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RESUMEN

El escenario de la adolescencia guatemalteca es preocupante ya que en su
mayoria sufre de pobreza, desempleo, deterioro progresivo de la calidad de vida,
desigualdad, discriminacién y falta de oportunidades de estudio entre otras; esto
no es un problema de reciente aparicion, ha venido evolucionando a traves de la
historia, dejando secuelas que en una minoria se han abordado sin encontrar
soluciones efectivas, sumandose los problemas psicolégicos que una persona a

esta edad puede tener.

Por lo antes mencionado, se tomo en cuenta para la realizacion del Ejercicio
Profesional Supervisado (EPS), correspondiente a la fase final de estudios de la
Licenciatura en Psicologia, a la Fundacién TALITA KUMI de la ciudad de San
Pedro Carcha, Alta Verapaz, con el fin de orientar y dar apoyo psicoldgico a la
expresion de necesidades, demandas e intereses de las jovenes, para orientarlas
hacia un adecuado aprovechamiento del tiempo libre, que conlleve a un apropiado

desarrollo biopsicosocial y fomentar asi la salud mental y proyeccion de vida.

En el programa de servicio, se brindd atencién y orientacion psicoldgica a las
alumnas que fueron referidas por la direccion del plantel y por la coordinacion
pedagodgica; se aplicaron test especificos y otras herramientas que determinaron
un diagndstico para cada una de las pacientes. Luego de ello, se realizd un plan
de tratamiento especifico, en el que se utilizaron técnicas psicologicas segun el
caso presentado. También se brindé apoyo en el establecimiento de Carolina

Chisec, compartiendo con alumnas y hermanas encargadas del plantel.

En el programa de docencia, se contemplé temas y actividades de interés

juvenil a nivel psicologico, propuestos por las hermanas que pertenecen a la

Vii



Congregacion de la Resurreccion de la localidad, con el fin de que las alumnas
que son postulantes determinen y decidan si realmente su vocacion es
pertenecer a la Congregacion, con el propdsito de llenar sus expectativas de
manera integral; tomando en cuenta que para el equilibrio del ser humano se
deben abordar todas las esferas que lo componen. También se trabajé con el
area administrativa una capacitacion dirigida a los facilitadores que trabajan en

las areas rurales de San Pedro Carcha.

El programa de investigacion, consistio en una investigacion cualitativa de
tipo descriptiva, enfocandose en el tema La ideacion y comportamiento suicida

en las senoritas del Centro Educativo Talita Kumi.

Finalmente se presentan las conclusiones y recomendaciones alcanzadas

como producto del Ejercicio Profesional Supervisado.

viii



INTRODUCCION

Durante la adolescencia cambia la apariencia de los jévenes, debido a los
eventos hormonales de la pubertad; el cuerpo se transforma en el de un adulto.
También cambia su pensamiento y se vuelven mas competentes para pensar,
sus sentimientos cambian casi del todo y se enfrentan a la tarea que es: lograr la
identidad, incluida la sexual que perdura en la edad adulta. La Adolescencia
comienza alrededor de los once afios, hasta los veinte afios aproximadamente;
ni el inicio ni el fin estdn marcados con claridad de esta etapa, se considera que
la adolescencia empieza con la pubertad, proceso que conduce a la madurez
sexual o a la fertilidad. Es aqui donde se comienza con los conflictos internos del
adolescente, el ser humano esta expuesto a diferentes cambios, pero si su salud

mental es inestable, debe intervenir un profesional de la psicologia.

El estudiante de Psicologia, participa en el proceso de atencién psicolégica
no solamente con los adolescentes, sino también con toda la poblacién que asi
lo requiera, aplicando los conocimientos adquiridos en la formaciéon académica,

con sentido social y humano.

En el primer capitulo se describe el diagnostico de la unidad de practica
con sus datos generales, historia, situacion socioecondémica, politica y social,
aspectos importantes para tener una referencia. También se remarcan datos
como la ubicacién, mision, vision y recursos de la institucién, destacando los

problemas y fortalezas encontrados.

El segundo capitulo parte de la descripcidn de actividades realizadas en los
programas de servicio y docencia; primero se brindé atencién y orientacion
psicologica, se realizé un plan de tratamiento especifico para cada una de las
pacientes, se aplicaron técnicas psicoterapéuticas correspondientes a los

diagnosticos.



En el programa de docencia se impartieron charlas y capacitaciones, con los
temas de orientacion vocacional y desarrollo de habilidades sociales en el nifio.
De acuerdo con la necesidad de la institucion, se trabajé con las alumnas
postulantes a pertenecer a la Congregacion de Hermanas de la Resurreccion.
Por otro lado, se trabajo la capacitacion con los facilitadores de las comunidades

rurales.

En el tercer capitulo se presenta el analisis y discusion de resultados, se
exponen en forma grafica, divididos en programa de servicio y programa de

docencia.

En el cuarto y ultimo capitulo se expone la investigacion realizada en la
institucién con el tema La ideacion y comportamiento suicida en las estudiantes

de Talita Kumi.

A través de los programas establecidos se logré el cumplimento de los

objetivos en las diferentes actividades realizadas.



OBJETIVOS

General

Desarrollar los programas establecidos por el Ejercicio Profesional
Supervisado (EPS) de la carrera de Licenciatura en Psicologia, en la Fundacion
Talita Kumi, para fortalecer las acciones del area educativa y salud mental, a

través de los conocimientos adquiridos en la formacion profesional.
Especificos

Brindar atencién y orientacion psicologica a la poblacion estudiantil, con el
fin de mejorar su salud mental.

Orientar a alumnas vy facilitadores en temas con enfoque psicolégico, para
fortalecer sus conocimientos y aprendizaje.

Determinar el comportamiento de ideas suicidas entre las seforitas del
Centro Educativo Talita Kumi, las causas que intervienen en la decisién

personal, y las razones que contribuyen a este acto.






CAPITULO 1
DESCRIPCION GENERAL DE LA UNIDAD DE PRACTICA

1.1 Localizacion geografica

La Republica de Guatemala se encuentra dividida en ocho regiones, se
establecen politica y administrativamente en veintidos departamentos, entre
los cuales se enmarca, en la zona norte del pais, Alta Verapaz, con sus
diferentes municipios, desglosando éstos se puede notar la presencia de San
Pedro Carcha, A.V., siendo uno de los mas extensos y poblados del pais. Fue
elevada a la categoria de Villa por acuerdo Gubernativo del 8 de abril de 1967
y Ciudad por acuerdo Gubernativo del 15 de febrero de 1974.

Geograficamente se localiza en una latitud de 15 grados, 28 minutos,
38 segundos. Longitud de 90 grados, 18 minutos y 38 segundos a una
distancia de 217 kilbmetros al norte de la Ciudad Capital. EI municipio de San
Pedro Carcha, se encuentra a una altura de 1282 metros sobre el nivel del

mar, correspondiendo a los niveles del altiplano de Guatemala.
1.1.1 Extension territorial

San Pedro Carcha cuenta con una extension territorial de 1082

kilbmetros cuadrados.
1.2 Condiciones climaticas

Por su ubicacién geografica, este municipio goza de un clima templado.



1.3 Condiciones edaficas

En base a la clasificacion de zonas de vida del municipio, existe cinco
distintos tipos de bosque que predominan en el area: Bosque muy humedo
subtropical calido, subtropical frio, pluvial subtropical, pluvial montano bajo y

humedo subtropical templado.

Existen variedad de flores caseras como el geranio (Geranuim), rosas
(Magnoliophyta) y claveles (Dianthus caryopphyllus). “Dentro de los hongos
se encuentra el anacate y la lengua de vaca. En las especies de helechos

existe la cola del quetzal calaguala y cabellera de Venus”."

1.4 Vias de acceso
1.4.1 Carreteras

Por la Ruta Nacional No. 5 al oeste son aproximadamente 8 km.
a la cabecera departamental Coban, de alli rumbo al sur son 216 kms
a la ciudad de Guatemala. RN-05-A BIF.CA-14 Coban - San Pedro
Carcha, RN-05-A-02 San Pedro Carcha — El Pajal y carreteras

secundarias hacia comunidades del area rural.

1.4.2 Limites
Las colindancias de los municipios son las siguientes: Norte con
Chisec y Fray Bartolomé de las Casas. Este con Cahabdn, Lanquiny
Senahu. Sur con Senahu, Tucurd y San Juan Chamelco. Oeste con
Coban y Chisec.
1.5 Recursos

1.5.1 Recursos naturales
De acuerdo con el estudio de reconocimiento de los suelos de la

republica de Guatemala, el municipio de San Pedro Carcha se

'Monterroso, C. Municipio de San Pedro Carcha, Alta Verapaz: Comercializacion (Tejidos
Tipicos) y Proyecto: Produccién de Ejotes Francés. Universidad de San Carlos de Guatemala
http://biblioteca.usac.edu.gt/EPS/03/ 03_0708_v2.pdf



encuentra dentro de la division fisiografica de cerros de caliza que se
caracterizan por las pendientes inclinadas y suelos poco profundos,
rocosos en algunas partes, el terreno es adecuado especialmente

para la agricultura.

