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PROGRAMA DE CONTENCIÓN PSICO-
EDUCATIVO-SOCIAL

FUNCIÓN

PREVENIR Y/ O REDUCIR LA ANSIEDAD Y EL 
ESTRÉS PROVOCADO POR LA APARICIÓN DE 

UNA ENFERMEDAD CRÓNICA
ABORDAJE TERAPÉUTICO

-SOSTENER Y MEJORAR LA CALIDAD DE VIDA
CONTENER A LA FAMILIA

APOYO AFECTIVO Y EMOCIONAL EN LAS 
DIFERENTES ETAPAS DEL TRATAMIENTO



-- AYUDAR Y MOVILIZAR LOS PROPIOS   AYUDAR Y MOVILIZAR LOS PROPIOS   
RECURSOS PARA ATENDER Y RECURSOS PARA ATENDER Y CONTENERCONTENER AL AL 
PACIENTE PACIENTE ””CUIDAR A LOS QUE CUIDANCUIDAR A LOS QUE CUIDAN””

ABORDAJE TERAPABORDAJE TERAPÉÉUTICOUTICO
--INCIDIR EN EL BIENESTAR MENTAL DEL NINOINCIDIR EN EL BIENESTAR MENTAL DEL NINO
--FAVORECER LA ALIANZA TERAPFAVORECER LA ALIANZA TERAPÉÉUTICA  UTICA  --
--CONSOLIDAR VCONSOLIDAR VÍÍNCULOS SOLIDARIOS Y DE NCULOS SOLIDARIOS Y DE 
COOPERACICOOPERACIÓÓN N 
-- AYUDAR A ATRAVESAR LA ENFERMEDAD AYUDAR A ATRAVESAR LA ENFERMEDAD 
HUMANAMENTE Y CON DIGNIDADHUMANAMENTE Y CON DIGNIDAD



IMPACTO DIAGNIMPACTO DIAGNÓÓSTICO:STICO:
FAMILIAFAMILIA: PADRES: PADRES-- HERMANOSHERMANOS-- ABUELOSABUELOS--

NINO NINO 
SOCIEDAD     SOCIEDAD     ESCUELAESCUELA-- AMIGOSAMIGOS

SENTIMIENTOSSENTIMIENTOS
NEGACINEGACIÓÓN/ MIEDO/ ENOJO/ CULPA/ PENA/ N/ MIEDO/ ENOJO/ CULPA/ PENA/ 
ESPERANZA/ FEESPERANZA/ FE
POR QUPOR QUÉÉ NOS TOCNOS TOCÓÓ A NOSOTROS A NOSOTROS ??

¿¿QUQUÉÉ PODEMOS HACER CON LO QUE NOSPODEMOS HACER CON LO QUE NOS
TOCTOCÓÓ ??



DIAGNDIAGNÓÓSTICOSTICO-- INFORMACIINFORMACIÓÓNN
--DISMINUYE LA  ANGUSTIA FRENTE A LO DISMINUYE LA  ANGUSTIA FRENTE A LO 
DESCONOCIDODESCONOCIDO
--PREPARA PARA LO QUE VENDRPREPARA PARA LO QUE VENDRÁÁ
--GENERA CONFIANZAGENERA CONFIANZA
--PERMITE ACEPTAR Y ADAPTARSE AL PERMITE ACEPTAR Y ADAPTARSE AL 
TRATAMIENTOTRATAMIENTO
RECURSOS:RECURSOS:
MATERIAL DE LECTURAMATERIAL DE LECTURA
MATERIAL DE JUEGOMATERIAL DE JUEGO



