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PROLOGO

Esta investigacion surge como respuesta a la falta de atencién en salud
mental, atencién que es tan necesaria para una sociedad como la nuestra con

todos los efectos y secuelas del conflicto armado.

Una de las formas inmediatas de brindar esta atenciéon es facilitar
herramientas a lideres y lideresas comunitarias, representados en personal

voluntario que trabaja la atencion primaria en salud.

Por otro lado, la alta incidencia de problemas como la violencia hacia la mujer,
diabetes, hipertension y drogadiccion, demanda el aprovechamiento de
mecanismos comunitarios para resolverlos y a partir de ahi, también facilitar la

prevencion.

Como aporte a la psicologia, se esta contribuyendo a que la gente conozca
los mecanismos que tiene en sus manos para resolver algunos problemas de
salud mental. También devolver un poco de la psicologia a quienes realmente lo

necesitan y facilitar herramientas tedrico metodoldgicas.

Con este estudio se perseguia sintetizar elementos teoricos sobre los grupos
de autoayuda o terapéuticos, para sustentar el esfuerzo de sistematizacion de la
experiencia del personal voluntario en salud sobre la autoayuda y los elementos

propios de la cultura en cuales se aplica la misma.

También se intenté formar un grupo de autoayuda con los mismos promotores,
promotoras y comadronas, sOlo se hicieron dos sesiones, las cuales sirvieron

minimamente para aprender de la practica.



Los beneficios compartidos que se obtuvieron son de caracter individual y
colectivo. Desde lo individual, ya que para los y las participantes fue importante
dar a conocer lo que saben, especialmente sobre la autoayuda. Para el
investigador fue importante ponerse al dia y aplicar conocimientos sobre esta

metodologia.

En lo colectivo, estamos partiendo de los mismos elementos tedricos de la
autoayuda, tales como la correccion de grupo social primario, ya que los y las
participantes tuvieron la oportunidad de revivir algunas cosas que pasan en el
seno de sus familias. Se hizo el ejercicio de decidir participar o no en el grupo de
autoayuda, lo que nos ayudo a reflexionar sobre la voluntariedad de la busqueda

de asistencia psicoldgica o psicoterapia.

La experiencia vivida paso6 por el compromiso afectivo con el proceso y con el
grupo, por no saber que hacer cuando una persona deseaba contar sus problemas
cuando estabamos en un momento de los talleres y no directamente en la sesién
del grupo de autoayuda. Por darse cuenta de que es dificil manejar los niveles de
desconfianza entre los y las participantes, cuando una participante condicionaba
Su participacion a tener una norma de no contarselo a nadie mas que no estuviera

en el grupo.

Pero ante todo por la satisfaccion de estar orientando un proceso factible y
sostenible, ya que si bien no pueden haber colegas psicologos facilitando grupos,
si hay mucha gente con capacidad pendiente de aprovechar para hacerlo y que el
proceso de llevar salud mental a nuestras comunidades no depende de los

profesionales, ya que hay mucha gente dispuesta a cumplir con ello.



Esta experiencia no hubiera sido posible sin el apoyo de la
doctora Carolina Salazar, Coordinadora Regional de ASECSA, oficina de Petén,
René Crocker, Asesor del Programa de Salud Maya Petén, Susan Emrich,
representante de Concern América. Dario Pérez, facilitador de apoyo durante los
talleres realizados y los promotores, promotoras y comadronas participantes en los

talleres, que por ser tantos, no se puede dejar constancia aqui de sus nombres.



CAPITULO |
INTRODUCCION

Guatemala es un pais con muchas cicatrices, las menos visibles estan en su
subjetividad. Luego de 36 afios de conflicto armado, durante los cuales se usaron
los peores métodos de tortura fisica y psicoldgica ha llegado el tiempo de ayudar a
sanar esas cicatrices, pero existe poco personal capacitado para cubrir tanto

campo de trabajo.

En el departamento de Petén existe la necesidad latente de brindar
atencion en salud mental a personas que sufren de tres problemas: violencia hacia
la mujer (sexual y/o intrafamiliar), drogadiccion, diabetes y/o hipertension, tomando
en cuenta esta premisa, en coordinacion con el programa de salud Maya Petén,
Concern América, ONG estadounidense y la Asociacion de Servicios Comunitarios
de Salud, ONG guatemalteca, se organiz6 un taller sobre Conceptos Basicos de
Salud Mental. En este taller se hizo un pequefio diagndstico de los problemas
que afectan la salud mental de la poblacién con la que el programa de salud Maya
Petén trabaja, se utilizé la técnica de Magnitud, Trascendencia y Vulnerabilidad
para priorizarlos. Los problemas priorizados fueron: violencia hacia la mujer

(sexual y/o intrafamiliar), diabetes y/o hipertension y drogadiccion / alcoholismo.

Estos problemas presentan las siguientes manifestaciones:

- Violencia intrafamiliar y violencia sexual, que se observa a través de las
actitudes de pesimismo, baja autoestima y depresion entre otras. Y también como
resultado del fendbmeno descrito surgen otras manifestaciones, entre ellas
enfermedades producidas por hipertension tales como la diabetes, migrafia y

problemas gastricos entre otros.

En cuanto a efectos en la salud mental, segun refieren los promotores de
salud, existen personas que se quejan de sintomas similares a los que produce la

presion alta, sin embargo han comprobado que su presidbn sanguinea se



encuentra normal*. Asi también hay personas que se quejan de otros sintomas y
su principal problema es la presion alta. La persona puede mantenerse tensa,
preocupada, sufre de insomnio, enojo, pierde la fe en su curacion. La ansiedad

puede subir la glucosa lo que provocara el empeoramiento de la diabetes.

En cuanto al alcoholismo y la drogadiccién, se manifiestan especialmente en
los hombres, quienes buscan la solucion de sus problemas evadiendo la realidad a
través del uso de estas sustancias.

En ese mismo taller se discutié en cuanto a los mecanismos para abordar los
distintos problemas. Como Programa de Salud, Maya Petén, ya se abordd y se
concretaron acciones para atender el problema de la diabetes y/o hipertension,
desde el punto de vista médico; la violencia hacia la mujer y la drogadiccion se

identificaron como problemas, pero institucionalmente no hay propuestas.

Tomando en cuenta lo anterior y con una explicacion tedrica, el grupo acordd
iniciar un proceso de formacion de grupos de autoayuda, asignando
responsabilidades por interés personal, segun los problemas definidos. También
se hizo la observacion de que falta informacion, y lo visto no es suficiente para
abordar temas tan delicados. Y ademas, para manejar grupos en los que se
pueden dar situaciones que se salgan de control. Por eso, se realizd esta
investigacion, la cual presenta como resultado mas grande, dos propuestas: la
teoria sobre los grupos de autoayuda, contenida en un manual y la metodoldgica,

cuyo objetivo principal es explicar como se usa este manual.

Esa fue de las principales intenciones de este estudio: brindar algunos
instrumentos de trabajo para el personal voluntario en salud; instrumentos que

ayuden a sanar las cicatrices menos visibles.

! Esto se ha comprobado a través del uso correcto del esfigmomandmetro de parte de los y las promotoras y
el acompafiamiento de profesionales de la medicina.



Este estudio se realiz6 en el departamento de Petén, especialmente en el
municipio de La Libertad; en coordinacion con el Programa de Salud Maya Petén y
la Asociacion de Servicios Comunitarios de Salud ASECSA, durante los meses de
febrero a junio del aflo 2003, con los grupos de promotores, promotoras y
comadronas del programa de salud Maya Petén, que trabajan en la Aldea Las

Cruces, Municipio de La Libertad, Petén.

El método usado es la investigacion participativa y la educacion popular .y su
fruto principal es el ordenamiento tedrico metodologico de la experiencia en

grupos de autoayuda. La técnica usada fue el taller participativo.

Se realizaron tres talleres, uno en coordinacién con René Crocker, Médico de
la Universidad de Guadalajara que asesora a este programa, en este taller se
abordaron los conceptos basicos de salud mental y alternativas para la atenciéon
de problemas en ella, una de éstas son los grupos de autoayuda. Los integrantes
de la asociacion solicitaron seguimiento en este tema y se respondié con la
recopilacion de teoria en cuanto a los grupos de autoayuda, la elaboracion de un
pequefio documento de introduccion para completar el ya visto, el disefio y
facilitacion de talleres para abordar esta teoria y la realizacidén de tres sesiones de
un grupo de autoayuda surgido de la misma capacitacion.

Como ya se menciong, el resultado mas grande es el manual que se presenta
en el apartado de andlisis de resultados, pero también podemos resaltar la
experiencia de participar en un grupo de autoayuda, tanto para los integrantes
como para el facilitador.

También vale la pena mencionar el colectivo, que si bien ya esta organizado,
se puede aprovechar para un trabajo mas detallado y sistematico de estudio y

discusién del manual para una posterior aplicacién en sus comunidades.



MARCO CONCEPTUAL

1.1 Violencia intrafamiliar

Segun Ravazzola, “en un grupo social domeéstico que manifiesta una
relacion cotidiana y significativa, supuestamente, de amor y proteccién existe
“violencia familiar cuando una persona, fisicamente mas débil que otra, es victima

de abuso fisico o psiquico por parte de otra™.

Para Burns® la violencia hacia la mujer puede ser de varios tipos

- Aislamiento: el hombre controla todo lo que la mujer hace: a quién ve, con
quién habla y a donde va.

- Abuso emocional: El hombre insulta a la mujer, la humilla o la hace pensar que
se est4 volviendo loca o sencillamente que es incapaz.

- Abuso sexual: EI hombre obliga a la mujer a realizar actos contra su voluntad o
ataca fisicamente las partes sexuales de su cuerpo, la trata como objeto.

- Control del dinero: El hombre trata de impedir que la mujer trabaje. El hace que
ella le pida el dinero que necesita. O tal vez la obliga a trabajar y después le quita

el dinero que gana.

1.2 Diabetes

Nos dice Werner* “La gente con diabetes tiene demasiada azlcar en la
sangre. Esto puede comenzar cuando la persona es joven (diabetes juvenil) o
mayor (diabetes adulta).” Generalmente es mas grave en los jovenes, necesitan
una medicina especial para controlarla, que es la insulina. Pero es mas comudn en

las personas mayores de 40 afios que comen demasiado y engordan.

2 Ravazzola, Maria Cristina, Historias Infames, Los Maltratos en las Relaciones, Pag. 40
3 August Burns, A. Etal. Donde no hay doctor para mujeres Pag. 316
4 Werner, David. Donde no hay doctor, pagina 127



Primeras sefias de diabetes: cuando aparecen estos signos y sintomas podemos
pensar que a una persona le inicia la diabetes

- Siempre tiene sed

- Orina seguido y mucho

- Siempre esta cansado

- Siempre tiene hambre

- Pierde peso

La diabetes tiene las siguientes manifestaciones individuales®:
- vista borrosa
- enuresis, que también se conoce como la pérdida de control de la orina
- mucha sed
- pérdida de peso
- glucosa alta, o sea alto contenido de azUcar en la sangre
- pérdida de sensibilidad en los pies
- presion alta

Las siguientes seflas son las mas avanzadas y graves:
- Comezon en la piel
- Periodos en que ve borroso
- Entumecimiento de las manos o pies
- En la mujer, infecciones frecuentes de la vagina
- Llagas incurables en los pies
- Pérdida del conocimiento ( en casos extremos)

1.3 Hipertension
En cuanto a la hipertensién, Werner® agrega “La presion alta de la sangre
puede causar muchos problemas, como mal del corazén, de los rifiones y embolia.

La gente gorda sufre mas de presion alta”.

® Entrevista a Coordinador del programa de salud Maya Petén
6 Werner, David. Op, cit, pagina 125
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La hipertension se manifiesta de la siguiente forma:
- dolor de cabeza
- temblor de cuerpo
- cansancio

- desmayos

Sefias de presion peligrosamente alta:
- dolores de cabeza frecuentes
- latidos fuertes del corazén y resuello duro al hacer cualquier ejercicio
- debilidad y mareos

- A veces dolor en el hombro izquierdo y en el pecho.