El municipio esta enclavado en la sierra de Chama y en su
territorio se encuentran 12 montafas y cuatro cerros. Por relieve y las
caracteristicas del suelo el municipio es proclive a la degradacion de
los suelos y formacién de carcavas que se agudizan con el uso

irracional de los recursos naturales.

El municipio de San Pedro Carcha, esta irrigado por 26 rios, 13
riachuelos y 4 quebradas, el rio mas importante del municipio es el
Rio Cahabdn que lo atraviesa. Dentro de las fuentes hidricas estan:
Quixal, San Lucas, Sequila, Caquipec, Chirubiquim, Chitepey, San
Vicente Ulpan, Sequixpur, Xicacao, Chicabnab, Chaimal, Sebas,
Sesajal, Campur; cabe mencionar que para éstas fuentes solo se
tiene proyectos de entubado de agua en Chirubiquim, Chitepey,
Chicabnab, Chaimal, Sebas, Sesajal y Campur; el resto del territorio
del municipio no cuenta con fuentes de agua y no es factible
desarrollar proyectos de agua entubada, por lo que se abastecen por

medio de recoleccion de agua de lluvia.

a. Flora y fauna

Entre la flora se encuentran los principales cultivos tradicionales
de la regién, tales como el café (Coffea) Caturra y Arabigo,
Cardamomo (Elettaria cardamomum), pimienta gorda (Pimenta
dioica), maiz (Zea mays), frijol (Phaseolus vulgaris), chile pimiento
(Capsicum annuum), papas (Solanum tuberosum), maguey (Agave),

cafa (Saccharum officinarum).



Entre la fauna, San Pedro Carcha posee ganado de persoga,
ganado vacuno (Bos primigenius taurus) cruzado con criollo y cebu
(Bos taurus indicus). En lo que a aves se refiere, predomina la
gallina criolla (Gallus gallus domesticus), asi como pavos (Meleagris

Gallopavo) y patos (Anas platyrhynchos domesticus).

1.5.2 Recursos fisicos

a. Vivienda
San Pedro Carcha cuenta con 19934 locales de habitacion
particulares de los que se pueden mencionar a continuacién: casa
formal, apartamento, cuarto en casa de vecindad, rancho, casa
improvisada. Actualmente se cuenta con la ayuda internacional de la

Fundacion HABITAT para el desarrollo del pueblo.
b. Puentes peatonales y vehiculares

La ciudad cuenta con los siguientes puentes peatonales y
vehiculares: Guay, Chixtun, Chicoy, 15 de Marzo, Chichun y puente
del Hall.LEn comunidades llevan el mismo nombre: Tzacanilha,
Chiacam, Caquipec, Quekchibal, San Vicente, Chicuxub, txunutz,
Qa’nihab.

c. Clases de transportes

Transporte extra urbano, transporte inter-urbano, transporte de

carga, transporte acuatico.

1.5.3 Recursos humanos
San Pedro Carcha, esta dividida en una Ciudad que es la
cabecera municipal, en la cual tienen su sede las principales
instituciones y autoridades. El municipio cuenta con 364 comunidades
registradas, que cuentan con sus respectivas autoridades locales

como: Alcalde Auxiliar, Promotor de Salud, Promotor Agricola,



Comités Varios, Maestros, Comadronas, etc., que velan por el
mejoramiento de cada una de sus comunidades. Especificamente la
Cabecera Municipal se subdivide en 10 barrios, 08 zonas, quienes a
su vez cuentan con otras pequefias organizaciones. La autoridad
maxima del Municipio lo constituye el Alcalde Municipal y su Consejo
Municipal.

1.6 Situacion socioeconémica
1.6.1 Situacion actual

a. Ambiental

San Pedro Carcha, ubicado en el departamento de Alta
Verapaz, a soélo siete kilbmetros de la cabecera departamental
Coban, presenta un panorama lleno de belleza y verdor. Su
topografia ha permitido la formacién de varios lugares de atraccion
turistica, cultivan varios productos sobresaliendo en café (Coffea),
chile pimiento (Capsicum annuum), aguacate (Persea americana),
cardamomo (Elettaria cardamomum), frijol (Phaseolus vulgaris), y
maiz (Zea mays) que se aprovechan en el sector rural para la

alimentacion cotidiana.

En este municipio se encuentra ubicado el Balneario Las

Islas, visitado por nacionales y extranjeros.

Rumbo a San Juan Chamelco en carretera de terraceriay a
una distancia de cuatro kilémetros del centro de la poblacion esta
otro balneario de Tzacaniha, antes de llegar se puede observar en
el trayecto las construcciones modernas del Centro Educativo Don
Bosco. Otro sitio atrayente denominado el Nacimiento, donde
puede descansar y pescar, se llama de esta manera porque de esa

area proviene el agua que surte a la gran ciudad.
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En la periferia del casco urbano se encuentra la finca Rax-
Pec ruta hacia Lanquin, y en una de sus montafnas se encuentra el
monumento a la Monja Blanca, desde donde se contempla el valle

carchaense.

En el barrio San Pablo, a orillas de la cinta asféltica con
direccion a la ciudad de Coban, se encuentra la pila de Boquicar,
siendo su caracteristica principal que todo el ano se mantiene con

agua.

En la aldea Candelaria Yalicar se acaba de descubrir una
cueva que tiene como atractivo la formacién de figuras por las
estalactitas y estalagmitas. En la aldea Chimoté cerca de una
cueva se escucha como que tocaran ritmicamente con tamborcito
un son, otra version es que en dicha aldea estan los cho’olwing
llamados Corazén de los hombres, es decir los primeros hombres
mayas. En Changuinich hay una laguna llamada Sepalau, lugar
natural con variedad de peces, en ese sector segun cuentan los
comuneros existe una laguna encantada, pues la persona o animal
que entra ya no sale. En Chiyo6 se construye una hidroeléctrica que
generara energia eléctrica proximamente, constituyéndose en otro

lugar de atraccion turistica.

En la aldea San Vicente Chicatal hay otro nacimiento de
agua entre grandes cuevas y que forman una elegante catarata. En
el centro de la poblacion el imponente Palacio Municipal, La iglesia
parroquial San Pedro Apodstol, su atractivo parque central. Al final
de la quinta calle el moderno Gimnasio Municipal, el mercado
central esta siendo objeto de remodelacién. Las diferentes ermitas
que llevan los nombres de San Pedro, San Pablo, San Sebastian,

Santiago.
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El balneario La Presa, que es abastecido por el rio Chikoy que
circunda la ciudad. En donde son famosos los puentes Chikay,
Guay, Dona Julia, Chichun y el centenario Chixtun, siendo enlace
hacia Campur, Lanquin. Sebol, Cahabdn, Fray Bartolomé de las
Casas, franja transversal del Norte. En el barrio Saraxoch, se
yergue majestuoso el estadio Juan Ramon Ponce Guay, en el cual

se desarrollan los encuentros futbolisticos del Equipo del Municipio.

Hay que mencionar la elegancia de la mujer sanpedrana que
ha tenido el honor de ser electa Monja Blanca. Todo esto y mucho
mas que posee Carcha, sirvieron de inspiracion a los compositores
Don Alfonso Sierra Acté al cantarle con su melodia Mi Lindo
Carcha, Gilberto Leal con el himno de los Sanpedranos Carcha,
Anibal Delgado Requena, Carlos Humberto Cucul con su melodia

RatzumTenamit.

b. Tecnolégica

Cuenta con el nivel de cobertura de servicios tecnoldgicos
tales como: las comunicaciones, teléfono, correos y telégrafos, radio
y televisién, educacion, salud, entre otros que constituyen la base
para medir la calidad de vida de la poblacion del municipio de San

Pedro Carcha.

c. Econdomica

En el municipio existen pequefas Industrias Artesanales, en la
que los artistas realzan su talento, entre las que se destacan:
platerias, alfarerias, carpinterias, zapaterias y tejidos, motivo de

admiracion de propios y extrafios.
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Otra actividad comercial a la cual se dedican los Sanpedranos
es a la crianza de ganado bovino (Bovinae) y porcino (Sus scrofa
domesticus). Otra fuente de riqueza de esta Ciudad, son sus
bosques, en los que pueden encontrarse maderas preciosas, tales
como: Caoba (Swietenia macrophylla), cedro (Cedrus), pino (Pinus),
drago (Dracaena draco), ciprés (Cupressus), hormigo (Platymiscium

dimorphandrum).

1) Empleo y migracién

La poblacién econdmicamente activa PEA del municipio
es del 40 por ciento, de ésta el 82 por ciento son hombres y el
restante 18 por ciento son mujeres, lo lamentable de ello es
que la mujer del area rural es la mas desfavorecida en poder

contar con empleo.

Cabe mencionar que la mayoria de la PEA, se emplea
como mano de obra no calificada, lo que se traduce en que las
familias cuentan con una mala calidad de vida, por lo que es
necesario generar programas de capacitacion que contribuyan
a mejorar los ingresos en la economia familiar, haciendo
hincapié en el involucramiento de la mujer ya que es ésta quien
se encuentra marginada en actividades que contribuyan al

desarrollo personal y familiar.