ABORDAJE  INTEGRAL
EQUIPO MÉDICO-EQUIPO DE SALUD MENTAL/PACIENTE-

FLIA SOCIEDAD
CONFIGURAR SOPORTE DEL NINO  

CONTENCIÓN-SOSTEN                         
ACEPTACIÓN -ADAPTACIÓN

INCLUSION DEL JUEGO:
-PRINCIPAL FORMA DE ACTIVIDAD DEL NINO CON 

CONTENIDOS QUE INDICAN PRODUCCIÓN
-LIBERTAD DE SER CREADOR, EJERCER DOMINIO Y 

CONFIANZA EN SI MISMO
-PERMITE ROMPER CON EL SILENCIO JUGANDO AL “COMO 

SI”, JUGANDO LAS SITUACIONES POR LAS QUE DEBE 
ATRAVEZAR . EXPRESAN SUS FANTASÍAS, ELABORAN 

PSIQUICAMENTE ACONTECIMIENTOS Y ASIMILAN 
ASPECTOS DEL MUNDO



-MADELEINE RAMBERT DICE:”AL JUGAR EL NINO SE 
REVELA CON TODA SU LOZANÍA Y ESPONTANEIDAD. AL 
JUGAR NO OCULTA LOS SENTIMIENTOS QUE LE ANIMAN”
-HUIZINGA DICE ”EL JUEGO CREA ORDEN, ES ORDEN, 
LLEVANDO AL MUNDO IMPERFECTO Y A LA VIDA 
CONFUSA , UNA PERFECCIÓN PROVICIONAL Y LIMITADA
-EN EL NINO HOSPITALIZADO EL JUEGO LE PERMITE 
PASAR DE SER OBJETO PASIVO DE SITUACIONES 
PENOSAS, AL DOMINIO ACTIVO DE LAS MISMAS

LA INCLUSIÓN DEL JUEGO INTRODUCE 
ALTERNATIVAS DE ENTUSIASMO, SONRISAS, BUSQUEDA 
DE COMPANEROS DE JUEGO, NO SÓLO DE ENFERMEDAD

INTRODUCCIÓN DE ÁMBITO DE JUEGO 
PERMITE INSERTAR LA PROBLEMÁTICA DE LA 
ENFERMEDAD EN EL CONTEXTO VIVIR



JUEGO COMO COADYUDANTE DEL 
TRATAMIENTO Y DE LA CALIDAD EN LA 

REINCERSIÓN DEL PACIENTE ,
EL JUGUETE SOPORTE DEL JUEGO

TRATAMIENTO Y JUEGO
-DURANTE ETAPA DIAGNÓST ICA Y /O DE 

HOSPITALIZACIÓN LOS JUEGOS TIENEN POCA 
MOVILIDAD SE REALIZAN DE MANERA 

SOLITARIA, DE CORTA DURACIÓN, CON 
ELECCIONES REPETITIVAS Y ESCASO 
MATERIAL.   LOS PACIENTES UTILIZAN 

ESPACIOS CERRADOS Y CON CONEXIÓN 
DIRECTA CON LOS PROCEDIMIENTOS MÉDICOS



-ETAPA DE REACOMODAMIENTO A LO CRÓNICO 
LOS JUEGOS SON CON MAYOR MOVIMIENTO Y 

COMPROMISO CORPORAL, APARECEN JUEGOS COMPETITIVOS , 
CONEXIÓN CON ASPECTOS CREATIVOS Y PROPUESTAS

MAYOR USO DE MATERIAL Y CON CONTENIDOS LIGADOS 
A FANTASIAS REPARATORIAS 
-PERMITE ACERCAR AL PACIENTE AL SERVICIO CON 
DISMINUCIÓN DE LLANTO, ANGUSTIA Y MIEDO FRENTE A LAS 
INTERVENCIONES
- PERMITE HACER DEL TIEMPO DE ESPERA UN TIEMPO DE 
RECREACIÓN Y APRENDIZAJE.

CALIDAD  UNIDO A RESCILIENCIA
CAPACIDAD PARA SOBREPONERSE A PERÍODOS DE DOLOR 
EMOCIONAL PARA MANTENERSE EN PIE DE LUCHA, CON DOSIS 
DE PERSEVERANCIA, TENACIDAD, ACTIVIDAD POSITIVA Y 
ACCIÓN.