1.4 Alcoholismo

El alcoholismo es un problema biopsicosocial, ya que provoca problemas de
salud individuales, tanto fisicos como mentales, como lo mas sencillo que es el
sindrome de abstinencia, hasta cirrosis e hipertensién. A nivel psicologico puede

causar baja autoestima, depresién, pérdida del trabajo, de la familia.

Es un problema social porque el alcohdlico nunca esté solo, siempre afecta
a una familia, a una comunidad, tanto en lo econémico, como en la estima y los

vinculos afectivos y el tejido social comunitario.

La definicién de Alcoholismo desde el enfoque biomédico’:

“Dependencia extrema del alcohol asociada con la aparicidon progresiva de
trastornos en el comportamiento. Es una enfermedad crénica de comienzo lento e
insidioso que puede aparecer a cualquier edad. La causa es desconocida pero
tienen especial incidencia en ella factores de tipo cultural y psicosocial, como
demuestra la elevada proporcion de familiares de alcohdlicos que padecen dicha

enfermedad, mayor que la que presenta el resto de la poblacion”.

" Diccionario de medicina Océano Mosby, pagina 38
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En cuanto a las consecuencias, se resaltan las siguientes:

“La embriaguez habitual destruye paulatinamente la vida social, familiar y
laboral del enfermo, asi como su propia salud. Las consecuencias médicas mas
frecuentes son: la depresion del sistema nervioso central y la cirrosis hepatica. La
gravedad de las mismas aumenta si al alcoholismo se asocia la malnutricion. Los
alcohdlicos padecen también gastritis alcohdlica, neuropatia periférica,

alucinaciones auditivas y problemas cardiacos”.

El nivel mas avanzado se llama Alcoholismo crénico®, que el diccionario de
Medicina Mosby, identifica como:

“Estado patoldgico asociado a la ingestion habitual de alcohol en cantidades
excesivas. El sindrome implica complejos factores culturales, psicolégicos,
sociales y fisioldgicos. Habitualmente degrada el estado fisico del enfermo y su
capacidad para desenvolverse con normalidad en sociedad. Los sintomas de la
enfermedad son anorexia nerviosa, diarrea, pérdida de peso, alteraciones
neurolégicas y psiquiatricas (sobre todo la depresién) y degeneracion grasa del
higado que puede terminar en cirrosis. El tratamiento depende de la gravedad de
la enfermedad y de sus complicaciones; a veces incluso es necesario hospitalizar
al paciente. Se debe llevar a cabo terapia de nutricion, empleo de tranquilizantes
en el proceso de desintoxicacién, medicamentos para facilitar la abstinencia y

psicoterapia”.

El alcoholismo es una enfermedad familiar, por lo que a veces es necesario
brindar tratamiento a toda la familia para que el alcohdlico se recupere. Existen
organizaciones, como Alcohdlicos AnGnimos, que proporcionan apoyo moral a

estas familias y al enfermo alcohdlico para facilitar su rehabilitacién.

® Ibidem, pagina 38
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1.5 La Drogadiccién®:

Es un trastorno caracterizado por un deseo incontrolable de consumir una
droga a la cual, el sujeto se ha habituado, merced a su consumo repetido y con la
que busca obtener un efecto que considera gratificante, generalmente una
alteracion de la actividad mental, las aptitudes o el grado de percepcion. La
drogadiccién suele acompafiarse de compulsién para obtener la droga, tendencia
a aumentar la dosis, dependencia psiquica y consecuencias negativas para el
propio individuo y la sociedad. Entre las drogas que producen adiccion las mas
consumidas son los barbituricos, el etanol y la morfina y otros narcaéticos,
especialmente la heroina, que tiene propiedades euforizantes ligeramente

superiores a las de otros derivados del opio.

Las drogas se pueden tomar, inyectar, fumar, mascar o aspirar. Diferentes
drogas causan diferentes efectos en el cuerpo y la mente. La cocaina puede
hacer que una persona se sienta contenta y con energia. Pero después de un rato
se sentira cansada, de mal humor y triste. Algunas drogas como el alcohol, el
opio, morfina y heroina, pueden hacer que al principio la persona se sienta
relajada y calmada. Pero mas tarde puede que pierda la vergienza, el control de
si misma y quizas hasta el conocimiento. Otras drogas, como la marihuana, LSD
hacen que la persona se imagine cosas que no existen o que tenga fantasias

como si se tratara de un suefo.

Ademas del tabaco y el alcohol, en diferentes lugares del mundo se esta
usando drogas ilegales. Estas varian de lugar en lugar e incluyen la marihuana, el
opio y la cocaina. Un problema que se esta volviendo mas comun es que los
nifios y nifias pobres de las ciudades aspiran ciertos productos quimicos, sobre
todo algunos tipos de gomas o pegamentos, pero a veces también thiner, cera
para zapatos, gasolina y liquidos de limpieza. Algunas personas abusan de las
medicinas, sobre todo de las pastillas fuertes para el dolor, de los estimulantes y

las medicinas para no engordar.

® Diccionario de Medicina Océano Mosby, pagina 425
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Por lo general, la gente empieza a tomar drogas para escapar de sus
dificultades, olvidar el hambre o calmar el dolor de su vida diaria. Pero una vez
que comienzan, se pueden enfermar. Si tratan de parar se sienten mal o se
vuelven violentas. Para conseguir mas drogas a menudo cometen delitos, pasan
hambres o descuidan a sus familias. Asi es como las drogas llegan a afectar a

familias y comunidades enteras.

1.6 El Grupo De Autoayuda
Para Crocker el grupo de autoayuda es aquel que tiene como objetivo
principal “activarse y desarrollar la capacidad de la gente para proporcionarse

apoyo mutuo, partiendo del hecho de sentirse iguales™®.

Siempre y cuando sea
en una situacion creada especificamente para esto y de funcionamiento

sistematico.

Los factores de cambio o de “curacion™!

Yalom ha ordenado los que, segun él, son los factores que hacen que un
grupo de autoayuda funcione o provoque resultados y cambios minimos por la ruta
de su objetivo de trabajo.

Estos factores son:
1.6.1 Infundir Esperanza:
Yalom propone que “La fe en un tratamiento puede, por si misma, ser

efectiva terapéuticamente™?.

Esto explica la importancia de los testimonios y el
papel en estos grupos de personas que ya han avanzado, sino en la solucién de

sus problemas, por lo menos en el control de la situacion.

1.6.2 Universalidad
Muchas personas, debido a su extremo aislamiento social, tienen un
elevado sentido de su caracter unico. Como lo plantea Yalom, “En el grupo

terapéutico, el desmentido de los sentimientos de la persona de ser un caso unico

10 crocker Sagastume, René. “Cémo formar un Grupo de autoayuda”, inédito
™ irvin Yalom, Psicoterapia existencial y terapia de grupo. Paginas 21 a 62
2 |rvin Yalom, ibidem. Pagina 21
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constituye una poderosa fuente de alivio™.

A pesar de la complejidad de los
problemas humanos, ciertos denominadores comunes son evidentes con toda

claridad y quienes integran un grupo de terapia, pronto perciben sus similitudes.

En los grupos multiculturales, quienes apoyan o animan los grupos deben
prestar especial atencidon a este factor. Las minorias culturales se pueden sentir
excluidas debido a las actitudes diferentes hacia la comunicacion, la interaccion y
la expresion afectiva. Quienes animan deben ayudar al grupo a desplazarse mas
alld de una concentracion en las diferencias culturales concretas e ir hacia las
respuestas transculturales a las situaciones y las tragedias humanas que

compartimos.

1.6.3 Informacion participada:

Es la instruccion didactica sobre la salud mental, la enfermedad mental y las
psicodindmicas dada por los y las terapeutas o en este caso por quienes animan,
también debe incluirse el consejo, las sugerencias o la guia directa, incluso la que
proviene de otras u otros pacientes. Puede invitarse a personas expertas en el
tema a dirigirse al grupo, para ofrecer una instruccioén explicita sobre la naturaleza
del problema de quienes forman parte del mismo, sobre su situacién vital, para

examinar las concepciones erréneas y las respuestas autodestructoras.

La instruccién didactica ha sido empleada de diversos modos en la terapia
de grupo: para transferir informacion, alterar los patrones de pensamientos
destructivos, estructurar el grupo y explicar el proceso del problema que se sufre.
A menudo la ensefianza funciona como una fuerza inicial de cohesién del grupo,
hasta que se hagan operativos otros factores terapéuticos. Resalta Irvin Yalom
que “La explicaciéon y clarificacion funcionan como agentes terapéuticos efectivos
por propio derecho. La explicacién de un fendmeno es el primer paso hacia su

control"*?,

3 |rvin Yalom, ibidem. Pagina 30
 Jrvin Yalom, op.cit. Pagina 35
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El consejo directo en los grupos terapéuticos constituye una parte de la vida
inicial del grupo y ocurre con tal regularidad que puede utilizarse para estimar la
edad del grupo. EIl proporcionar consejo es comun al principio de la terapia de
grupo, pero es raro que una sugerencia especifica para algun problema vaya a
beneficiar a cualquier paciente. No obstante, indirectamente, el consejo dado
sirve a un proposito; el proceso mas bien que el contenido del consejo puede ser

beneficioso, implicando y expresando, cuando sucede, interés y atencion mutuos.

1.6.4 Altruismo

Es un aspecto inherente a todos los grupos humanos, aunque se resalta en
los grupos de autoayuda, Yalom plantea que “En los grupos terapéuticos, las
personas participantes reciben cuando dan"®, cuando se inicia el trabajo en el
grupo, comunmente estan desmoralizadas y tienen un profundo sentimiento de no
tener nada para dar. Durante mucho tiempo, se han considerado a si mismas
como una carga y la experiencia de descubrir que pueden ser importantes para las

demas personas, refresca y estimula su autoestima.

1.6.5 La recapitulacién correctiva del grupo familiar primario

Yalom, cree que el grupo puede servir para revivir la dinamica familiar, pero
de forma que nos demos cuenta de cdmo actudbamos dentro de ella y lo que esto
nos ha afectado en nuestros problemas actuales, o como hemos podido

aprovechar nuestros patrones de crianza.

“La mayoria de personas que participa en los grupos, tienen el antecedente
de una experiencia insatisfactoria en su primer y mas importante grupo: la

familia™®.

Los grupos a menudo son dirigidos por un hombre y una mujer en un
esfuerzo deliberado por simular la configuracién parental tanto como sea posible,
pero también deben tener otras funciones, tales como dividirse las caracteristicas
a observar o algunas otras, dependiendo de la necesidad y la habilidad de cada

persona animadora. Los conflictos familiares, si se reviven, debe hacerse

5 |rvin Yalom, ibidem Pagina 40
'8 |rvin Yalom, ibidem Pagina 45
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correctamente. Con la participacion de una persona que actie de mediador para

evitar roces.

1.6.6 Desarrollo de técnicas de socializacion:
Yalom propone que hay que aprovechar el grupo para aplicar técnicas que
nos ayuden a “socializar’, o sea mejorar esos aspectos que no funcionan

adecuadamente en nuestra forma de relacionarnos con las demas personas.

1.6.7 La conducta imitativa:

Desde el punto de vista del conductismo, las personas que participan en un
grupo, pueden modelarse a si mismas segun aspectos de otras personas del
mismo grupo o de la persona que anima o el o la terapeuta. Se han hecho
estudios que han demostrado experimentalmente que la imitacion es una fuerza
terapéutica efectiva. Para este autor “La conducta imitativa juega un papel
importante las primeras etapas de un grupo. Darse cuenta de lo que no somos,

es un progreso hacia la determinacién de lo que somos™’.