El porcentaje de las mujeres que trabajan en actividades
remuneradas no agricolas es un total de 35.33 porciento, en
tanto que la proporcion que trabaja por cuenta propia o en
empresas familiares se reporta un total de 63.61 porciento,
cabe mencionar que las principales actividades a desarrollar
son por cuenta propia, por ejemplo la venta de los productos
obtenidos por las actividades de traspatio normalmente son

vendido en los mercados locales.



2)

13

Esto se debe a varios factores como por ejemplo, carencia de
acceso a la tierra para su labranza ya que por lo general éstas
practicas se realizan en minifundios familiares con extensiones
que van de 1 a 30 cuerdas, falta de asistencia técnica para un
mejoramiento en la produccion y comercializacién, con el afan
de fomentar proyectos que permitan el involucramiento de la

mujer indigena.

De acuerdo a la informacién proporcionada por
representantes de las distintas micro regiones la migracion
laboral se da de forma periédica o por temporadas
especificamente en los periodos de cosecha, y la mayoria de
los que migran se dirige a lugares como la Ciudad capital,
Peten, Puerto Barrios y San Marcos principalmente a la

empresa minera ubicada en aquel departamento.
Desarrollo productivo

La tecnologia de produccién se da mediante la aplicacion
de fertilizantes quimicos y semilla mejorada, esto en los casos
en que la poblacion tiene acceso para mejorar de alguna forma

su produccioén por el elevado costo de los mismos.

Los principales cultivos son: maiz (Zea mays), frijol
(Phaseolus vulgaris) y cardamomo (Elettaria cardamomum)
que se cultivan en la mayor parte de la region, asi también
otros cultivos no tradicionales como el chile (Capsicum
annuum), papas (Solanum tuberosum), tomate (Solanum
lucopersicum), ayote (Cucurbita argyrosperma), pimienta gorda
(Pimenta dioica), achiote (Bixa orellana), que se da
dependiendo el clima y la ubicacion de los terrenos, otro dato

importante es que en la parte alta suelen darse productos
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tropicales como mango (Mangifera indica), guanaba (Annona

muricata) y banano (Musa).

La produccién es basicamente de subsistencia es decir
para autoconsumo debido a que la poblacion desconoce
métodos para optimizarla y de esa manera poder comercializar,
aunque hay que mencionar que en periodos de cosecha hay
familias que deciden vender su pequefa cosecha con la
finalidad de obtener algun ingreso econdémico y asi poder
adquirir otro producto que ellos consideren que venga a

mejorar su dieta alimenticia.

El municipio histéricamente ha cultivado cardamomo
(Elettaria cardamomum) vy café (Coffea), por lo que es
reconocido nacional e internacionalmente, existiendo varios
beneficios para el procesamiento de éstos productos,
principalmente en el area urbana, sin embargo esta condicion
ha ido cambiando, ubicando a los beneficios en las zonas mas
proximas a las fincas productoras para disminuir, de cierta
manera, los costos que implica movilizar el producto hasta el
beneficio para su procesamiento y posteriormente volverlo a

movilizar para su venta.

Mercado y condiciones de entorno

Una de las mayores dificultades para los comerciantes y
productores es la distribucion de los productos dentro del
municipio. Ademas no se tienen adecuados canales de
distribucion, ni verdaderos encadenamientos productivos que
permitan obtener ingresos para el mejoramiento en la calidad

de vida de los habitantes del municipio.
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Esto se traduce en que, si la produccion es a gran escala,
al no contar con los medios necesarios para su distribucion y/o
comercializacion, se castiga el precio de los productos,

ocasionando incluso pérdidas econdémicas.

Es importante considerar la deficiente infraestructura
vial, puesto que la movilizacién se dificulta debido a la fragilidad
del sistema de carreteras, impidiendo recurrentemente el paso
de camiones y pick ups y por ende el acceso de los productos
a los lugares de venta. Este problema lo manifiesta gran parte

de la poblacion agricola del municipio.

4) Servicios

En el sector turismo existen centros que generan
ingresos, entre los que podemos mencionar el Balneario las
Islas, cuevas de Okeba, parque ecolégico Hunal ye. En el
sector transporte funcionan microbuses, buses, fleteros tanto
en el area urbana como rural, estos servicios generan de cierta
forma ingresos tanto para quienes laboran en los mismos como
en las distintas terminales, generando negocios informales

contribuyendo a la economia municipal, familiar y personal.

1.7 Organizacién social

1.7.1 Aspectos culturales y deportivos
Se promueven diferentes actividades culturales y deportivas
para el desenvolvimiento y distraccion de la poblacion, se detallan

los siguientes:



a. Costumbres

Los habitantes del Municipio conservan la tradicion de las
cofradias en donde puede apreciarse, el Paabank que se realiza
en la entrega de Santos y Cofrades. Se han heredado mitos y
leyendas de los ancestros, entre otras costumbres especiales en
la forma de practicarlas se encuentran: el matrimonio y el
bautismo. Existe otra costumbre denominada Watesink que
consiste en regar la sangre de los animales sacrificados en el
nuevo hogar, para que los malos espiritus no les causen ningun

dano.

b. Folklore

Es el estudio de la cultura tradicional como la marimba,
que ha llegado a alcanzar un gran desarrollo en el medio san
pedrano. El traje tipico, que consiste en guipil de color blanco,
corte azul a cuadros, faja roja, servilleta blanca con franjas
negras y rojas, que se colocan en la cabeza, variedad de

cadenas, anillos y aretes de plata.

Las fechas mas importantes del Municipio son: La feria
titular, en honor al Patrono San Pedro Apdstol, que se celebra
del 24 al 29 de junio, en donde se presentan las danzas

folkléricas de Moros, El Venado y Diablo.

El 24 de junio se realiza una actividad religiosa muy
tradicional llamada Las Cortesias, en la que participa la mayor
parte del pueblo indigena; eligen a la reina indigena maya
Q’eqchi Ratz’um Tenamit (Flor del Pueblo) como representante
de la cultura del Municipio.
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c. Deportes

En el 80 por ciento de las comunidades cuenta con canchas de
futbol, San Pedro Carcha posee un estadio municipal cuyo nombre
es Juan Ramoén Ponce Guay que patrocina el deportivo Carcha (el
cual hace su incursion en el futbol profesional de Guatemala en el
ano de 1992). El basquetbol se practica en el 20 por ciento de las

comunidades vy el atletismo en diferentes especialidades.

1.8 Descripcidn de la institucion
1.8.1 Nombre de la institucion

Fundacion para el Desarrollo y Educacion de la Mujer Indigena

Talita Kumi
a. Breve descripcion de la fundacion

La intervencion de TALITA KUMI en el departamento de Alta
Verapaz, inici6 en el afo 1992 con la prestacion de servicios
educativos a través de proyectos que paulatinamente se fueron
ampliando hacia otras areas del desarrollo social y econdémico, tales

como salud y asistencia técnica productiva.

Talita Kumi es una organizaciéon con enfoque social que
promueve el desarrollo comunitario, formando integralmente a los
miembros de la familia rural, con énfasis en la juventud y las mujeres
indigenas, para mejorar su calidad de vida, a través del disefio y
ejecucion de propuestas innovadoras, con presencia en las
comunidades del norte de Guatemala, trabajando principalmente con
tres ejes: Educacion, Salud y Desarrollo Econdmico, con tres ejes
transversales: Equidad de Género, Seguridad Alimentaria Nutricional

y Medio Ambiente.
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1.8.2 Vision

‘Fundemi Talita Kumi, lider e innovadora en servicios de
desarrollo comunitario, con estandares de calidad y manejo

sostenible de los recursos locales™.

1.8.3 Mision

“Somos una organizacién con enfoque social, que forma
integralmente a las familias, a través de la ejecucion de
programas y proyectos en las areas de educacion, salud,
desarrollo econdmico con perspectiva de género, medio
ambiente y seguridad alimentaria nutricional™.

a) Objetivo general

“Contribuir al desarrollo humano sostenible, a través
de programas y proyectos de salud, educacién vy
desarrollo econdmico, para las familias que viven en

pobreza y pobreza extrema, de la Regiéon Norte y

Corredor Seco de Guatemala™.

1.8.4 Recursos

a. Fisicos

Fundemi Talita Kumi cuenta con infraestructura propia,

aproximadamente 20 manzanas de terreno. La administracion

’Recursos Humanos, FUNDEMI TALITA KUMI, Carcha Alta Verapaz. 2015.
*Recursos Humanos, FUNDEMI TALITA KUMI, Carcha Alta Verapaz. 2015.
*Recursos Humanos, FUNDEMI TALITA KUMI, Carcha Alta Verapaz. 2015.
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cuenta con su propio edificio el cual se encuentra en la entrada de

la institucion.

El internado de seforitas ocupa mas del 50 por ciento de
terreno, en él se encuentra los dormitorios, aulas, biblioteca,
laboratorio de computacion, comedor, capilla, cocina, direccion,
bodega, coordinacion pedagdgica. Los centros de interés estan
integrados por diferentes areas en las que las seforitas se dividen

para trabajar por la mafana y tarde.

