articulos publicados, pero en este caso de revistas.
Observamos también que dentro de todo el repertorio de revistas en las que se han publicado articulos sobre algun aspecto de s
Psicologia de la Salud algunas de ellas destacan notablemente repitiéndose a lo largo de los articulos.También se lign ordenado
mayor a menor partiendo de 2 publicaciones como minimo y hasta 49 que es el maximo.

TITULOS DE REVISTAS N©°
HEALTH PSYCHOLOGY 49
AMERICAN PSYCHOLOGY 42
PSYCHOLOGY AND HEALTH 34
JOURNAL OF DEVELOPMENTAL AND BEHAVIORAL PEDIATRICS 24
ANNALS OF BEHAVIORAL MEDICINE 21
PROFESSIONAL PSYCHOLOGY RESEARCH AND PRACTICE 17
BRITISH JOURNAL OF CLINICAL PSYCHOLOGY 15
IRIS JOURNAL OF PSYCHOLOGY 14
REVISTA LATINOAMERICANA DE PSICOLOGIA 12
COUNSELING PSYCHOLOGIST 12
SOCIAL SCIENCE AND MEDICINE 11
JOURNAL OF CONSULTING AND CLINICAL PSYCHOLOGY 11
ADVANCES 10
COUNSELLING PSYCHOLOGY QUARTERLY 9
BOLETIN DE PSICOLOGIA CUBA 9
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COGNITIVE THERAPY AND RESEARCH 9
PSYCHOLOGICAL REPORTS 9
SOUTH AFRICAN JOURNAL OF PSYCHOLOGY 8
CANADIAN PSYCHOLOGY 8
JOURNAL OF SOCIAL AND CLINICAL PSYCHOLOGY 8
AMERICAN BEHAVIORAL SCIENTIST 7
JOURNAL OF BEHAVIORAL MEDICINE 6
PROFESSIONAL PSYCHOLOGY 6
CURRENT PSYCHOLOGY RESEARCH AND REVIEW 5
JOURNAL OF PEDIATRIC PSYCHOLOGY 5
CURRENT PSYCHOLOGICAL RESEARCH AND REVIEW 5
APPLIED PSYCHOLOGY AN INTERNATIONAL REVIEW 5

Las restantes revistas aparecian en cuatro ocasiones, tres o dos.

NACIONALIDAD / INTERNACIONALIDAD

De los 748 articulos recogidos en este trabajo solamente 7 pertenecen al ambito nacional, frente a 741
internacionales, lo cual supone un muy bajo nimero de publicaciones en el campo de la Psicologia de la Salu
desde Espafia; si bien hay que comentar, como ya se ha mencionado en el apartado de metodologia, que e
no es el total real ya que de hecho si tenemos constancia de muchos otros articulos publicados en este pa
sobre el tema, pero que bien no se ha recogido la revista en donde han sido publicados en la base de dat
PsycLIT, o bien -aun recogiendo la revista- no se han contemplado los articulos en cuestion.

Las revistas en donde han aparecido los 7 articulos espafioles son:

Revistas NArticulos
* Andlisis y Modificacion de Conducta . 1
* Anuario de Psicologia. 2
* Revista de Historia de la Psicologia. 1
* Terapia Psicolégica. 1
* Revista de Andlisis del Comportamiento. 1
 Cuadernos de Psicologia. 1

5. CONCLUSION

A partir de lo expuesto anteriormente, teniendo en cuenta la introduccién al temayy las interpretaciones a
nuestros datos, podemos observar como a lo largo del desarrollo del campo de la Psicologia de la Salud ha
ido cambiando los temas sobre lo que se ha tratado y publicado; asi mismo, vemos como se ha producidc
una evolucion en este campo en general y en el concepto de Salud hasta consolidarse definitivamente €
primero en lo que actualmente conocemos como Psicologia de la Salud.

Como es una ciencia bastante joven y reciente se aprecia como, en sus primeros afos, numeroso
articulos se centran en la Delimitacion del campo, (aspectos de Conceptualizacion, Obijetivo, etc.) con el fin
de sentar sus basesy, a su vez, diferenciarse de otras disciplinas.

En afios posteriores los articulos tratan un amplio y variado conjunto de temas mas especificos, como
distintos Tipos de enfermedades, Patrones de conducta saludables, etc.
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Las dos areas que se diferencian notablemente de las demas por recoger un cuantioso nimero de artici
los, son el &rea de la Psicologia de la Salud y el area de Estados de Salud y Enfermedad, con mucho
articulos dedicados a la Formacién del psicologo clinico.