1.6.8 Catarsis

Es parte de un proceso interpersonal, no se expresan las emociones en un
armario, sino en un contexto social. Esta relacionada con la cohesividad. Es mas
atil una vez que se han formado los vinculos de apoyo, aunque también debe
tenerse presente que la expresion intensa de la emocion alienta el desarrollo de la
cohesién. También la expresidén negativa de afecto, por otro lado, es terapéutica
solamente cuando se da en el contexto de un intento genuino de comprenderse a

si misma como persona o a otras personas como parte del grupo.

1.6.9 Factores Existenciales
Yalom establece que es importante que el grupo también ayude a
identificar el sentido de nuestras vidas y lo individual de las decisiones en torno a

la busqueda, y porque no, al encuentro de ese sentido.

Y Jrvin Yalom, op.cit. Pagina 55
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1.6.10. Cohesion de grupo

La cohesion de grupo y el aprendizaje interpersonal son de mayor fuerza y
complejidad que cualquier otro de los factores terapéuticos. Aunque estan
implicados muchos factores, la condicion obligada para un resultado efectivo de la
terapia es una adecuada relacidon terapéutica, caracterizada por la confianza, la
cordialidad, la comprensién empdtica y la aceptacion. Esto debe abarcar no sélo
la relacion de la persona con el animador o animadora, sino también con las

demas personas integrantes del grupo y con el grupo como una totalidad.

Debe tomarse en cuenta el fenbmeno grupal y por otro lado la cohesion del
miembro individual o sea la atraccion del individuo hacia el grupo. La cohesién de
grupo se expresa cuando los miembros experimentan cordialidad y consuelo en el
grupo y que sientan, a su vez, que son valorados, aceptados y apoyados
incondicionalmente por las demas personas que integran el grupo. La cohesion
de grupo es una precondicion necesaria para que funcionen de forma 6ptima otros
factores terapéuticos; compartir el propio mundo interior y después la aceptacion

por los y las otras, lo que parece de suprema importancia.

En resumen, existen tres factores importantes: la calidad de integrante del
grupo, la aceptacion y la aprobaciéon. Podemos tener casos de personas que
tengan historias de malas experiencias en los distintos grupos cotidianos (familia,
compafieras y compafieros de trabajo o de estudio, pareja) quiza, nunca antes
habian sido de valor o parte integral de un grupo. Para estas personas, la pura
negociacion lograda en el seno de la experiencia grupal puede ser en si misma

curativa.

Otros elementos, tales como la colera y la hostilidad, juegan un papel
importante en la vida del grupo. Una vez el grupo es capaz de tratar
constructivamente el conflicto en el grupo, se mejora la terapia de muchas

maneras. Un grupo altamente cohesivo permite funcionar a través de estos
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temores. El conflicto puede también alentar la autorrevelacion, a medida que cada

oponente tiende a mostrarse mas y mas para clarificar su posicion.

1.6.11 Aprendizaje interpersonal

Algunos estudiosos del aprendizaje social sostienen que la personalidad es
casi por completo el producto de la interaccion con los demas seres humanos
significativos. Con el tiempo, la persona desarrolla un concepto de si misma
basado en esta evaluacion perceptiva de las demas personas significativas para él
o ella. En ese sentido este estudioso dice “Se logra salud mental en la medida en

que la persona se hace consciente de las propias relaciones interpersonales”®.

1.6.12 EIl grupo como una sociedad en miniatura:

Todo grupo es como una sociedad en miniatura, un “microcosmos social”
Yalom sintetiza: “En un grupo que funciona adecuadamente, las personas
empezaran automatica e inevitablemente a exhibir en el grupo su conducta

personal inadaptada™®.

El desarrollo de la habilidad para identificar y plantear como aprovechar el
comportamiento personal inadaptado, es una de las principales tareas de un
programa de formacién para animadores de grupos de autoayuda.

Si el grupo es conducido de tal manera que sus miembros se pueden
comportar sin reservas, de una manera natural, recrearan y exhibiran en el grupo
sus problemas del modo mas vivido. Ademas en el drama en vivo de la reunién
de grupo, el observador experimentado tiene una oportunidad Unica de entender

las dinamicas de conducta de cada persona.

'8 yalom, Irvin. Op.cit Pagina 60
9 valom, Irvin. Ibidem. Pégina, 60
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1.6.13 EIl objetivo del animador o animadora, debe ser. guiar a los y las

participantes a que acepten una, varias o todas las premisas basicas siguientes®:

Sélo yo puedo cambiar el mundo que me he creado
No hay ningun peligro en el cambio
Para alcanzar lo que realmente quiero, debo cambiar

Puedo cambiar, tengo la fuerza suficiente para ello

1.6.14 Otros factores que influyen, son las caracteristicas de las personas

participantes y su predisposicion a participar, podemos clasificarlas en dos

grupos®:

Personas con una aceptable motivacion para hablar sobre cuestiones que les
preocupan y tratar de comprenderlas en la medida que eso pueda
proporcionarles algun alivio del malestar emocional que sufren. Ello,
acompafnado de una cierta tolerancia de la ansiedad y una cierta capacidad de
autoobservacion de si mismos, y de si mismos en relacién con los y las

demas.

El otro grupo esta conformado por las personas que tienden a establecer una
relacion fuertemente dependiente con las figuras de autoridad, con las que
existe un intenso conflicto, al mismo tiempo, de rechazo inconsciente. A estas

personas la ayuda individual no les es muy util.

1.7 La Organizacién y funcionamiento del grupo de autoayuda

Es necesario pensar en el grupo, ain antes de que exista®’, La oferta de

participar o formar el grupo debe hacerse de manera que las personas tengan

plenas posibilidades de decidir participar o no. Debe explicarse para que sera util

el grupo y que se hara en él. “Debe hacerse hincapié en la fuerza y los recursos

de autoayuda que tienen las personas, respetando sus decisiones y autonomia”.

20 yalom, Irvin. Psicoterapia Existencial y Terapia de Grupo. Pagina 96
21 pérez Sanchez, Antonio. Practicas Psicoterapéuticas. Pagina 136
%2 Crocker Sagastume, René, op. cit
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La persona animadora debe definir como se contactar4 con las personas
gue pueden patrticipar, fechas, tiempo y local. Por otro lado, la persona animadora
también debe preguntarse y tener claro cuales son las necesidades, tensiones,

experiencias, actitudes y temores que se presume que aparezcan.

Para lo anterior, es necesario hablar individualmente, por lo menos una
vez, con las personas interesadas en participar y explicar la importancia del grupo

y que necesidades individuales existen.

Es importante, que, en lo posible, haya en el grupo alguna persona que

sirva de modelo o afronte sus problemas de manera mas satisfactoria.

Tipos de Grupos:

El grupo puede ser estructurado, donde siempre estén las mismas
personas, esto depende de la real voluntad de las personas por participar; o
también puede definirse como semiestructurado, en el cual no todas las personas

asisten a todas las reuniones, pero si la mayoria.

1.7.1 Numero de participantes y tiempo de las sesiones:

El ndmero de participantes puede ser de un minimo de seis y un maximo de
diez. Se haran reuniones de una duracién minima de una hora y maxima de dos
horas, se hacen con esta duracion porque ofrecen el espacio suficiente para que
en una sesion pueda desarrollarse un clima emocional determinado y para que los
pacientes, por un lado puedan entrar en contacto con esa experiencia y los
terapeutas, por otro, tengan tiempo de acceder a la comprension de lo que esta
sucediendo®. EIl grupo no debe ser permanente, durard un minimo de 4 sesiones

y un maximo de 16.

23 pérez Sanchez, Antonio.Op. cit. Pagina 145
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1.7.2 Los procedimientos comunes?®*:

En la primera reunion deben definirse objetivos en conjunto, especificos
para cada grupo y la forma de funcionamiento. Se pueden y deben preparar
dinamicas de animacion o cualquier tipo de ejercicios que facilite la comunicacion

y la relacidn entre las personas integrantes.

Una propuesta de agenda para la primera reunién:

- Breve y clara presentacion del animador

- Autopresentacion de quienes integraran el grupo
- Explicar los objetivos propuestos

- Definir los problemas y necesidades sentidas

- Comparar objetivos y necesidades sentidas

En las siguientes reuniones se puede funcionar de dos formas (no excluyentes):
Partiendo de las experiencias individuales, que se expresaran de forma
rotatoria. El trabajo se puede centrar en los problemas que expresa la persona de
turno y tratar de proporcionar sugerencias segun la experiencia de las personas
integrantes presentes en esa reunion. Para esto, cada persona puede preparar

una agenda personal de los puntos que desea tratar®.

La otra, es el trabajo en base a temas de discusion, que pueden definirse
segun las necesidades definidas en la primera reunion. Estos temas serviran

como generadores de discusion para resolver los problemas de cada persona.

24 Crocker Sagastume, René, op. cit
%% Yalom, Irvin. Op.cit., Pagina 120
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Otras sugerencias para el funcionamiento de los grupos?®:

Pedir a las personas integrantes del grupo que hablen entre si, que hablen en
segunda persona (tu, vos, usted) en lugar de tercera (él o ella) y mirarse
cuando hablan.

Que cada persona evalle lo positivo que siente hacia las otras personas del
grupo y por qué se da esto.

Se puede trabajar por parejas o pequefios grupos.

Utilizar la supuesta indiferencia como forma de explorar sus sentimientos
Sugerir a las personas integrantes que no se hagan preguntas u
observaciones generales.

Explotar el incobmodo silencio, cuando este surja, con preguntas como esta:
¢ qué pensamientos nos han pasado por la cabeza en medio de este silencio?
El animador o animadora debe tener la claridad para saber cuando el grupo
no cumple con sus objetivos y por tanto es improductivo, para asi tomar una
decision de interrumpir la discusion o aprovecharla para guiar al grupo a donde
corresponde.

Debe plantearse que soélo puede haber reunion si asiste, por lo menos, 3
personas integrantes del grupo®’.

Pueden agregarse personas al grupo cuando ya esté funcionando, teniendo
claro que la integracion de alguien nuevo o nueva, siempre es motivo de
ansiedad y otro tipo de reacciones del grupo. También debe tomarse en

cuenta que no debe alterar el niUmero maximo de personas esperado.

En el caso del animador o animadora, debe analizar el mensaje no verbal, para

eso, puede tomar en cuenta las siguientes preguntas como sugerencias:

¢, Quién elige donde sentarse?

¢, Qué miembros se sientan juntos?

¢ Quién elige sentarse cerca del animador o animadora?

¢, Quién alejado?

¢, Quién se sienta cerca de la puerta?

%6 yalom, Irvin. Op. Cit.. Pagina 79
" pérez Sanchez, Antonio. Op. Cit.. Pagina 142
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¢, Quién llega puntual a la reunién?

¢, Quién llega habitualmente tarde?

¢ Quién mira a quién mientras habla?

¢, Quiénes miran al animador o animadora cuando hablan con otros u otras
integrantes del grupo? Si hay alguien que haga esto, no se esta relacionando con
las demas personas del grupo, sino con la persona animadora, por medio de sus
explicaciones a los y las demas.

¢ Quién mira su reloj?

¢, Quién se hunde en su asiento?

¢, Quién bosteza?

¢Se mueven hacia delante en sus sillas al mismo tiempo que se implican
verbalmente, profesando un gran interés hacia el grupo?

¢Entran en el saldn con rapidez o lentitud?

¢, Como salen?

1.7.3 El Papel Del Animador O Animadora

Segun Crocker?®, el animador o animadora es quien realiza la propuesta de
iniciar el grupo de autoayuda, asume el papel de guia inicial del grupo.
Progresivamente debe dejar de ser el centro de atenciébn y que los y las

participantes se fijen en si mismos como grupo.

En las reuniones y dinamica del grupo, el papel del animador es sugerir,
informar, iniciar, apoyar, facilitar, tratando que el grupo sea el protagonista y la

fuente principal de ayuda.

Puede ser una persona que haya pasado por la misma experiencia o
alguien cercano o cercana a los problemas y con experiencia en el trabajo

comunitario.