1) Agropecuaria
La conforma un area verde para sembrar diferentes tipos
de hortalizas y semillas para flores. El vivero es utilizado por los

practicantes.

2) Pecuaria
El area se divide en un corral para patos, un corral para
gallos (Gallusl gallus domesticus) y gallinas (Gallus gallus

domesticus), una cochiquera y un establo.

3) Corte y confeccion
En esta area se encuentran alrededor de 25 maquinas

de coser ademas de material para elaborar manualidades.

4) Musica
Los instrumentos que predominan es esta area son las

trompetas, teclados, guitarras y baterias.
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5) Cocina
En el area se encuentran dos estufas de gas y estufas
mejoradas de lefa, utensilios de cocina y electrodomeéstico.

Esta area es exclusivamente para las seforitas internadas.

Los alumnos externos se encuentran en otras instalaciones,
siempre en la misma area de Talita Kumi; en él se encuentran

las aulas, una capilla, un area recreativa.

El grupo de Formandas esta integrado por las aspirantes
que desean pertenecer a la Congregacion de Hermanas de la
Resurreccion, ellas tienen un espacio separado del internado de
senoritas, en esta area del plantel se encuentran: habitaciones,
oficina de la congregacion de hermanas, un salon de reuniones,

cocina, comedor un area recreativa y aulas.

Humanos

La institucion educativa cuenta con 19 docentes para
atender a 316 estudiantes en el ciclo basico y diversificado con

15 secciones. Una coordinadora pedagdgica y dos voluntarios.
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c. Organigrama

ESQUEMA 1
Organigrama funcional departamento de servicios educativos
2015

‘ Gerencia General
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GerenciaDAF| | Direccion DESE | Coordinador
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Fuente: Recursos Humanos, FUNDEMI TALITA KUMI, Carcha Alta Verapaz. Ano 2015

1.8.5 Descripcion de actividades que se realizan en la unidad de practica

a. Situacion actual

Talita Kumi es una organizacion social que promueve en las
comunidades el desarrollo en la juventud y mujeres indigenas y
mejorar la calidad de vida, trabajando principalmente con tres ejes

educacion, salud y desarrollo econémico.

Los anteriores Ejes de Trabajo, son desarrollados a través
de diversos proyectos, los cuales son ejecutados por medio de los

siguientes departamentos:
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Departamento de servicios educativos: Educacion formal en
el nivel medio a través de internados para seforitas del area rural,

atendiendo alrededor de 400 estudiantes.

Centros Educativos en las comunidades mas remotas vy
donde no hay una opcidén para seguir sus estudios, entre los
cuales se trabajan los Centros Comunitarios de Computacion.

Centros comunitarios de Estimulacion Oportuna.

Departamento de servicios comunitarios de salud: prestacion
de servicios en el primer nivel de atencion en comunidades

rurales.

Departamento de servicios de desarrollo socioecondmico:
prestacion de servicios de asistencia técnica productiva,
principalmente en agropecuaria, aprovechando los recursos

naturales, microcréditos, apoyo en comercializacion.

Actualmente, la fundacion atiende y trabaja con mas de 1000
comunidades rurales desde sus sedes de operaciones en
municipios de Alta Verapaz. Adicionalmente, ha iniciado también
la atencion a comunidades rurales de municipios pertenecientes a

los departamentos circunvecinos de la region.

El gobierno y administracién de la Fundacién esta a cargo,
en orden jerarquico, por la Asamblea General o Junta Directiva de
fundadores, la Asamblea propone un Consejo Directivo que
permanecen en los cargos por periodos de tres afos, el Consejo
Directivo es el o6rgano coordinador ejecutor y director de la
Fundacion y adopta sus resoluciones por mayoria absoluta de
votos, asi también se encarga de designar un Director Ejecutivo.
Ademas es parte de la administracion de la fundacién, la persona

comisionada o delegada para el tramite de autorizacion y
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funcionamiento de FUNDEMI que se constituye como Gerente

General.

FUNDEMI TALITA KUMI cuenta con su administracion que
permite coordinar diversos proyectos a través del gerente general
y seis departamentos que ejecutan trabajos de planificacion,
implementacién, gestion, ejecucién, control y evaluacion de

proyectos.

El departamento administrativo y el departamento financiero
se encargan del trabajo contable, asi como proveer materiales, de
oficina y material didactico a cada uno de las areas, servicios y
suministros para el funcionamiento de los departamentos que

ejecutan los proyectos.

La organizacion tiene presencia permanente en poblaciones
mayoritariamente Q eqchi de seis municipios del departamento de
Alta Verapaz (Carcha, Lanquin, Chisec, Fray Bartolomé de las
Casas, Cahabon y Coban) y dos del departamento de El Petén
(Sayaxché y La Libertad). Las comunidades en que se ejecutan
proyectos y programas diversos se constituyen en poblacion
meta, en ella los comunitarios viven en estado de pobreza y

pobreza extrema.
1.9 Problemas encontrados

Al realizar el diagnostico institucional en FUNDEMI Talita Kumi se
utilizaron técnicas e instrumentos para recolectar datos importantes, dentro
de ellos la observacion, entrevista y encuesta, a través de los resultados
obtenidos se evidencié la siguiente problematica: fortalecer valores; falta de
orientacion vocacional; falta de profesional en psicologia; reforzamiento de

lecto-escritura; falta de personal docente; escaso servicio de agua potable;
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la inseguridad por la falta de muro perimetral; poco acceso al servicio

tecnologico.

1.9.1 Jerarquizacion de problemas

a) Fortalecer valores

En docentes y coordinadores se necesita fomentar los
valores, para brindar un mejor servicio y contribuir con Ila

educacion integral de las alumnas internas.

b) Falta de orientaciéon vocacional

Las seforitas que aspiran a pertenecer a la Congregacion de
Hermanas de la Resurreccion, cuentan con dudas si eso es lo que
desean, por lo que es necesario informarlas para que decidan si

su vocacion es formar parte de ella.

Falta de profesional en psicologia

Las alumnas provienen de diferentes comunidades lejanas,
se trasladan a la Fundaciéon en enero y retornan a sus hogares
hasta finalizar el ciclo escolar. Las condiciones de vida de sus
familias les imposibilitan visitarlas, por lo que genera en ellas
sentimientos de tristeza y desmotivacion, en algunos casos

pensamientos suicidas.

Dentro del area educativa, en el internado ni en el area
externa se cuenta con un departamento de psicologia, o que es

importante ya que existe poblacion que lo necesita.
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d) Reforzamiento de lecto-escritura

Una limitante muy marcada es el dominio del idioma
castellano, las seforitas provienen de diferentes comunidades y
existe diversidad de idiomas mayas, por lo que al momento de
interpretar textos se les dificulta y no comprenden lo que leen y

escriben.
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CAPITULO 2
DESCRIPCION DE ACTIVIDADES REALIZADAS

2.1 Programa de Servicio

2.1.1 Objetivos
Recopilar datos especificos a través de la ficha clinica para
establecer impresion clinica a cada paciente.
Aplicar test especificos en cada uno de los casos para brindar un
diagnéstico.
Establecer un plan de tratamiento especifico para cada paciente

y mejorar su area emocional.

2.1.2 Ildentificacion de actividades realizadas

El programa tuvo como propésito ofrecer atencidn psicologica a
las alumnas. Se intervino en casos clinicos de los mas comunes,
problemas de conducta, ansiedad, baja estima, violencia intrafamiliar,
abuso sexual y estrés postraumatico. Para ello se emplearon técnicas
psicolégicas que ayudaron a obtener un diagndstico y posteriormente

un tratamiento especifico.

Entre las acciones establecidas en el transcurso del tratamiento,
se trabajé junto a la direccién y coordinacion pedagogica, para apoyar
a las sefioritas en sus sesiones de trabajo y que no hubiera algun

problema en sus horas de estudio.
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No se tuvo contacto alguno con los padres de familia, las seforitas
al ser internadas y por ser provenientes de lugares lejanos tienen

visitas poco regulares por parte de sus padres.

Posteriormente se dio apertura a los casos clinicos por
referencia de coordinacion pedagdgica y la direccion, para ello se
programaron sesiones de atencion psicologica con las alumnas, la
directora firmd el consentimiento informado para cada una de las

alumnas, haciéndose responsable de cada una de ellas.

Para cada caso se aplicaron las siguientes técnicas e
instrumentos: ficha clinica, examen mental, historia clinica y hoja de
evolucion; test especificos de psicologia, test de la figura humana,
test de la familia, test del arbol, inventario de depresion de Beck,

administrados con el fin de diagnosticar trastornos psicoldgicos.

En relacion con este ultimo, se trabajo en fines de semana del
mes de mayo y julio, en el establecimiento ubicado en el municipio de
Chisec, compartiendo con las alumnas internas que las hermanas
anteriormente observaron con cambios de conducta, ademas de

participar en actividades recreativas.