Hay que subrayar que se siguen tratando mas asuntos relacionados con el proceso de enfermedad y gt
los temas relacionados con el proceso de salud (Patrones de conducta saludables, Medio ambiente y salu
siguen apareciendo en menor nimero.

Destaca el reducido numero de articulos aparecidos en temas como Cancer, S.I1.D.A., Drogas, si tene-
MOS en cuenta que se trata de una muestra abundante. Este hecho se debe a la utilizacidon de una clasificaci
tan pormenorizada. Tal vez la utilizacién de una clasificacion con categorias mas generales y amplias hubiere
llevado a un nimero de articulos mas significativo para cada categoria.

Un area que describe un perfil semejante, en cuanto a subcategorias, al del area de la Psicologia de la Salt
es la Medicina Comportamental, disciplina que converge mucho con la linea de la Psicologia de la Salud.

Aun asi, coincidimos con la aportacion de ECHEBURUA, quien plantea que el campo semantico de la
Psicologia de la Salud no esta aun del todo delimitado. Se ha utilizado como sinénimo de Medicina
Comportamental (BAYES,1985).
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7.ANEXO
CLASIFICACION DEL F.I.S. MODIFICADA

1. ESTADO DE SALUD Y ENFERMEDAD
1.1. CANCER
1.2.S.I.D.A.
1.3. REPRODUCCION Y CRECIMIENTO: Reproduccién
» Adolescencia
 Salud Materno-infantil
1.4. ENVEJECIMIENTO
1.5. PATOLOGIA CARDIOVASCULAR
1.6. DOLOR*
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1.7. REUMA*
1.8. DIABETES*
1.9. ESTRES*
1.10. SISTEMA PULMONAR*
1.11. FRACASO ORGANICO
1.12. SALUD MENTAL* *ESTILOS COGNITIVOS
*ATENCION Y MEMORIA
«EMOCION
* PSICOPATOLOGIA: -
* Esquizofrenia
» Trastorno Obsesivo - Compulsivo
» Autismo
» Trastornos de Personalidad
* Depresion
* Trastornos Alimenticios
* Retraso mental
* Demencia

2.ESTILOS DE VIDAY SALUD.
2.1. DROGAS: * @baco, Alcohol y Marihuana
» Tabaco
« Cafeina
2.2. CONDUCTAS PELIGROSAS QUE ENTRANAN RIESGO
2.3. PATRONES Y CONDUCTAS SALUDABLES: Ejercicio - Deporte
« Control de peso
« Salud sexual
* Salud buco - dental
 Alimentacién sana
*» Ocio - Salud
» Suefio - Descanso
» General
2.4. PATOLOGIA RELACIONADA CON LA MARGINALIDAD

3. MEDIOAMBIENTE Y SALUD.
3.1. FACTORES SOCIALES: Empleoy Salud
» Generales
3.2. FAMILIAY SALUD

4. POLITICA DE SALUD
4.1. INSTRUMENTOS
4.2. FINANCIACION
4.3. INVESTIGACION EN SERVICIOS DE SALUD:
« Organizacion de la asistencia sanitaria
4.4. METODOS Y TECNICAS EDUCATIVAS: Formacion de Psicologos
* Formacién del Personal Sanitario

5. INVESTIGACION.
5.1. INVESTIGACION FARMACOLOGICA

5.2. PROMOCION
5.3. COORDINACION DE INVESTIGACION EN SALUD

6. PSICOLOGIA DE LA SALUD.*

6.1. DELIMITACION DEL CAMPO: *Relacién con otras disciplinas
* Terminologia
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* Objeto de estudio
6.2. MODELOS Y TEORIAS

6.3. PROMOCION Y PREVENCION

6.4. TRATAMIENTO

6.5. METODOLOGIA E INSTRUMENTOS
6.6 . CONSEJO PSICOLOGICO

6.7. LINEAS FUTURAS

7. MEDICINA COMPORTAMENTAL.*

7.1. DELIMITACION DEL CAMPO: « Rlacién con otras disciplinas
* Terminologia
* Objeto de estudio

7.2. MODELOS Y TEORIAS

7.3. PROMOCION Y PREVENCION

7.4, TRATAMIENTO

7.5.METODOLOGIA

7.6. CONSEJO PSICOLOGICO

7.7. LINEAS FUTURAS

Sefialadas con * las categorias incluidas por nosotras en la clasificacion.
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