%8 Crocker Sagastume, Reng, op. cit
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Puede ser necesario el apoyo de otra persona para animar, siempre y

cuando se tengan claras sus funciones.

Para Yalom, La persona animadora puede tener las siguientes funciones:*°

- Hacer que el grupo trabaje de acuerdo a sus objetivos previamente
establecidos.

- Facilitar el proceso autoreflexivo: este debe basarse en la naturaleza de la
relacion entre personas que interactian. Debe preguntarse, por ejemplo, por
gué una persona hace una afirmacion a otra y como y por qué la hace. Debe
intentar comprenderlo que revela la relacion entre una persona y las demas
integrantes del grupo, o entre agrupaciones que se dan dentro del mismo
grupo, entre integrantes y una persona lider y finalmente, entre el grupo como
una totalidad y su tarea principal.

- Pero sobre todo, la actividad debe estar encaminada hacia las motivaciones de
los participantes. No debe perder de vista que la participacion en un grupo
terapéutico tiene como fin el apoyo de sus integrantes, liberar angustia, etc.

Mas que moldear a las personas.

¥ Yalom, Irvin. Op.cit . Pagina 65
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CAPITULO II
METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTOS

2.1 Métodos

El método de estudio fue la investigacion participativa. Cuyo principio
fundamental, segiin Madriz*°, es que todo proceso de trabajo debe partir de una
concepcion de los participantes como actores, como co-gestores de su propia

realidad.

El disefio de los talleres cumplié con los siguientes pasos:
a. Partir de la realidad, de la practica
b. Reflexién — teorizacién, pasar de la practica a la teoria

c. Nueva préctica enriquecida, de la teoria a la practica.

2.2 Técnicas:
Se usaron técnicas propias de la educacién popular, entrevistas grupales,
exposicion participativa, trabajos de grupo, técnicas participativas o dindmicas de

grupo.

En cuanto a los procedimientos utilizados:

- Recopilacién de publicaciones sobre problemas de salud mental en pacientes
diabéticos e hipertensos, consecuencias de la violencia hacia la mujer (sexual y/o
intrafamiliar), efectos de la drogadiccibn y sobre autoayuda o grupos de

autoayuda.

- Descripcion de la poblaciéon beneficiaria, en resumen, son promotores,
promotoras de salud y comadronas, habitantes de la Aldea Las Cruces y otras
comunidades aledafas, todas del municipio de La Libertad, Petén. Su
principal actividad productiva es la agricultura y los oficios domésticos.

%0 Madriz, Roberto, Fundamentos de la Metodologia Participativa y de la Investigacion participativa. 1988,
pagina 11.

26



Seleccion de los conceptos y categorias a utilizar

Disefio de talleres con la metodologia de educacion popular

Realizaciéon de los talleres

Elaboracion de memorias de los talleres

Redaccion de propuesta de manual
La redaccion final del manual se hizo contrastando el texto original, los
resultados de los talleres y algunos otros textos que se considerd pertinentes,

todo aparece en la bibliografia.

Validacion del manual a través de talleres participativos

2.3 Instrumentos de recoleccion de informacion:

Se incluye el disefio de los talleres realizados
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Objetivo del curso

Disefio
Taller De Conceptos Basicos
De Salud Mental

- Que el promotor y promotora conozcan y se apropien de los conceptos basicos de salud mental

Tema Procedimiento Materiales | Responsable tiempo
Bienvenida y Dindmica de presentacion Dario 20m
presentacion Organizacion de comisiones 30 m
Salud mental En plenaria se pregunta al grupo 2 cosas: Dario con 1 hora

¢, Qué es mente? apoyo de Oscar {30 m

Reflexidn y conclusiones.

Luego se pregunta ¢, Qué es salud mental?

Luego se aplica segun el concepto del facilitador

Refaccion 20m

Problemas de Se pregunta ¢ Cuales son las cosas que afectan la salud? Oscar con 2h50m
salud mental ¢, Como se llama al estar mal de salud? apoyo de

R/ estar enfermo, tener enfermedades. Dario

Reflexion
En salud mental existen enfermedades: los que llamamos
locos locas; gente que habla sola, cosas que no se
entienden, no se bafan, huyen, se comportan como
animales.
En estas enfermedades poco podemos hacer.
En salud mental hablamos de problemas.

- Alcoholismo, tristeza, tensién, se trabajaran en

grupos
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Almuerzo 1h(3h)
Dinamica de animacion Dario 20(4h
20 m)
Clasificacion de | Exposicion Oscar apoyo de |1 hy 30m
los problemas de | - los problemas de salud mental pueden ser de origen Dario 5h40m
salud mental social.
Usar los ejemplos mencionados. Falta de autoestima,
depresion, violencia intrafamiliar, maltrato infantil, son
sociales por que se dan en las relaciones entre las
personas: falta de autoestima
Dindmica
Ejercicio de clasificacion
Explicacion de los problemas psicosomaticos psico —
mente, somético — fisico o cuerpo, problemas fisicos
producidos por la mente.
Clasificacion o definicion de algunos: diabetes, dolor de
cabeza, espalda, pies, hipertension.
Dindmica de animacion
Refaccion 20m
Clasificacion de | Organizar los grupos, pedirles que de los problemas
los problemas de | citados diferencien, ¢,cuales sufre el hombre? Y ¢ cuales Dario 40 m
salud mental del |sufre la mujer? 6h20m
hombre y la Plenaria
mujer
Evaluacion del | Se preguntard ¢,qué les gusto? ¢ Qué no les gusto? Y Dario 20m
dia sugerencias 6 h40 m
Fin del dia
Bienvenida del | Retroalimentacion: ¢qué vimos ayer? 20m
segundo dia
Problemas Falta de autoestima, depresion violencia intrafamiliar, Oscar 1h30m
mentales de maltrato infantil, alcoholismo, drogadiccién, explicado 1h50m
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origen social | participativamente
Refaccion 20m2h
10 m
(Enfermedades) |Diabetes, hipertension, migrafia, dolores de cabeza, Dario 1h
problemas neuralgias. (3h 10 m)
psicosomaticos | Exposicion participativa Oscar 20m
Dindmica de animacion
Relacion de Conclusion en plenaria de las 2 exposiciones. Oscar 30 m
problemas Situacién social, violencia, pobreza, 4h
psicosomaticos
problemas de Resaltar: problemas de origen social problemas
origen social con | psicosomaticos
la S.M
Almuerzo 1h5h
Practica sobre Se preguntara Dario 30m
los problemas de | ¢, Qué estamos haciendo ante estos problemas de salud Oscar toma 5h50m
salud mental mental? nota
En plenaria
Dindmica de animacion Oscar 20m
6h10m
Niveles de la Exposicion: salud mental individual y colectiva ¢ Qué es? Oscar 30 m
salud mental 6 h40 m
Evaluacion del segundo dia Oscar 20m
7h
Bienvenida y Se pregunta que vimos ayer Dario 20m
retroalimentacion | Dinamica de animacién
Salud mental Se hara un recordatorio a través de una pregunta ¢Qué Oscar 40 m
colectiva es la salud mental colectiva? (2 h)

Problemas de salud mental colectiva
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Refaccion 20 m,
1h.20m
Repaso de salud | ¢ Qué es salud mental individual? (plenaria) Dario 20m 1h
mental individual 40 m
Qué hacer ante | En plenaria se pregunta 1 h 30m
los problemas ¢, Cuales son? Repaso se organizan grupos para Dario 3h 10m
individuales de |responder esta pregunta ¢,qué hacer? Plenaria y
salud mental condiciones por el facilitador
Almuerzo 1h (4h
10m)
Dindmica Oscar 20m
4h30m
¢, Qué hacer ante | Repaso qué es la salud colectiva. Oscar 1h30m
los problemas Organizar grupos para responder la pregunta. ¢Qué 6 h
de salud mental |hacer? plenaria y conclusiones
colectiva?
Dinamica de animacion Dario 20m (6 h
20 m)
Evaluacion del dia 20m (6h
40 m)
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Bienvenida y
retroalimentacion

Preguntar qué vimos ayer

20m

Problemas En plenaria se pregunta Oscar 1h (1h
estructurales ¢, Cuales son los problemas més grandes de Guatemala? 20 m)
Luego ¢ Como afecta la salud mental individual?
Y ¢ Como afecta la salud mental colectiva
Conclusiones por el facilitado
Refaccion 20 m (1h
40 m)
¢ Qué hacer ante | Se conformaran grupos para responder, ¢ Qué podemos Oscar 1 h30m
los problemas hacer? (3h 10m)
estructurales? Plenaria Reflexion por el facilitador
Evaluacion de todo el taller Oscar 20m
(3 h 30m)
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Disefio Taller
Animacion, Facilitacion Y Coordinacién Grupos De Autoayuda

Objetivo General: Profundizar sobre la teoria de grupos de autoayuda y validar la primera propuesta de contenidos para

elaborar un manual.

MATERI
OBJETIVO TECNICA PROCEDIMIENTO TIEMPO A
LES
Presentar el | Exposicion Se dara la bienvenida, se pedira a las personas nuevas que se |20 Papelogr
objetivo del|con preguntas |presenten. Se explicara el objetivo general, explicando las|minutos |afo,
taller y dar la|y respuestas. [limitaciones y la necesidad de trabajar otros talleres, marcador
bienvenida a programandolos o aprovechando por lo menos uno, en el cuarto es,
participantes. nivel de La Libertad; se darda un espacio para preguntas y pizarron.
respuestas; se crearan las comisiones necesarias para el buen
desarrollo del taller.
Animar al|Dindmica de 20
grupo para | animacion minutos
empezar con (40
alegria minutos)
Retroalimentar | Preguntas Se preguntara si recibieron la memoria del taller pasado. 15 Papeldgr
los contenidos |generadoras | Se pedira que mencionen que hablamos el taller pasado. minutos | afo,
del taller | en Plenaria El facilitador hara énfasis en la priorizacion de problemas y en las | (55 marcador
pasado personas que acordaron actuar en torno a estos problemas. minutos) |es,
Preguntas y respuestas. pizarron
Memoria
del taller
pasado
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Definir los | Pregunta Se retomara el concepto de salud mental definido por el grupo en el|1 hora (1|Papeldgra
problemas de|Generadora Yy |taller pasado. Se reforzara con otras definiciones, por ejemplo: Salud |hora con|fo,
salud  mental | trabajo en|mental consiste en la capacidad de conseguir y mantener la mayor |55 marcadore
que surgen | grupos integracion posible entre los diferentes elementos que componen el | minutos) S, pizarron
como efectos | Plenaria mundo interno de la persona®. Memoria
de los Luego, se pedird que en base a este o estos conceptos se definan del taller
problemas ¢,Cudles son los principales problemas de salud mental que sufren las pasado
priorizados personas diabéticas e hipertensas? Victimas de violencia intrafamiliar o
violacién y personas alcohdlicas o drogadictas
Se organizaran grupos tal y como se comprometieron a abordar los
temas en el taller pasado.
Deberan abordar cada problema por separado, seran 3 grupos con dos
temas cada uno.
Se hara una plenaria y se reflexionara sobre la importancia de atender a
las personas con cada padecimiento por separado.
Debe hacerse énfasis en las consecuencias legales, especialmente en
casos de violencia intrafamiliar, violacion y Drogadiccion. No se puede
tomar ninguna accion legal si no se cuenta con la anuencia de la
victima.
Hay una interrelacion entre alcoholismo / drogadiccién y Violencia
intrafamiliar / violacion.
En caso de poder trabajar con hombres agresores, también se puede
aplicar el método de grupos de autoayuda. La violencia intrafamiliar
también incluye el maltrato infantil
Refaccion 20
minutos
(2 horas
con 15
minutos)