2.1.3 Materiales

a. Ficha clinica

Este instrumento permite obtener los datos relevantes del
paciente: motivo de consulta, datos familiares y dinamica familiar,
el examen mental y el genograma. Todos los datos se utilizan para
verificar que test seran utilizados para determinar un plan de

tratamiento.
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b. Historia clinica

Desarrolla los antecedentes de vida del paciente, social,
bioldgica, fisiologica y ambiental. Permite identificar los datos
relevantes que den pauta de la problematica presentada, para

que el psicélogo logre una vision completa del paciente.

c. Hoja de evolucion

En ella se describen los avances del paciente, durante cada

sesion del plan de tratamiento.

d. Test psicolégicos

“El test psicolégico, también denominado como
prueba psicoldgica, es un instrumento de tipo experimental
que se utiliza para medir o evaluar una caracteristica
psicolégica especifica, la sanidad mental o aquellos rasgos
esenciales y generales que marcan y distinguen la
personalidad de una persona”.’

Instrumentos especificos para el diagndstico de trastornos
mentales. Sirven para valorar aspectos de la personalidad del
paciente. Entre los test utilizados se encuentran test de la figura
humana, test del arbol, test de la familia e inventario de depresion
de Beck.

1) Test de la figura humana de Karen Machover

Su finalidad es evaluar aspectos de la personalidad del

sujeto en relacién a su autoconcepto y su imagen corporal. Es

>Definicién de test psicologico, 2007 .http://lwww.definicionabc.com/social/test-
psicologico.php(24/8/2015)
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2)

3)

4)

un test proyectivo y puede aplicarse de manera colectiva e

individual.
Test del dibujo de la familia

Evalua la manifestacion de paciente en el ambiente
familiar, las dificultades de adaptacién al medio familiar y de
sus conflictos edificios o de rivalidad fraterna, como también el

desarrollo mental del paciente.

Test del arbol

El test tiene como finalidad evaluar la vida psiquica del
individuo, es una proyeccién de si mismo. Es un espejo que

refleja la imagen que se proyecta sobre el paciente.

Inventario de Depresion de Beck

Este test es utilizado para medir la severidad de una
depresion, estd compuesto por una serie de items que estan
relacionados con sintomas depresivos. Es una herramienta de

evaluacioén para los profesionales en salud mental.

2.1.4 Metodologia

De acuerdo con la sintomatologia de cada una de las pacientes

se establecieron diferentes diagnosticos, en los que predominan
problemas relativos al grupo primario de apoyo, problemas relativos a

la ensefianza, fobia social, trastorno por estrés postraumatico.

A continuacién, se presentan los casos clinicos que se

encontraron al realizar el Ejercicio Profesional Supervisado:
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a. Problemas relativos al grupo primario de apoyo

En este apartado se encuentra los problemas relacionados al
ambiente familiar, el contexto que presenta €l o la paciente, como
la sobreproteccion, la violencia intrafamiliar, divorcio de los padres,

entre otros.

b. Problemas relativos a la enseihanza

Este diagnostico esta relacionado con los conflictos que el
paciente manifiesta en su contexto académico, conflictos con

compafieros, con docentes, ambiente escolar inadecuado, etc.

c. Fobia social

Se encuentra dentro de la clasificacion de los trastornos de
ansiedad. Es un tipo de problema de ansiedad. Los sentimientos
exagerados de timidez e inhibicion se transforman en un poderoso
miedo. Como resultado de ello, las personas se sienten incomodas

en situaciones sociales de todos los dias.

Quienes padecen de fobia social suelen ser capaces de
interactuar con su familia y con unos pocos amigos cercanos. Pero
conocer gente nueva, hablar en un grupo o en publico puede hacer

qgue su timidez excesiva salte a la luz.

d. Trastorno por estrés postraumatico

Es un tipo de trastorno de ansiedad que puede ocurrir
después de que uno ha observado o experimentado un hecho

traumatico que involucra una amenaza de lesion o de muerte.
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2.1.5 Terapias utilizadas

Después de lo expuesto anteriormente, se consultaron los

modelos psicoldgicos para ser aplicados en las terapias de cada uno

de los casos clinicos, siendo los siguientes:

a. Terapia cognitiva

Este modelo de terapia parte de la existencia de una estrecha
relacion entre el ambiente, la cognicion, el afecto, la conducta y la
biologia. Se destacan principalmente los procesos de pensamiento

como factores que intervienen en los trastornos psicolégicos.

. Terapia Gestalt

Es una terapia perteneciente a la Psicologia Humanista, la
cual se caracteriza por no estar hecha exclusivamente para tratar
enfermedades, sino también para desarrollar el potencial humano.
La Terapia Gestalt desarrolla una perspectiva unificadora del ser
humano, integrando al mismo tiempo, sus dimensiones sensoriales,
afectivas, intelectuales, sociales y espirituales, permitiendo una
experiencia global donde la vivencia corporal puede traducirse a
palabras y la palabra pueda ser vivida corporalmente. Dentro de la

terapia gestalt se utilizaron las siguientes técnicas:

1) Biblioterapia

Es una terapia basada en la lectura dirigida que requiere
de la accion de un biblioterapeuta, el cual es el intermediario
entre el lector y la lectura. La lectura implica una interpretacion
que es en si misma una terapia puesto que evoca la idea de

libertad y permite atribuir al texto mas de un sentido.
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La biblioterapia contempla no sélo la lectura sino también
al comentario que le es adicional. Conduce a la reflexion, al
encuentro de multiples verdades, en la que curar configura

como un abrirse a otra dimension.

2) Arte terapia

Es una disciplina especializada en acompafar, facilitar y
posibilitar un cambio significativo en la persona mediante la
utilizacion de diversos medios artisticos: atendiendo a su
proceso creativo, a las imagenes que produce y a las
preguntas y respuestas que éstas le suscitan.

Se utilizan pinturas, barro, plastilina, dibujos, para que el

paciente logre manifestar sus emociones y sentimientos.

3) Musicoterapia

Esta técnica equilibra y armoniza el funcionamiento fisico,
emocional y espiritual del paciente. El 6ptimo resultado en un
tratamiento de Musicoterapia depende del uso dosificado y
exacto de los sonidos, asi como de la musica que es producida
entre el terapeuta y el paciente para tratar de restablecer la

comunicacion perdida en él.

c. Terapia conductual

Este tipo de psicoterapia se centra en la reduccion de
problemas de conducta y promover las habilidades de adaptacion.
Inspirada en los métodos y conceptos fundamentales del
conductismo, intenta describir, explicar y modificar los trastornos

del comportamiento.
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d. Logoterapia

Se utiliza principalmente como concepto la voluntad del
sentido como primera motivacion del ser humano, su base se
encuentra en el analisis existencial. El dialogo actia como método
principal para descubrir que es lo que le da sentido a la vida de una

persona.
2.2 Programa de docencia

2.2.1 Objetivos

Buscar temas especificos que contribuyan al conocimiento de las
alumnas.

Capacitar a los facilitadores con temas de estimulacién temprana
para que lo apliquen en sus comunidades.

Compartir con cada grupo de trabajo para resolver dudas y

preguntas acerca de los temas impartidos.

2.2.2 Identificacion de las actividades realizadas

Las actividades psicopedagodgicas ejecutadas partieron de la

problematica y necesidades detectadas en el diagndstico institucional.

Se procedié a aplicar estrategias para realizar el plan de
docencia, el cual fue dirigido a las alumnas postulantes a pertenecer a
la congregacién de Hermanas de la Resurreccion, con la participacion

de las hermanas.

Durante el desarrollo del programa se logré la participacion e

intercambio de ideas y experiencias de las alumnas.
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2.2.3 Materiales utilizados

Computadora, canonera, fotocopias, hojas de papel bond,

crayones, pinturas, marcadores, pizarrén, papelografos.

2.2.4 Metodologia

Durante el desarrollo del programa de docencia se utilizd la
metodologia participativa, con técnicas como la observacion
espontanea y dirigida, con la intencion de brindar informacién de temas
que las alumnas desconocian, o no tenian suficiente informacién. Se
estructuré un plan de docencia, respaldado por el marco tedrico de
cada charla, con el fin de aplicar los conocimientos adquiridos en la

formacion académica.

Se realizaron treinta charlas y una capacitacion durante todo el
proceso. Las charlas fueron desarrolladas con las alumnas, en
diferentes grupos, con el tema de Orientacidén Vocacional, ya que las
alumnas por sus horarios de clases y la jornada laboral en los centro
interés no lograban asistir. Poco a poco se fue trabajando con ellas,
algunas veces con grupos grandes y otras con grupos pequefios de

estudiantes.

La informacion de las charlas se fue desarrollando conforme los
grupos y también segun la lengua materna, ya que el g’'eqchi’
predomina en las alumnas y se llegd a un acuerdo con las hermanas

apoyando a las sefioritas con el castellano.

La capacitacion fue dirigida a los facilitadores de las areas rurales
de Carcha, se desarroll6 el tema Desarrollo de habilidades sociales de
0 meses a 6 afos, cada uno de los participantes compartié y manifesto

inquietudes y dudas acerca del desarrollo del nifio, para ello se
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utilizaron dinamicas asi como también recursos visuales que aportaron

informacién a cada uno de los temas desarrollados.

Al concluir con el programa de docencia se logré comprobar que
las charlas y capacitaciones fueron de apoyo y estimularon a la
poblacién en cuanto a un mejor enfoque en el tema de orientacion

vocacional y el tema de desarrollo de habilidades sociales en el nifio.



37

CAPITULO 3
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

3.1 Programa de servicio

La poblaciéon atendida en el programa de servicio fue de veintiun
pacientes en el area de Carcha y veinte pacientes en Carolina Chisec, con

los que se realizaron diferentes actividades.

La etapa evaluativa inici6 con la entrevista con cada una de las
pacientes, previo a la aplicacion de test psicologicos para determinar un

diagnéstico.

Cada una de las pacientes fue diagnosticada a través de las
evaluaciones psicolégicas que se aplicaron. Luego de ello se elabor6 un
plan de tratamiento especifico, de acuerdo a la sintomatologia presentada.
La institucion no cuenta con un area especifica para atender los casos, se
brindé un espacio en la biblioteca del plantel para poder abordar a cada una

de las seforitas referidas por la direccion y coordinacion pedagogica.

El proceso terapéutico se logré concluir, cumpliendo con el objetivo del

area de servicio, cerrando diez casos clinicos.
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3.1.1 Resultados obtenidos

GRAFICA 1
PROCEDENCIA DE LOS PACIENTES
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: Los casos clinicos en su mayoria procedian del departamento

de Quiché y del municipio de Coban, Alta Verapaz. La mayoria de las alumnas

son de municipios y departamentos lejanos, sin embargo este no es

impedimento para seguir superandose académicamente, ademas que las

alumnas tienen la opcién de estar internadas.
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GRAFICA 2
SEXO DE LA POBLACION ATENDIDA EN SERVICIO

Mujeres
100%

Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: Se brindé terapia psicolégica a mujeres. La atencion fue
directamente con seforitas, debido a que la institucién cuenta unicamente con
mujeres internadas, a diferencia del lado externo de la institucion que cuenta con
alumnos de ambos sexos. Esto no significa que la poblacién masculina no se

encuentre vulnerable a las situaciones de la vida.
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GRAFICA 3
EDAD DE LA POBLACION ATENDIDA EN SERVICIO

Adolescentes
100%

Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: Las adolescentes comprendidas entre las edades de 14 a 17
afos muestran el cien por ciento de la poblacion atendida en clinica. En este
rango de edades las sefioritas tienen conflictos con su identidad provocando

problemas psicolégicos en el desajuste de sus motivaciones.
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GRAFICA 4
DIAGNOSTICOS
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: De acuerdo con los datos obtenidos por medios de test, ficha
clinica e historia clinica, predominan los problemas relativos al grupo primario de
apoyo. Los conflictos con los padres se manifiestan a esta edad ya que los
jévenes necesitan atencién y afecto por parte del nucleo familiar. Seguido de
ellos los problemas relativos a la ensefianza que se manifiestan segun la
problematica familiar. La fobia social que se presenta al momento de exponer en
clase, y el trastorno por estrés postraumatico se catalogan como trastornos de

ansiedad, después de un evento traumatico, en este caso por intento de abuso

sexual.
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GRAFICA 5
IMPRESIONES CLINICAS
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: La baja estima se manifiesta en esta edad debido a los
problemas de identidad, en su mayoria las mujeres sufren de ello. Esto puede
provocar una serie de conductas inadecuadas en las pacientes, generando
conflictos en su contexto educativo e incluso tener ideas suicidas. Los conflictos
con companeras han sido frecuentes debido a los mensajes distorsionados que
emiten ellas mismas. Los problemas familiares establecen sentimientos de
tristeza y aislamiento en el contexto educativo. La ansiedad no permite que las

alumnas se desenvuelvan en sus actividades grupales.
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GRAFICA 6
TRATAMIENTOS APLICADOS

Logoterapia
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: Dentro del plan de tratamiento se determinaron las terapias
segun los diagndsticos presentados por las pacientes. La terapia Gestalt, se
aplicé en la mayoria de los casos, apoyo en resolver los conflictos pasados de
las pacientes y se utilizé la biblioterapia, arte terapia y musicoterapia de manera
reflexiva en cada una de las pacientes. La terapia cognitiva se aplico para
modificar pensamientos que provocan conflictos internos en el ser humano. La
terapia conductual utilizada principalmente para la modificacién de conducta y
ansiedad.

La logoterapia se desarrollé en los casos de problemas relativos a la ensefianza,

aplicando la técnica de psicodrama.




44

GRAFICA 7
REGISTRO DE PACIENTES

Reconsulta :
_ ;
24% ;
('] . |
: Primera Consulta
: %
25%
B
Orientacion
psicologic
%
51%

Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: En su total se atendieron veintiun casos clinicos de los cuales
diez fueron concluidos, los mismos casos que tuvieron reconsulta, se trabajé
segun el protocolo de intervencion con cada una de ellas, aplicando la
entrevista, test psicologicos y plan de tratamiento. En algunos casos las
seforitas ingresaban al area por orientacion psicolégica, principalmente por la

necesidad de ser escuchadas.
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3.1.2 Otras actividades

Se atendi6 a veinte estudiantes del Internado de Carolina
Chisec durante un fin de semana, en el mes de mayo, también se
apoyo a las sefioritas en dudas con temas académicos y tutorias para

algunas tareas.

3.2 Programa de docencia

Este programa consistio en llevar a cabo charlas y capacitaciones, con
el objetivo de brindar informacion y promover el desarrollo integral en la
poblacion beneficiaria; de esta manera se logré orientar, compartir,
intercambiar conocimientos, puntos de vista y experiencias por cada uno de

los participantes.

Se realizaron treinta charlas con grupos pequeios de alumnas,
referentes a orientacién vocacional. Se realizé una capacitacion dirigida a los
facilitadores de las comunidades rurales de Carcha con el tema del

Desarrollo de habilidades sociales en el nifo.

Cada una de las charlas se desarroll6 dentro del aula de las alumnas, y
en algunas ocasiones se impartieron en los patios de la institucion educativa.
El tema principal fue orientacién vocacional. La capacitacion se llevé a cabo
dentro del salon de la Universidad Mesoamericana, se contd con el apoyo de
la coordinacion pedagodgica y la administracion, proporcionando el tema

desarrollo de habilidades sociales en el nifio.
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3.2.1 Resultados obtenidos
GRAFICA 8

ACTIVIDADES REALIZADAS EN DOCENCIA
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: En el programa de docencia se procedid a trabajar con charlas
en el tema de orientacién vocacional, se desarroll6 este tema debido a que la
poblacion beneficiaria se encuentra en la busqueda de su vocacion y si las
alumnas estan preparadas para formar parte de la Congregacion de Hermanas.
La capacitacion se enfoco en el tema de desarrollo de habilidades sociales en el

nifio, y estuvo dirigida a los facilitadores de las comunidades de Carcha.
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GRAFICA 9
SEXO DE LA POBLACION ATENDIDA EN DOCENCIA
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: Se observa la participacion en su mayoria de mujeres, debido a
que la poblacion estudiantil pertenece a este sexo. Durante la capacitacion con
los facilitadores de areas rurales de San Pedro Carcha, predominé la poblacién

femenina, los hombres tuvieron poca participacion.
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GRAFICA 10
EDAD DE LA POBLACION ATENDIDA EN DOCENCIA
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: Los adolescentes comprendidos entre las edades de 12-15
anos, tuvieron mayor participacion en el programa de docencia, debido a que la
poblacion estudiantil se encuentra en este rango de edades. Los adultos jovenes
de edades 20-25 afios tuvieron participacion activa dentro de la capacitacion, y

en un menor porcentaje los adultos medios de entre 26-35 afios de edad.
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3.2.2 Otras Actividades

Se impartieron tres capacitaciones a la Congregacion de Hermanas
de la Resurreccion con el tema de Resiliencia, Relaciones Interpersonales
y Desarrollo de la vida humana. Estos temas fueron seleccionados por las
hermanas. También se apoyé como docente en varias ocasiones y

encargada del area de biblioteca.
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CAPITULO 4
DESARROLLO DE LA INVESTIGACION

4.1 Aspectos Generales
4.1.1 Titulo

La ideacion y comportamiento suicida en las senoritas del Centro

Educativo Talita Kumi.

4.1.2 Duracion de la investigacion

Tuvo un tiempo de aproximadamente de seis meses, a partir de

marzo a octubre 2015.

4.1.3 Ubicacion programatica

En la presente investigacion se identifican elementos técnicos,
tedricos y metodoldgicos establecidos por la Universidad de San Carlos

de Guatemala.

4.1.4 Tipo de investigacion

De acuerdo a la problematica presentada, se desarrolla una

investigacioén cualitativa, con enfoque descriptivo.
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4.1.5 Cronograma
TABLA 1

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE INVESTIGACION 2015

Inicio de Recoleccién Asesoria 'y Presentacién
MES investigacion de datos revision final de
resultados
Febrero
Marzo x
Abril x
Mayo x
Junio x
Julio x
Agosto x
Septiembre x
Octubre x
Noviembre x

Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

4.2 Aspectos Especificos

4.2.1 Resumen
El suicidio en jévenes es, una realidad cada vez mas latente en
nuestro pais y que al igual que en la mayoria de paises alrededor del

mundo, va en aumento.