% pérez Sanchez, Antonio. Practicas Psicoterapéuticas, pagina 150
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Definir gue | Trabajo en|Se pedird que se respondan estas dos preguntas generadoras ¢qué |45 Papelégra
hemos hecho o | Plenaria hemos hecho para resolver estos problemas? Y ¢qué podemos hacer | minutos (3 |fo,
estamos Repaso de taller | para resolverlos? El facilitador llenara un cuadrito con el resumen de | horas) marcadore
haciendo para|pasado las respuestas. Pueden estar basadas en la memoria del taller pasado. S, pizarrén
atacar estos | Recopilacién de | Se hara una reflexién por el facilitador, en la cual se hara énfasis en lo Memoria
problemas y|datos en un|siguiente: del taller
sus efectos (y|cuadro El ataque a los problemas debe ser con vision a largo plazo. Asumir pasado
por qué no, sus acciones preventivas.
causas) Tener claro que los problemas que vamos a atacar tienen raices
estructurales: machismo, pobreza e ignorancia. Las acciones aisladas
pueden ser Utiles pero no lo son todo. Debemos fortalecer estas lineas
de accién: - aportar en coordinaciones que ataquen los problemas
estructurales
- Fortalecer los programas de salud preventiva
- Aportar a coordinaciones pro- educacion adecuada a la cultura y
al contexto
- Poner especial atencibn a programas de prevencion de
alcoholismo y drogadiccién dirigidos a la juventud y la nifiez.
Estas ya pueden estar incluidas en los planes de Maya Petén.
Dindmica de animacion 15 minutos
(3 horas
con 15
minutos)
Conocer que |Trabajo grupos |Se organizardn grupos para responder la siguiente pregunta|45 minutos | Papelégra
son grupos de |Plenaria generadora: ¢qué entendemos por grupos de autoayuda? Pueden |(4 horas) |fo,
autoayuda Reflexion por el |basarse en la Memoria del taller pasado marcadore
facilitador Pueden ser los mismos grupos del ejercicio anterior S, pizarron
Plenaria Memoria
Reflexion por el facilitador del taller
Entrega del documento pasado
Almuerzo 1 hora (5
horas)
Dindmica de animacion 15 minutos
(5 horas
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con 15
minutos)
Como los | Plenaria con | Se pedira que contesten la siguiente pregunta generadora: ¢Como los |30 minutos | Memoria
grupos de | preguntas grupos de autoayuda pueden ayudarnos a atacar los problemas y sus|(5 horas|del taller
autoayuda generadoras efectos? con 45 | pasado
pueden Exposicion Puede usarse un ejercicio para hacer participar a quienes menos | minutos) Papelogra
ayudarnos a intervengan. fo,
atacar los Reflexion por el facilitador resaltando lo siguiente: marcadore
problemas y - Tener claro que los grupos de autoayuda o apoyo pueden S, pizarrén
sus efectos funcionar y aportar
- Estos grupos no son magicos, no lo pueden resolver todo y
tampoco produciran efectos de la noche a la mafiana.
- Es dificil darles sostenibilidad sin un seguimiento y una persona
profesional de la psicologia o psiquiatria que asesore a quienes
asuman la tarea de animacion.
- No somos psicoterapeutas y que sélo podemos brindar apoyo y
ayudar a la persona para que busque ayuda y apoye a otras
personas que sufren o han sufrido de los mismos problemas.
Dindmica de animacion 15 minutos
(6 horas)
Explicar el | Exposicién Naturaleza del documento, ante todo que no esta acabado, puede y|20 minutos | Papelégra
documento vy debe mejorarse (6  horas|fo,
su objetivo Preguntas (sobre su objetivo y para que sera, no sobre el contenido) no | con 20| marcadore
dara tiempo de verlo todo. minutos) S, pizarron
Memoria
del taller
pasado
Document
o] de
apoyo
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Fin del primer dia

Hacer una| pregunta Se hara una pregunta generadora: ¢ qué vimos ayer? 20 minutos | Papelégra
retroalimentaci | generadora fo,
on de lo visto el marcadore
dia anterior S, pizarrén
Memoria
del taller
pasado
Document
o] de
apoyo
MATERI
OBJETIVO TECNICA PROCEDIMIENTO TIEMPO A
LES
Dindmica de animacion 20
minutos
(40
minutos)
Explicacion de | Exposicion Se explicara de la forma mas clara, con ejemplos, cada uno de |1 hora | Papelogr
la parte: | Preguntas y | “los factores que curan” con 20 | afo,
factores que |respuestas Espacio para preguntas y respuestas, después de cada factor. minutos | marcador
curan (dos es,
horas) pizarron
Memoria
del taller
pasado
Documen
to de
apoyo
Refaccion 20
minutos
(2 horas
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con 20
minutos)

Explicaciéon y|Exposicion y|Debe explicarse el inciso 3, pero haciendo énfasis en el Definir|40 Papeldgr
aplicacion de |trabajo en | para qué sera util el grupo, cada uno de ellos. minutos | afo,

la parte de|grupo Regresaran a los grupos del trabajo anterior, por especialidad y|(3 horas) |marcador
como se | Plenaria contestaran esa pregunta. Esta parte nos puede servir para tener es,
organiza  un|Ampliacion por|una propuesta de objetivos para los grupos. pizarron
grupo de | el facilitador Memoria
autoayuda. del taller
Definir para pasado
qué sera util Documen
el grupo to de

apoyo
Dinamica de animacion

Explicacion y|Exposicion y|Se explicara el inciso 4, de la forma mas dinamica posible,|1 hora (4|Papelégr
aplicaciébn de|espacio para|haciéndoles participar y preguntar. horas) afo,

la parte de|preguntas y marcador
como se | respuestas es,
organiza un pizarron
grupo de Memoria
autoayuda. del taller
Retomar el pasado
que se hara Documen
en él. to de

apoyo
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Almuerzo 1 hora (5
horas)
Dinamica de animacién 20
minutos
(5 horas
con 20
minutos)
Definir el papel|Trabajo en | Se preguntara ¢ Cudl creen ustedes que debe ser el papel | 40 Papelogr
del animador o |Plenaria del animador o animadora? minutos | afo,
animadora Ampliacion por el facilitador (6 horas) |marcador
es,
pizarron
Memoria
del taller
pasado
Documen
to de
apoyo
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Discusion de | Discusién en|Después de esto que hemos visto, podemos tomar la|1l hora (7|Papelogr
aspectos Plenaria decision de montar o no los grupos de autoayuda horas) afo,
operativos ¢, Qué nos hace falta? Asesoria, un plan de trabajo, etc. marcador
Qué podemos concretar de la asesoria es,
Podemos adelantar un pequefio plan de trabajo de como pizarron
montarlos: ¢ Donde? ¢ Cuando? ¢, Con quién? Memoria
Otro u otros talleres de capacitacion del taller
Invitar al del 4to nivel de la Libertad. pasado
Documen
to de
apoyo
Evaluacion 20
minutos
(7 horas
con 20
minutos)
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Disefio Taller
Animacion, Facilitacion Y Coordinacion

Grupos De Autoayuda

Objetivo General: Profundizar sobre la teoria de grupos de autoayuda, discutir sobre los aspectos operativos de los

grupos a organizar y realizar la segunda sesion de grupo de autoayuda.

OBJETIVO TECNICA PROCEDIMIENTO TIEMPO RI\IAAA\I:I-EES
Presentar los | Exposicion |Se dard a conocer el objetivo del taller y se organizaran las|15 m Papel6
objetivos del comisiones que acostumbren tener para garantizar un mejor taller grafos,
taller y organizar marcado
los aspectos res, cinta
logisticos que adhesiva.
faciliten su
desarrollo

Dinamica 15
de minutos
animacion (media
hora)
Presentar y | Exposicion |Se repartird la copia del taller pasado, se hara una pequefia|30 Copias
discutir la|y discusion |lectura y explicacion. Se discutira y se aprobara luego de tomar | minutos |de la
memoria del taller | grupal nota de los cambios necesarios. (1 hora) |memoria
pasado Pizarron,
marcado
res.
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Retomar la| Exposicion | Se explicara el documento, lo mas detallado posible, con ejemplos y |1 hora | Copias
parte  practica palabras sencillas. Empezando desde el inciso 3. Debe hacerse | (dos del
de la teoria, en énfasis en que esta explicacion es la base para el proximo trabajo [ horas) docume
base al mismo en grupos. nto,
documento®? papeld
grafos,
marcado
res,
pizarron.
Refaccion 20
minutos (2
horas con
20
minutos)
Organizar la| Exposicion |Debe hacerse una reflexién sobre la decision de iniciar los grupos y | 2 horas (4
parte  practica| Trabajo en|la disponibilidad de llevarlos a cabo (de 4 a 16 reuniones) horas con
de los grupos|grupos 20
que se | Plenaria Se explicara el trabajo que haran: minutos)
montaran. Se organizaran en los grupos, segun problema de interés a trabajar

(violencia intrafamiliar — violencia sexual; diabetes — hipertension y
alcoholismo — drogadiccién)

Responderan las siguientes preguntas:

¢, Cuantos grupos se pueden atender?

¢ Cuéntos de ustedes participaran en un mismo grupo?

¢,Donde ubicaran los grupos? (por comunidad, una comunidad clave
donde pueda llegar gente de varias)

¢,Como identificaran a las personas que posiblemente quieran o
deban participar?

2 5j fuera posible, agregar aspectos nuevos en base al libro de Pérez Sanchez, sino, profundizar en el proximo taller.
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¢ Como contactaran con estas personas?

¢, Cémo se ofrecera el grupo (definir por qué es importante el grupo,
para qué sera (til y que se hara en las reuniones®?

¢, Cémo definiran el tipo de grupo (estructurado o semiestructurado)?
¢, Cuantos participantes tendra cada grupo?

¢, Como definiran el numero de sesiones a realizar en cada grupo?
Trabajaran en sus grupos y haran una presentacion en plenaria de
las respuestas.

almuerzo 1 hora (5

horas con
20
minutos)

Realizar la| Consultar 1 hora.

segunda sesion |notas de la

de grupo de|primera

autoayuda sesion.

% |as fechas propuestas para iniciar con los grupos pueden y deben verse mas despacio y en otro momento.
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~ CAPITULO Il
PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

Los grandes resultados de esta investigacion son:

1. EIl proceso grupal organizativo generado a partir del estudio, expresado en
la asistencia a los talleres, en la organizacion del grupo de autoayuda y en
la voluntad para poner en préactica lo recibido en los talleres, aunque no se
tenga el producto final, o sea el manual, en la mano.

2. laidentificacién con el proceso, expresada en la aceptacion del investigador
en los grupos de promotores, promotoras y comadronas de todas las
edades.

3. El texto del manual que se espera poder publicarlo en un futuro no muy
lejano para que regrese el beneficio a quienes participaron en el proceso.

Los alcances del manual no se pueden evaluar ahora, ya que aun no ha sido

distribuido a las poblaciones participantes.

A continuacion se presenta el texto propuesto para el manual.
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Manual
Para Promotores Y Promotoras De Salud,
Sobre Como Organizar, Animar Y Facilitar
Grupos De Autoayuda

Presentacion

¢, Cudles son nuestros problemas mas comunes?

Guatemala tiene una historia de violencia y discriminacion, esta mala
herencia viene desde hace mas de 500 afios y esta situacién se fue agravando
con la invasion de los Estados Unidos 50 afios atras y el inicio del conflicto

armado interno.

En este manual no vamos a hablar mucho de esta historia, pero les
recomiendo que lean Verdad, Memoria y Esperanza, que es la version
popularizada del informe de Recuperaciéon de la Memoria Histérica que fue
elaborado por la Oficina de Derechos Humanos del Arzobispado de Guatemala,
también esté el informe de la Comision de Esclarecimiento Historico, es bastante
grande y extenso, mejor si leen las conclusiones o la versién popularizada que

elabord la Fundacion Myrna Mack.