Durante la adolescencia, esta etapa fundamental de cambios y
descubrimientos, se presentan en los joévenes diversas situaciones
que les producen ansiedad y depresion y que pueden culminar, en
muchas ocasiones, en una tentativa de suicidio. Desafortunadamente
este problema se da en mas individuos de los que imaginamos, ya que
debemos ser conscientes del subregistro de casos, no solo en nuestro

pais, sino a nivel mundial.
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El suicidio entre los jovenes es una tragedia que se menciona
pocas veces en nuestra sociedad, suele callarse y evadirse pues nos
enfrenta directamente con la realidad de que nuestros jévenes
encuentran la vida tan dolorosa que de forma consciente y deliberada
se causan la muerte, es un tema que impacta y cuestiona nuestro
sistema familiar y social; sin embargo, es importante encarar el
problema y tratar de comprender las posibles razones para que un
adolescente, con todo un futuro por vivir, acabe repentinamente con
su existencia motivado por una situacién, o en muchos casos un

sufrimiento, que lo obliga a tomar tal decision.

4.2.2 Planteamiento del problema
Esta problematica del suicidio de origen biopsicosocial es, a
nivel mundial, una realidad determinada por el momento historico
social y por la capacidad que cada sociedad tiene para hacer frente a
esta problematica. Guatemala como en muchos paises existe esta
problematica. “El suicidio figura entre las 20 causas de defuncién mas
importantes a todas las edades a nivel mundial. Cada afio se suicida

casi un millén de personas”.’

En nuestro pais el suicidio es una respuesta a las condiciones
de vida precarias, el poco acceso a los principales servicios, el
desempleo, las relaciones familiares deficientes y una pérdida del

sentido a la vida, es decir; por qué y para que vivir.

Dado que el tema es considerado un tabu y se le presta poca
atencion para que se impida que el indice de suicidios aumente, los
adolescentes son las personas mas vulnerables, entre edades de 14 y

18 afios edad.

Organizacion Mundial de la Salud. Prevencién del Suicidio, 2 103.http://www.who.int/
mental_health/prevention/es/ (1/4/2016)
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Existen motivos como por ejemplo los trastornos de animo,
pueden ser generados por problemas en casa, problemas con la
pareja o0 una precaria situacion econdémica, dichos problemas pueden
llevar a una persona al suicidio, otra de las causas es el estrés,

ansiedad entre otros.

Lo anterior motiva a reflexionar como estudiante de salud mental
desarrollar una investigacion que nos lleve a determinar las principales
causas de los suicidios y analizar porque las seforitas tienen tan poca

estimacion a la vida y tomar la decision de quitarsela.

4.2.3 Justificacion

La sociedad algunas veces inconscientemente brinda los
elementos a aquellas personas para tener ideas suicidas, apenas
para que cometan el acto, algunos de los elementos para cometer el
suicidio en el escenario escolar son el bajo rendimiento académico, la

discriminacion, la exclusion del grupo entre otras.

Para detectar a las personas mas propensas al suicidio desde el
ambito psicologico se debe revisar en ellas si presentan intentos
previos, propios o de familiares, sobre todo si éstos han sido
ocultados, principalmente condiciones fisicas y sociales como las
siguientes: insomnio cronico, fracaso escolar o académico, cambios
abruptos en personas débiles o inseguras, rupturas o quiebres
afectivos, econdmicos, accidentes reiterados, incomunicacién o
indiferencia familiar, enfermedades mentales sin atencién o mal
atendida, si se identifican todos estos factores de manera temprana

habra una disminucion en el nivel del suicidio en la sociedad.

La tasa de suicidios constituye un orden unico de hechos

sociales la tendencia creciente a los suicidios aflige colectivamente a
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la sociedad, pues los actos que en ocasiones un individuo lleva a
cabo, y que a simple vista expresan una decisién personal, son en
realidad consecuencia y prolongacion de un estado social que el
individuo experimenta en su interaccion con la sociedad la que por
cada suicidio se ven afectados al menos familiares directos e
indirectos, la familia se compone de personas en promedio, sin contar
a su grupo de amigos y compaferos de escuela y trabajo de ahi su

trascendencia e impacto social.

4.2.4 Marco teorico

En primer lugar, debemos situarnos en lo que pasa en la
adolescencia, periodo comprendido entre la pubertad y los 25 afos
aproximadamente. La adolescencia es un periodo intenso de cambios

a todo nivel: corporal, psiquico, afectivo, familiar y social.

“‘Como se evidencia, se han mencionado algunos aspectos
relacionados con la personalidad del adolescente que deben ser
desarrollados y no precisamente en esta etapa de la vida, sino
desde la mas temprana infancia, por lo cual es imprescindible, la
educacién de la familia, cuidadores.”’

La infancia relativamente segura debe ser abandonada para
ganarse un lugar en el mundo de los adultos; el adolescente quiere

ser auténomo, aunque aun dependa de los padres y de otros adultos.

Hay un gran cambio en la percepcion de si mismo y de los
demas, comenzando por los cambios corporales; los cambios de su

cuerpo no le ofrecen una referencia segura, se siente desorganizado,

’Sergio Andrés Pérez Barreno. El suicidio, comportamiento y prevencién. Santiago de Cuba:
Editorial Oriente, 1996. Pag. 202
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torpe, fuerte, poco atractivo o muy atractivo. En el ambito sexual, el
adolescente debe definir su identidad, con el fin de poder establecer

una relacion con el otro.

En el ambito social, va y viene entre la infancia y la edad adulta,
a veces se le exige comportarse como un adulto y en otras se le trata
como a un nifo. El adolescente ademas esta siendo mirado
criticamente; el mundo adulto lo evalua, lo juzga, lo critica y lo
confronta permanentemente. Su maduracién intelectual le permite
filosofar y preguntarse sobre el sentido de la vida y su lugar en el
mundo. En el ambito psicologico, es impulsivo, hipersensible,
susceptible, emotivo, impaciente, apasionado. Se puede afirmar que
el adolescente esta constantemente en desequilibrio y en estado de
conflicto, lo que es normal debido a los multiples e intensos cambios
que esta viviendo. Todos estos cambios generan un grado de

angustia que varia de un adolescente a otro.

Por otro lado, el suicidio tiene multiples acepciones, pero se
puede definir como todo comportamiento que busca y encuentra una
solucién para un problema existencial en el hecho de atentar contra la
propia vida. El suicidio o el intento de suicidio se toma como camino
cuando no se encuentra otra salida posible a lo que se esta sintiendo
o viviendo. El adolescente, con o sin problemas, utiliza como
mecanismo la actuacion. Como sabemos, el acto es una de las
formas privilegiadas para expresarse, descargar, y el suicidio es un

acto.

El intento de suicidio en el adolescente traduce, la mayoria de
las veces, la expresion de un deseo de cambio, de poner fin a una
situacion en la cual se encuentra, de dejar de sentir lo que se esta

sintiendo; se puede afirmar que es una forma de reaccion ante el.



57

Los adolescentes que poseen baja autoestima, poca integracion en su
entorno familiar, social y que padecen de mayor impulsividad, son los
que se encuentran con mayor riesgo de presentar una conducta

suicida.

Lamentablemente cuando un adolescente empieza a expresar
sus deseos de morir, las personas a su alrededor perciben que esta
llamando la atencion, y muchas veces sesgan al retar al individuo con
riesgo de suicidio, que es algo que nunca se debe hacer porque se
incita al adolescente a que lo realice. Es muy comun que los padres
utilicen el desafio con los hijos, cuando se presenta una expresion de
suicidio, creyendo que utilizan la paradoja, pero su uso es imprudente,

pues se corre el riesgo de perder una vida.

4.2.5 Marco conceptual
a. Ideacion suicida

Entre los grandes enigmas de la vida humana se encuentra el
suicidio. Nadie sabe con certeza porque una persona se quita la
vida, cuando la orientacion basica es la preservacién de la vida.
Incluso las personas que cometen este acto pueden ignorar sus
propios y complicados motivos para tomar esta actitud como via de

escape autodestructiva.

“‘Definimos  ideacion  suicida como  aquellos
pensamientos intrusivos y repetitivos sobre la muerte
autoinfringida, sobre las formas deseadas de morir y sobre
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los objetos, circunstancias y condiciones en que se propone
L. 1 8
morir”.

Desde wuna perspectiva cognitivo-conductual, cualquier
persona que se plantee el suicidio experimenta pensamientos o
ideas suicidas. La ideacién suicida se define como la aparicion de
pensamientos cuyo contenido esta relacionado con terminar con

la propia existencia.

En esta definicion se incluyen aquellos pensamientos que
aluden a la falta de valor de la propia vida, deseos de muerte,
fantasias de suicidio y planificacion de un acto letal. Este término
conviene diferenciarlo de la propia conceptualizacion del suicidio
o acto autolesivo que resulta en muerte, asi como del intento de
suicidio que supone la tentativa de autoeliminacion o autolesion

intencionada sin resultado de muerte.