Todo este sufrimiento se fue acumulando, los principales efectos fueron la
pérdida de familiares y la lucha por recuperarlos. A quienes sobrevivimos nos toca
seguir sufriendo el racismo, la discriminacion, la militarizacion, la falta de
seguridad, la injusticia porque no castigan a quienes nos quitaron a nuestros
familiares y un montdn de problemas mas que necesitan dos grandes cosas para
desaparecer: organizaciéon social y voluntad politica de tres o cuatro presidentes
seguidos para hacer que estos grandes problemas se resuelvan. Pero estos solo
son la raiz de nuestros males mas sentidos, ya que todo esto produce unas ramas
o frutos malos, quienes mas los sufren son las mujeres, los hombres un poco
menos pero, en muchos casos, somos quienes los provocamos, soélo por

mencionarles algunos vean esta pequefa lista:
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Violencia intrafamiliar y violencia sexual
Esta es cuando el hombre golpea, insulta a la esposa, novia, hijos, hijas; no da

dinero o tiene relaciones sexuales con la mujer cuando ella no quiere.

Drogadiccion y alcoholismo

La drogadiccién es tomar liquidos, fumar u oler cosas que nos hacen ponernos
alegres o fuertes por ratos y que luego nos gusta tanto que ya no comemos. El
alcoholismo es mas o0 menos lo mismo pero con el guaro. En ambos muchas
veces nos quedamos sin dinero, no llegamos a la casa, somos agresivos y
podemos volvernos hasta delincuentes para conseguirlas. Los hombres somos

quienes mas lo sufrimos pero también hay mujeres.

Diabetes e hipertension

Estas son enfermedades fisicas que pueden tener origen en los problemas
mencionados arriba o por nervios, también pueden ser porque mi papa o
abuelo o cualquier otro familiar las ha sufrido 0 como nos alimentamos o cGmo
vivimos.

La diabetes es cuando dicen que se le sube el azlcar, la hipertension es

cuando se le sube la presion.

Estos problemas provocan otros, que son los que mas se ven y que podemos ir

ayudando a resolver.

Las personas alcohdlicas y drogadictas pueden sufrir mucho de:

perdida de dinero

se viste mal

se salen de sus casas y viven en la calle
se vuelven ladrones

golpean a su familia o vecinos

se gqueda solo
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- desintegracion de la familia
- alucinaciones

- Son agresores de sus parejas, hijas e hijos.

Las personas diabéticas tienen estos problemas que parecieran mas pequefos:
- Insomnio

- Aburrimiento

- Candida, que es una infeccion de los 6rganos sexuales en la mujer
- Llagas incurables

- Tristeza (depresion)

- Desvalorizacion

- Desconfianza con su pareja

- Afecta a la familia completa

- Pierde el contacto con la realidad

- Aislamiento

- Ansiedad

- El cuerpo pierde su propio equilibrio

Quienes tienen la presién alta, se topan con lo siguiente:
- Dolor de cabeza

- Intranquilidad

- Aburrimiento

- Insomnio

- Tristeza

- Malos pensamientos

- Imaginaciones

- Agresividad

a7



Las personas victimas de violencia intrafamiliar, sienten mucho de esto:
- Miedo, temor, desesperacion

- Tristeza

- Insomnio

- No hay comunicacion con otras personas, se encierran
- Falta de autoestima

- Actitudes agresivas o violentas

- Inseguridad, dependencia

- Nifos grandes que mojan la cama

- Gastritis o dolor de cabeza

- Bajo rendimiento escolar

- Nervios

Las victimas de violencia sexual se encuentran con estas sensaciones:

- Temor constante

- Culpabilidad (se autoculpabilizan)

- No existe comunicacion con nadie (encierro)

- No comen

- Falta de autoestima

- Los nifios y niflas cambian su conducta y tienen actitudes inapropiadas para su
edad: se chupan los dedos, lloran mucho, no juegan, se comen las ufias,

duermen mucho, dejan de estudiar.

Asi como estos, hay muchos otros problemas que no mencionamos aqui, pero

gue podemos hacer mucho por ellos.

¢Por qué a veces necesitamos ayuda para resolverlos?
Hay muchos problemas que nosotros y nosotras, solos no podemos resolver, a
veces necesitamos ayuda de otras personas: puede ser porque perdemos la

calma, porque no nos damos cuenta de los recursos o personas que tenemos a
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mano para resolverlos y hay veces que hasta la fe perdemos. Ante estas

situaciones, necesitamos dos cosas muy importantes.

- Reconocer que tenemos el problema 'y

- Buscar ayuda, esta ayuda puede ser de personas profesionales o de
personas entrenadas o0 capacitadas para darla, como pueden ser los
promotores, promotoras o comadronas. También puede venir de
ministros de nuestra fe, cualquiera que esta sea, como sacerdotes,
pastores, catequistas, hermanas; pero también de ancianos, ancianas,
personas mayores que nosotros o nosotras o algunas que sin ser
mayores han tenido experiencia con problemas similares a los nuestros

y han sabido como salir adelante.

¢, Qué podemos hacer como promotores y promotoras de salud?
Hemos platicado con bastantes promotores, promotoras y comadronas, nos han
dicho que hay muchas cosas que se puede hacer ante estos problemas, o que ya

hacen, ellas y ellos nos contaron lo siguiente:

¢, Qué hacemos?
- Consulta
- Dar consejo
- Escuchar
- Orientar
- Platicas familiares
- Poner el ejemplo
- Organizar actividades recreativas
Estas actividades pueden ayudar a empezar a resolver los problemas, por lo

menos los, aparentemente, mas sencillos; otros necesitaran ayuda profesional.
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¢, Qué deberiamos hacer?

- Ayudar a encontrar las raices del problema

- Fortalecer programas de salud preventiva

- Aportar o participar en coordinaciones que trabajen educacion adecuada al
contexto y la cultura

- Poner especial atencién a programas de prevencién del alcoholismo y la

drogadiccion en la nifiez y la juventud.

La principal intencién de este documento es ayudarles a hacer algo mas para
resolver los problemas de sus vecinos, vecinas y de las comunidades enteras.

También podemos trabajar con la gente algo que le llaman LA AUTOAYUDA.

¢ Qué es la autoayuda?

Es ayudarse uno mismo, para ayudar a otras personas. Es descubrir las
cosas que uno o una tiene a mano para resolver sus problemas o cOmo encontrar
a quien nos ayude a resolverlos. Esta autoayuda la puede ir uno o una
aprendiendo a usarla en lo individual pero también en grupo. En ambas formas

necesitamos alguien que nos oriente.

En este manual sélo vamos a hablar de la segunda forma: los grupos de
autoayuda.

¢, Qué es un grupo de autoayuda o apoyo?

Es un conjunto de personas que se rednen para contar sus problemas y
brindarse apoyo mutuo de una a otra, partiendo de sentirse iguales. Tiene como
objetivo principal desarrollar la capacidad de la gente para proporcionarse apoyo

mutuo, partiendo del hecho de sentirse iguales®.

% Crocker Sagastume, René. “Cémo formar un Grupo de autoayuda”, inédito
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Es un grupo organizado para ayudarse, afrontar las consecuencias de sus
problemas, en base las experiencias de vida de quienes lo integran, sus
sufrimientos. Comparten la necesidad de resolver sus problemas. Son grupos
que se forman por la necesidad de hacer frente a los problemas mediante apoyo

mutuo.

Debe tener un animador o animadora que asimilen y ayuden
progresivamente al grupo a desarrollar la capacidad de la gente para apoyarse
mutuamente. El grupo debe definir sus objetivos de acuerdo a sus propias

necesidades, las personas integrantes deben definir el para qué de ese grupo.

El animador o animadora debe ser sensible y poder apoyar a las personas

del grupo para que expresen sus sentimientos.

¢ Por qué funciona un grupo de autoayuda?

- Porque se tiene fe de que funcione

- Porque nos damos cuenta de que hay mas personas con problemas como los
nuestros

- Porque en el grupo aprendemos, damos y recibimos

- Porque contando nuestros problemas nos aliviamos un poco

¢ Para qué sirven?

- Para compartir experiencias entre los miembros del grupo

- Para motivar a las personas o grupos que sufren de distintos problemas

- Para prepararse ante una situacion de crisis

- Para integrar experiencias vividas y resolver problemas personales y familiares

- Superar el aislamiento y desarrollar capacidad de intervencién en la sociedad.
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Hemos hablado con grupos de comadronas, promotores y promotoras sobre si
les gustaria estar en un grupo de autoayuda, como creemos que son buenas ideas
para ir hablando a las personas de por qué integrarse a un grupo de estos, se los

escribimos aqui:

¢ Por qué nos gustaria estar en un grupo de autoayuda?
- porque hay necesidad de apoyar a las personas con problemas
- porgue uno solo muchas veces no puede ayudar
- no ayudariamos mutuamente porgue contando nuestras historias nos
desahogamos

- Para aprender de otras experiencias.

Para trabajar un grupo de autoayuda, debemos tener presente que:

- Pueden funcionar siempre y cuando se cuente con capacitacion y asesoria

- No son méagicos, no producen resultados de la noche a la mafiana.

- Es dificil darles seguimiento y duren un buen tiempo sin asesoria profesional

- No somos profesionales de la psicologia y seguramente tendremos muchas
limitaciones para guiar a un grupo de autoayuda.

- Lo ideal es tener un profesional de la salud mental cerca para cualquier

consulta, pero sabemos que esto es dificil en nuestras comunidades.

¢, COmo se organiza un grupo de autoayuda?

Trabajar con un grupo de personas siempre es una tarea dificil, con un
grupo de autoayuda es aun mas dificil, primero porque son personas que buscan
apoyo, ayuda y si no se los damos o el grupo no se lo da o parece que no se lo da,
la persona puede sentirse peor de lo que ya se sentia. Por eso es bueno que no
nos quedemos solo con lo que dice este folleto; el primer paso para organizar un
grupo de este tipo debe ser estar plenamente capacitado o capacitada. Buscar

ayuda necesaria y, si se puede, otros libros que hablen sobre este tema.

52



La clave del funcionamiento esta en la confianza que nos tenga la gente,
pero también en que todo mundo estara en el grupo porque quiere estarlo y no
obligado.

A partir de este momento les contaremos cdmo se organiza un grupo, lo
que es lo més sencillo, lo mas complicado es tener capacidad para facilitarlo y
poder atender todas las situaciones que se den, porque aunque escribamos un
gran libro, no podremos prepararles para todo lo que en él suceda.

¢ Cémo se ofrece el grupo?*>:

La oferta de participar o formar el grupo debe hacerse de forma que las
personas tengan plenas posibilidades de decidir participar o no. Debe explicarse
para que sera util el grupo y que se hara en él, también sobre la fuerza y los

recursos de autoayuda que tienen las personas, respetando sus decisiones.

La persona animadora debe definir cdmo se contactara con quienes pueden

y quieren participar, fechas, tiempo y local.

Por otro lado, la persona animadora también debe preguntarse y tener claro
cudles son las necesidades, tensiones, experiencias, actitudes y temores que se
puede que aparezcan. Para esto, sirve mucho tener la posibilidad de hablar
individualmente, por lo menos una vez, con las personas interesadas en participar

y explicar la importancia del grupo y que necesidades individuales existen.

Es importante, que, en la medida de lo posible haya en el grupo alguna

persona que pueda servir de modelo o enfrente sus problemas de mejor manera.

% Crocker Sagastume, Reng, op. cit
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Tipos de Grupos:
El grupo puede organizarse de dos formas:
- donde siempre estén las mismas personas, esto depende de la real voluntad de
las personas por participar
- También puede ser un grupo en el cual no todas las personas asisten a todas

las reuniones, pero si la mayoria.

Esto dependera de las labores y tareas de las personas que lo integren y
también de que tanto tiempo tenga quien lo anima. Lo mas importante es que el

propio grupo decida que forma desea.

NUmero de participantes y tiempo de las sesiones:

El nimero de participantes puede ser de un minimo de seis y un maximo de
diez. Se haran reuniones de una duracién minima de una hora y maxima de dos
horas, se hacen con esta duracion porque ofrecen el espacio suficiente para que
en una sesion pueda desarrollarse un ambiente adecuado y para que las personas
participantes, por un lado puedan entrar en contacto con esa experiencia y
quienes facilitan, por otro, tengan tiempo de comprender de lo que esta
sucediendo®. EIl grupo no debe ser permanente, durard un minimo de 4 sesiones

y un maximo de 16.

¢ Cuéles son los procedimientos comunes®’?

En la primera reunion deben definirse objetivos en conjunto, especificos
para cada grupo y la forma de funcionamiento. Se pueden y deben preparar
dinamicas de animacion o cualquier tipo de ejercicios que facilite la comunicacion

y la relacién entre las personas integrantes.

% pérez Sanchez, Antonio, Practicas Psicoterapéuticas. Pagina 145
%" Crocker Sagastume, Reng, op. cit
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Una propuesta de agenda para la primera reunion:

- Breve y clara presentacion del animador

- Autopresentacion de quienes integraran el grupo

- Explicar los objetivos propuestos

- Definir los problemas y necesidades sentidas

- Comparar objetivos y necesidades sentidas, porgue si los objetivos
No responden a las necesidades hay que revisarlos.

En las siguientes reuniones se puede funcionar de dos formas:

Partiendo de las experiencias individuales, que se expresaran de forma
rotatoria. El trabajo se puede centrar en los problemas que expresa la persona de
turno y tratar de proporcionar sugerencias segun la experiencia de las personas
integrantes presentes en esa reunion. Para esto, cada persona puede preparar
una agenda personal de los puntos que desea tratar®.

La otra, es el trabajo en base a temas de discusion, que pueden definirse
segun las necesidades definidas en la primera reunion. Estos temas serviran
como generadores de discusion para intentar resolver los problemas de cada

persona.

Otras sugerencias para el funcionamiento de los grupos>*:

- Pedir a las personas integrantes del grupo que hablen entre si, que hablen en
segunda persona (tu, vos, usted) en lugar de tercera (él o ella) y mirarse
cuando hablan.

- Que cada persona evalle lo positivo que siente hacia las otras personas del
grupo y por qué se da esto.

- Se puede trabajar por parejas 0 pequefos grupos.

% yalom, Irvin. Psicoterapia Existencial y Terapia de Grupo. Pagina 120
% Yalom, Irvin. Psicoterapia Existencial y Terapia de Grupo. Pagina 79
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Utilizar la supuesta indiferencia como forma de explorar los sentimientos de las
personas.

Sugerir a las personas integrantes que no se hagan preguntas u
observaciones generales.

Explotar el incobmodo silencio, cuando este surja, con preguntas como esta:
¢qué pensamientos nos han pasado por la cabeza en medio de este silencio?
El animador o animadora debe tener la claridad para saber cuando el grupo
no cumple con sus objetivos y por tanto es improductivo, para asi tomar una
decision de interrumpir la discusion o aprovecharla para guiar al grupo a donde
corresponde.

Debe plantearse que soélo puede haber reunién si asiste, por lo menos, 3
personas integrantes del grupo®.

Pueden agregarse personas al grupo cuando ya esté funcionando, teniendo
claro que la integracion de alguien nuevo o0 nueva, siempre es motivo de
ansiedad y otro tipo de reacciones del grupo. También debe tomarse en

cuenta que no debe alterar el nUmero maximo de personas esperado.

En el caso del animador o animadora, debe analizar el mensaje no verbal, para

eso, puede tomar en cuenta las siguientes preguntas como sugerencias:

¢, Quién elige donde sentarse?

¢,Qué miembros se sientan juntos?

¢, Quién elige sentarse cerca del animador o animadora?

¢, Quién alejado?

¢, Quién se sienta cerca de la puerta?

¢, Quién llega puntual a la reunién?

¢, Quién llega habitualmente tarde?

¢, Quién mira a quién mientras habla?

¢, Quiénes miran al animador o animadora cuando hablan con otros u otras

integrantes del grupo? Si hay alguien que haga esto, no se esta relacionando

0 pérez Sanchez, Antonio. Précticas Psicoterapéuticas... Pagina 142
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con las demas personas del grupo, sino con la persona animadora, por medio
de sus explicaciones a los y las demas.

- ¢Quién mira su reloj?

- ¢Quién se hunde en su asiento?

- ¢Quién bosteza?

- ¢Se mueven hacia delante en sus sillas? Lo que puede ser un gran interés
hacia el grupo

- ¢Entran en el salén con rapidez o lentitud?

- ¢ Cbomo salen?

¢ Cuél es el papel del animador o animadora*'?

El animador o animadora, o sea ustedes, es quien realiza la propuesta de
iniciar el grupo de autoayuda, asume el papel de guia inicial del grupo.
Progresivamente debe dejar de ser el centro de atencién y que el grupo se fije en
si mismo, cémo funciona el grupo, qué hacen, cémo logran sus objetivos y demas

En las reuniones y dindmica del grupo, el papel del animador es sugerir,
informar, iniciar, apoyar, facilitar, tratando que el grupo sea el protagonista y la
fuente principal de ayuda.

Puede ser una persona que haya pasado por la misma experiencia o
alguien cercano o cercana a los problemas y con experiencia en el trabajo
comunitario.

Puede ser necesario el apoyo de otra persona para animar, siempre y cuando

se tengan claras sus funciones.

La persona animadora puede tener las siguientes funciones:*?

- Hacer que el grupo trabaje de acuerdo a sus objetivos previamente
establecidos.

- Facilitar el proceso autoreflexivo: este debe basarse en la naturaleza de la

relacion entre personas que interactian. Debe preguntarse, por ejemplo, por

“L Crocker Sagastume, René, op. cit
2 yalom, Irvin. Psicoterapia Existencial y Terapia de Grupo. Pagina 65
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gué una persona hace una afirmacion a otra y como y por qué la hace. Debe
intentar comprender lo que revela la relacion entre una persona y las demas
integrantes del grupo, o entre agrupaciones que se dan dentro del mismo
grupo, entre integrantes y una persona lider y finalmente, entre el grupo como
una totalidad y su tarea principal.

Pero sobre todo, la actividad debe estar encaminada hacia las motivaciones de
los participantes. No debe perder de vista que la participacion en un grupo de
autoayuda tiene como fin el apoyo de sus integrantes, liberar angustia, etc.

Mas que hacer que las personas hagan lo que nosotros queremaos.

Qué hacemos cuando un grupo de autoayuda ya esta organizado

Insisto, hay que tener claro que un grupo de autoayuda no es magico, solo

con el estar ahi ya lo resolvimos todo, no, no es asi. Debemos tener paciencia

junto con las personas que han llegado, porque no son cosas faciles con las que

vamos a trabajar, son personas y sus problemas, no perdamos de vista eso.

Otras recomendaciones:

Para empezar, debemos saber escuchar, ahi les van algunos:

Consejos para prestar atencion a una persona.

Tener voluntad de escuchar, no importando el tiempo que pueda ser o tratar.
mirar de frente a la persona, a los 0jos si a la persona no le molesta
Preguntar, evitar ofenderle o hacer comentarios sobre lo que uno cree
correcto.

Si no recuerda algo hablado anteriormente, hay que preguntar

pensar bien lo que le vamos a decir, cualquier cosa que sea

Es dificil ayudar si no se ha tenido experiencia con problemas similares, debe

buscarse apoyo.
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También hay que recordar que podemos buscar ayuda, quiza no para que esté
con nosotros 0 nosotras en el momento de las sesiones, pero si para las
consultas. No necesitamos decir nombre, solo la situacion de la persona.

Si ustedes pueden escribir, es bueno intentarlo, pero no pierdan la atencién a la
persona por estar escribiendo, mejor escuchémoslo y cuando termine la reunién

tratemos de escribir lo mas importante.

Y, ante todo, mucha fe y confianza porque todo va a salir bien.
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CAPITULO IV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

4.1.1.

4.1.2.

4.1.3.

4.1.4.

4.1.5.

Las personas organizadas y capacitadas estan dispuestas a participar en
grupos de autoayuda para contar sus problemas, ser ayudado y ayudar

la autoayuda es algo que se aplica cotidianamente, pero no de forma
sistemética y ordenada.

las poblaciones de habla castellana pueden aplicar la autoayuda en grupos
pequefos y cerrados, es dificil llegar a conclusiones en el caso de grupos
bilingles o que hablen algun idioma maya, al no haber participado en este
estudio.

El facilitador o facilitadora que decida aplicar este manual, debe tener un
respaldo organizativo en la comunidad o las comunidades que se atiendan.
el facilitador o facilitadora debe tener un acompafiamiento psicolégico o

participar también en un grupo de autoayuda como beneficiario.

4.2 Recomendaciones

421

4.2.2

4.2.3

A la Universidad de San Carlos y especificamente a la Escuela de Ciencias
Psicologicas, se recomienda fortalecer el area de EPS, con cursos
propedéuticos sobre realidad nacional, cultura y psicoterapia e
investigacion, ya que son elementos esenciales para tener un mejor actuar.
También promover investigaciones sobre cultura y autoayuda; mecanismos
culturales para la salud mental.

Se recomienda a la Escuela de Ciencias Psicoldgicas promover la literatura
que ayude a llevar herramientas de salud mental a las comunidades mas
lejanas.

A las organizaciones gubernamentales y no gubernamentales se pide que
sus planes de trabajo sean basados en la historia y realidad del pueblo

guatemalteco y que se fomenten las coordinaciones de apoyo psicolégico a
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sobrevivientes y familiares de las victimas de la violencia, tanto durante el
conflicto como ahora.

4.2.4 A las organizaciones comunitarias, promover el trabajo de promotores de
salud mental y las coordinaciones pro incidencia en este tema.

4.2.5 Ya que el gobierno no desea incluir estos informes sobre la verdad, como
parte del plan de estudio en escuelas primarias, basicos y universitarios, se
recomienda a las organizaciones no gubernamentales e iglesia divulgarlos

por medio de su trabajo comunitario.
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ANEXOS

Memoria De
Primer Taller
Grupos De Autoayuda
Programa De Salud Maya Peten

Las Cruces

Objetivo de los Talleres:
Profundizar sobre la teoria de grupos de autoayuda y validar la primera propuesta

de contenidos para elaborar un manual.

Retroalimentacion:

Se hizo un recordatorio de los problemas prioritarios a atender:

- Violencia intrafamiliar y violencia sexual
- Drogadiccion y alcoholismo

- Diabetes e hipertension.

Como parte de la misma retroalimentacién se pidié que contestaran ¢, Qué es salud

mental?

- Mantener el equilibrio pensando en lo positivo

- Una persona que goza de salud fisica y espiritual y esta bien para compartir
con la sociedad

- Es tener equilibrio

- Es la capacidad de mantener la mayor integracion posible en el mundo interno

de la persona.
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Efectos en la salud mental, segun los problemas a atender:

En grupos se describieron los problemas de salud mental que tienen las
personas que padecen de alcoholismo, drogadiccion, violencia intrafamiliar,

violacion sexual, diabetes e hipertension.

Problemas de salud mental en las personas alcohdlicas y drogadictas:
- perdida de dinero

- se viste mal

- se salen de sus casas y viven en la calle

- se vuelven ladrones

- golpean a su familia o vecinos

- se queda solo

- desintegracion de la familia

- alucinaciones

- Son agresores de sus parejas, hijas e hijos.

Problemas de salud mental en las personas diabéticas:
- Insomnio

- Aburrimiento

- Candida o infeccion vaginal

- Llagas incurables

- Tristeza (depresion)

- Desvalorizacion

- Desconfianza con su pareja

- Afecta a la familia completa

- Pierde el contacto con la realidad
- Aislamiento

- Ansiedad

- El cuerpo pierde su propio equilibrio
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Problemas de salud mental en las personas hipertensas:
- Dolor de cabeza

- Intranquilidad

- Aburrimiento

- Insomnio

- Tristeza

- Malos pensamientos

- Imaginaciones

- Agresividad

Problemas de salud mental en las personas victimas de violencia intrafamiliar:
- Miedo, temor, desesperacion

- Tristeza

- Insomnio

- No hay comunicacion con otras personas, se encierran
- Falta de autoestima

- Actitudes agresivas o violentas

- Inseguridad, dependencia

- Nifios grandes que mojan la cama

- Gastritis o dolor de cabeza

- Bajo rendimiento escolar

- ansiedad

Problemas de salud mental en las personas victimas de violencia sexual:
- Temor constante

- Culpabilidad (se autoculpabilizan)

- No existe comunicacion con nadie (encierro)

- No comen

- Falta de autoestima
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¢, Como enfrentamos estos problemas?

Los nifios y nifias cambian su conducta y tienen actitudes inapropiadas para su

edad: se chupan los dedos, lloran mucho, no juegan, se comen las ufas,

duermen mucho, dejan de estudiar.

Frente a estos problemas, se plantearon dos preguntas:

¢,Qué hacemos?

¢,Qué deberiamos hacer?

Consulta

Dar consejo
Escuchar
Orientar

Platicas familiares
Poner el ejemplo
Organizar

recreativas

actividades

Ayudar a encontrar las raices del
problema

Fortalecer programas de salud preventiva
Aportar o participar en coordinaciones que
trabajen educacion adecuada al contexto y
la cultura

Poner especial atencién a programas de
prevencion del alcoholismo y la

drogadiccion en la nifiez y la juventud.

65




Los grupos de autoayuda:
- Se

retroalimentacion

les plantearon estas ideas basicas para trabajar en grupo como

¢, Qué son los grupos de autoayuda?

¢ Para qué sirven?

Un grupo organizado para ayudarse,

afrontar las consecuencias de sus
problemas, en base las experiencias de
vida de quienes lo integran, sus

sufrimientos. Comparten la necesidad de

resolver sus problemas.

Para compartir experiencias entre los
miembros del grupo

Para motivar a las personas o grupos
gue sufren de distintos problemas
Para prepararse ante una situacion de
crisis

Para integrar experiencias vividas y
resolver problemas personales vy
familiares

Superar el aislamiento y desarrollar
la

capacidad de intervencién en

sociedad.

Son grupos que se forman por la
necesidad de hacer frente a los problemas
mediante apoyo mutuo. Debe tener un
animador o animadora que asimilen y
ayuden progresivamente al grupo a
desarrollar la capacidad de la gente para
apoyarse mutuamente.

El grupo debe definir sus objetivos de
acuerdo a sus propias necesidades.

Para que sea funcional, las personas
integrantes deben definir el para qué

El

sensible y poder apoyar a las personas del

animador o animadora debe ser

grupo para que expresen sus sentimientos.
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Para trabajar un grupo de autoayuda, debemos tener presente que:

- Pueden funcionar siempre y cuando se cuente con capacitacion y asesoria

- No son magicos, no producen resultados de la noche a la mafana.

- Es dificil darles seguimiento y sostenibilidad sin asesoria profesional

- No somos psicoterapeutas y seguramente tendremos muchas limitaciones

para guiar a un grupo de autoayuda.

Documento de apoyo:

El objetivo principal fue la presentacién y conocimiento de un documento de
apoyo, gue ya esta bastante resumido pero que debe mediarse para que sea la
base del manual. Este documento no se incluye aqui ya que todas las personas

participantes tienen una copia y es bastante extenso.

Creacion de nuestro propio grupo de autoayuda:

Como una sugerencia, se planteo, desde el primer dia, la posibilidad de
tener un grupo de autoayuda con los y las participantes en el taller; la misma fue
aprobada y en la tarde del segundo dia se llevé a cabo la primera sesion que tuvo
una duracion de un par de horas.

Para este grupo, aunque se cuentan con dificultades como el espaciamiento de las
reuniones y que no se tiene un espacio adecuado, se logro contar con la
participacion de todos y todas.

Lo tratado en ese grupo no se hace constar aqui, por ser s6lo de interés para
quienes lo integran.

Para el proximo taller se dara continuidad a las sesiones.

Otras Técnicas para trabajar la reflexién sobre los grupos de autoayuda:
- Dejarse Caer
Esta técnica consiste en que una persona, de preferencia el facilitador, se

lanza desde una mesa o una silla. Para tal efecto, escoge a las personas que lo
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van a recibir, cuatro o seis, segun considere apropiado, luego cada se pide a una
personas participante en el curso que haga lo mismo. Al finalizar se comentan los
sentimientos de cada uno que ha tomado un lugar en la dindmica, ya sea

recibiendo o tirandose: en este curso han comentado lo siguiente:

Pensaron como recibirlo, coordinaron para recibir a la persona, se pusieron de

acuerdo

- También que se iba a caer

- Debian prepararse

- Se notaba que quien se tir¢ tenia miedo

- Hubo confianza

- Se dieron cuenta que cuando la persona es pequefia no cuesta recibirla

- También reflexionaban sobre el dolor que podia sentir si caia al suelo quien se
tird.

- Se van conociendo formas de como ayudar

- Se dieron cuenta que organizandose se pueden resolver los problemas

- Es un ejemplo para no dejar que alguien se haga dafo.

Preguntas que pueden plantearse dentro del manual para reflexionar:

¢ Por qué creen que sera util el grupo?

¢, Cuales son las necesidades, actitudes y temores que podrian darse en los

distintos grupos de autoayuda?

¢,Cuantos grupos se organizaran, donde, cuando, con qué?

¢, Como seran los grupos: mixtos, por edades?

¢, Quiénes participaran?
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Memoria
Segundo Taller
Grupos De Autoayuda

Objetivo general del curso:
Que las comadronas conozcan que es la autoayuda y como puede funcionar para
disminuir los efectos de los distintos problemas que les aquejen a ellas y sus

familias.

¢, COmo se sienten las mujeres al participar en un taller como este?

es alegre, aunque sea primera vez

- Cuando uno aprende cosas que le sirven se siente bien.

- Le sirven para alejarse de los problemas del hogar.

- Se siente contenta de ser una mujer y poder ayudar a los y las demas y
poder prestarles ayuda cuando lo necesiten, me ayuda a sentirme
importante.

- Me siento bien porgue estoy alegre y no triste, porque estoy aprendiendo
mas.

- Mis compafieras se sienten tristes porque no pueden hablar el espariol.

- Preocupada porque tal vez no voy a poder contestar

- Cansada y con suefio por madrugar

- Con preocupacion y sin animo de participar

¢ Para qué nos sirve responder esta pregunta?

- Reconocer el problema es el primer paso para resolverlo
- Compartir puede darnos alivio

- Infundir esperanza

- Tener esperanza en los cambios

- Evitar estallidos y rayos de nuestro caracter.



¢, Qué es lo que mas nos afecta? ¢ Cual es el problema mas grande que tienen?
- Laincomprension
- Deseos de dejarlo todo
- Agresividad
- Celos
- Amenazas
- Inseguridad
- Maltrato, violencia intrafamiliar
- Problemas con la familia del esposo
- Chismes
- Separacion de los hijos e hijas
- La menopausia
- Enfermedades incurables
- Suicidio
- Pobreza
- Elregreso del pasado
¢, Qué hemos hecho para resolver estos problemas?
- Guardar silencio
- Tratar de comprender y buscar otras formas para hacerse entender
- Mantener el equilibrio
- Mantener la calma
- Tener paciencia
- Aceptar lo que no podemos cambiar
- Buscar apoyo familiar

- Dialogar, buscar acuerdos

Es bueno conocer a gente que se siente igual que nosotras.
También nos ayuda conocer a gente que se siente peor que nosotras.

Consejos para prestar atencion a una persona.

- Tener voluntad de escuchar, no importando el tiempo que pueda ser o tratar.
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- mirar de frente a la persona, a los 0jos si a la persona no le molesta

- Preguntar, evitar ofenderle o hacer comentarios sobre lo que uno cree
correcto.

- Sinorecuerda algo hablado anteriormente, hay que preguntar

- pensar bien lo que le vamos a decir, cualquier cosa que sea

- Es dificil ayudar si no se ha tenido experiencia con problemas similares, debe

buscarse apoyo.

Todo esto puede hacerse de 2 formas:
- Relacién de amistad

- Enun grupo de autoayuda

La autoayuda:

Ayudarse uno mismo, para ayudar a otras personas

¢,Qué es un grupo de autoayuda?
Es un conjunto de personas que se relnen para contar sus problemas y brindarse

apoyo mutuo de una a otra, partiendo de sentirse iguales.

¢, Como se hace la autoayuda?
- Reconocer sus propios problemas, decirlos en voz alta, verbal izarlos
- Compartir con personas con problemas similares

- Querer recibir ayuda y querer ayudar durante un tiempo.

¢ Por qué funciona un grupo de autoayuda?

- Porque se tiene fe de que funcione

- Porgque nos damos cuenta de que hay mas personas con problemas como los
nuestros

- Porque en el grupo aprendemos, damos y recibimos

- Porque contando nuestros problemas nos aliviamos un poco
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¢ Por qué nos gustaria estar en un grupo de autoayuda?
- porgue hay necesidad de apoyar a las personas con problemas
- porgue uno solo muchas veces no puede ayudar
- no ayudariamos mutuamente porque contando nuestras historias nos
desahogamos
- Para aprender de otras experiencias.

¢, Qué necesitamos para organizar un grupo de autoayuda?
- Tener voluntad, interés, comprension, tenerse confianza
- Tener buen vocabulario para tratar al grupo
- Mas estudio y capacitaciéon
- Materiales y literatura, local, papelografos, agua, muebles
- Apoyo del programa o parroquia
- Aprender a guardar secretos
- Apoyo de la comunidad
- Estar bien psicolégicamente
- Voluntad de escuchar los problemas de las demas personas
- Voluntad de contar sus propios problemas
- Tenemos que estar seguras de lo que estamos haciendo
- Saber que tenemos que apoyar a todas las integrantes
- Preparacion
- Una animadora
- Horarios
- Sillas y mesas
- Decision

- Siempre necesitaremos apoyo de un psicélogo
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¢, Podremos organizar este grupo?
Se puede, siempre y cuando sea solo entre nosotras, Otra dificultad es el temor a
reacciones de otras personas y la desconfianza

¢A qué se comprometen ustedes para organizar el grupo de autoayuda?

a guardar secretos

- reconocer nuestros problemas y defectos
- saber escuchar

- ser flexibles

- comprender

- poner atencién

- Seleccionar bien los problemas que podamos resolver y los que no.

¢, Qué esperan del facilitador?
- Que no falte
- Que esté bien de salud mental

- Apoyo

¢, COmo se organiza un grupo de autoayuda?

- Debe haber una persona animadora o facilitadora

- El animador o animadora busca a quienes estén interesadas en
participar o sepa que les gustaria participar

- Para empezar habla individualmente con ellas, contandoles los
beneficios del grupo.

- No deben ser mas de diez personas

- El animador o animadora debe tener claro como trabajar con este
tipo de grupos, por ejemplo la logistica: lugar de reuniones, horario,
sillas, mesas

- Loideal es que se redunan una vez a la semana

- Deben realizarse entre diez y doce reuniones.
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RESUMEN

La alta incidencia de problemas como la violencia hacia la mujer, diabetes,
hipertension y drogadiccion, demanda el aprovechamiento de mecanismos
comunitarios para resolverlos y prevenirlos.

Este manual surge como respuesta a la falta de atencién en salud mental,
su objetivo es dar herramientas minimas para compartir experiencias y empezar

a resolver problemas, esta dirigido a promotores de salud.

Los principales resultados son
El proceso organizativo generado
La identificacion con el proceso

El manual

Conclusiones

e Las personas organizadas y capacitadas participarian en grupos de
autoayuda

e La autoayuda es algo que se aplica cotidianamente, pero no de forma
sistematica y ordenada.

e Las poblaciones de habla castellana pueden aplicar la autoayuda en grupos
pequenos y cerrados

e La persona que aplique este manual debe tener un respaldo organizativo en
las comunidades que se atiendan y tener un acompafiamiento psicolégico o

participar en un grupo de autoayuda como beneficiario.
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