En el contexto terapéutico, los pensamientos o ideacion
suicida no siempre son verbalizados directamente ni aparecen
como motivo de consulta. De hecho, suelen manifestarse de
diferentes formas en un rango mas o menos explicito (verbal y no

verbal) por los pacientes.

b. Comportamiento suicida

La idea suicida se trata de los pensamientos directos o
indirectos sobre matarse. La intencion de quitarse la vida son los

pensamientos a cerca de darse muerte, por algun medio.

¥Luz de Lourdes Eguiluz. Ideacién Suicida, 2003. http://www.redsistemica. com.ar/suicida.

htm (3/10/2015)
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“El espectro completo del comportamiento suicida esta
conformado por la ideacion de autodestruccibn en sus
diferentes gradaciones, las amenazas, el gesto, el intento y el
hecho consumado”™

Luego de esta etapa el individuo prepara la accién concreta y
los materiales que va a necesitar para poner fin a su existencia, lo
cual se llama proyecto suicida. Las ideaciones, aumentan la
intencion y el plan de muerte. La existencia del proyecto aumenta el
riesgo de un acto para privar la propia existencia. Se ha comprobado
que si no hay presencia de un plan, pero si existen ideas, el intento
se llevara a cabo al afio siguiente de la aparicion de las mismas; de

ahi la importancia de identificar la ideacion suicida.

La frecuencia, la gravedad y la duracién de los pensamientos
suicidas se asocian al nivel de probabilidad de ocurrencia de un acto
suicida, lo que a su vez, es el aspecto principal para finalizar con la
propia existencia. Muchos de los aspectos que se encuentran
inmersos dentro esta ideacion, se presentan en un acto de muerte,
como: la depresion, la desesperacion, la impotencia, la frustracion, el

enojo, la desesperanza, el uso de drogas legales e ilegales, etc.

Por lo tanto, el pensamiento o la idea suicida, se relaciona en
gran medida con un acto suicida. Esta base afirma que un suicidio
puede detenerse si se detecta indicio del mismo desde mucho antes
que surja un acto autolesivo, es decir, que si se identifica la ideacion
suicida, y se aborda terapéuticamente, hay menos probabilidades de

que se llegue al acto de muerte.

’Sergio Andrés Pérez Barreno. El suicidio, comportamiento y prevencién. Santiago de Cuba:
Editorial Oriente, 1996. Pag. 197
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c. Tipos de ideacidn suicida

Segun Pérez Barreno, existen varios tipos de ideas en los

gue una persona puede cometer el suicidio.

1)

2)

3)

“La ideacion suicida del individuo engloba varios tipos de
ideacion suicida de acuerdo a los pensamientos que presenta
sobre los deseos de culminar con su propia existencia, los
cuales pueden presentarse de distintas formas”'®

Idea suicida sin planeamiento de la accion

Es aquella idea en la cual el individuo expresa deseos de
matarse aunque no sabe como hacerlo. Es frecuente que al

indagar como ha pensado quitarse la vida, responda: “No sé”.

Idea suicida con un método inespecifico o indeterminado

Es aquella en la que el sujeto expresa deseos de provocar
su muerte y toma en consideracion varios métodos sin elegir
aun, uno especifico. Es comun cuando se le interroga de qué
manera ha pensado quitarse la vida, responda lo siguiente: De
cualquier forma, ahorcandome, quemandome, tirandome

delante del puente.

Idea suicida con un método especifico pero no planificado

Es aquella idea en la que el individuo tiene el deseo de
morir, ya ha elegido un método preciso, pero aun no ha

considerado la fecha en la que lo realizara, el lugar, la hora y

'°S. Pérez Barreno. El suicidio. Més allé de una conducta.http://brujula.com.gt/el-suicidio-
mas-alla-de-una-conducta-individual-parte-i/ (29/9/2015)
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no tiene contempladas las precauciones que ha de tomar para

llevar a cabo el suicidio.

4) Idea suicida planificada o plan suicida

El sujeto presenta el deseo de su propia muerte, ya tiene
un meétodo letal elegido, una fecha, un lugar y un momento

especifico para no ser descubierto.

Causas de ideacion suicida

La conducta suicida generalmente resulta de la interaccion de
varios factores. Trastornos mentales, fundamentalmente depresion
y abuso de sustancias. Factores sociales, desilusion, pérdida y
ausencia de apoyo social. Trastornos de la personalidad,
impulsividad y agresion, y por ultimo, una enfermedad organica

incurable.

Mas de la mitad de la gente que se suicida esta deprimida o
tiene tendencia a la depresion. Los problemas matrimoniales, una
relacion amorosa rota, problematica, una reciente pérdida personal
como el duelo, particularmente entre las personas de edad

avanzada, pueden precipitar la depresion.

En los adolescentes la baja tolerancia a la frustracion, la
violencia intrafamiliar, la necesidad de afecto, falta de identidad, la
baja estima, problemas socioecondmicos como la pobreza y la falta
de recursos, problemas educativos como problemas entre
companeras, el bulling, rendimiento académico bajo. El suicidio es
a menudo el acto final de una serie de comportamientos

autodestructivos.
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El comportamiento autodestructivo tiene evidencia frecuente
entre las personas con experiencias traumaticas en su nifez,
especialmente las que padecieron abusos o el sufrimiento de un
hogar monoparental, quizas porque éstas son mas propensas a
tener mayores dificultades en establecer relaciones profundas y
seguras. Los intentos de suicidio son mas probables entre mujeres
maltratadas, muchas de las cuales también sufrieron abusos de

ninas.

. Maltrato infantil

Las relaciones entre los progenitores y sus hijos pueden
convertirse en un factor de riesgo de suicidio, cuando estan
matizadas por situaciones de maltrato infantil y de abuso sexual,
fisico o psicologico, lo cual los deprime. La violencia contra los
nifos y las nifas en cualquiera de sus formas, es uno de los
factores que entorpecen el desarrollo espiritual de la personalidad,
contribuyendo a la aparicion de rasgos en ella que predisponen a la

realizacion de actos suicidas.

. Violencia intrafamiliar

A pesar del maltrato, la corrupcion, la agresiéon sexual
etcétera, en raras ocasiones las autoridades ponen a salvo al
menor, y lo separa de sus padres para garantizar su integridad
fisica. Por desgracia, muchos menores son depositados en
albergues infantiles, con caracter temporal, sin resolver su situaciéon
juridica; ésta negligencia provoca que al paso del tiempo, al no
ejercerse ninguna accion legal en contra de los padres, éstos
reclamen la custodia de sus hijos, con base en disposiciones
legales reglamentarias, los nifilos son reintegrados al hogar, lo que

muchas veces empeora su situacion y aumenta el riesgo de que se
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atente contra su integridad fisica y psicologica, ante la impunidad

de sus agresores.

. Desintegracion familiar

Para algunos adolescentes el divorcio, la formacion de una
nueva familia, con padrastros y hermanastros o las mudanzas a
otras nuevas comunidades pueden perturbarlos e intensificarles las
dudas acerca de si mismos, por lo que para algunos adolescentes,
el suicidio aparenta ser una solucién a sus problemas, al estrés y a

la depresion, que todo ello les causa.

. Falta de atencion o abandono por parte de los padres

La busqueda de atencién, al no ser escuchadas las
peticiones de ayuda de los nifios y adolescentes en otras formas
expresivas, comienzan a tornarse agresivos O pasivos en su
comportamiento en la casa y en la escuela, cambian sus habitos de
alimentacion y de sueino, pudiendo mostrar inapetencia o por el

contrario, un apetito inusual.

Baja autoestima

La ideacion suicida se presenta en alrededor del 60% de
pacientes con trastornos del animo. La presencia de un cuadro
depresivo en menores de edad confiere severidad a la conducta

suicida, presentando ésta mayor letalidad.

En ocasiones los nifios y adolescentes que padecen defectos
fisicos, cuando tienen dolor, o es un padecimiento irreversible,
tienden a buscar una salida rapida y es la que encuentran en el

suicidio. Cualquier enfermedad crénica que prive al individuo de su
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expectativa de una vida plena, con enfermedad que pueda

representar la pérdida imaginada de esa realizacion, los deprime.

Muchos nifios y adolescentes guardan rencor y odio contra si
mismo, al no aceptar que otros similares a su edad nacieron en
medio de mejores condiciones economicas o por padecer de
alguna enfermedad que hubieran preferido que otra persona la

padeciera.

La conducta suicida como etapa previa al acto del suicidio, se
caracteriza por la ruptura de una relacion valiosa o un cambio
inesperado de la rutina cotidiana, a la cual le es imposible
adaptarse de una manera creativa, apareciendo los mecanismos

autodestructivos ante la rebeldia de no aceptarse tal y como se es.

Victimas de abuso sexual

Los nifios y adolescentes, victimas de violacion, buscan la
forma de superar el ataque sufrido, pasando por etapas psiquicas
del trauma, tales como: Estrés, temores, miedos, hostilidad, asi
como, otros sintomas y signos que llegaran a repercutir en su vida
normal; pero algunas veces no logran ese objetivo y toman la

decision de suicidarse.

La discriminacion

Las llamadas de atencidén de caracter humillante por parte de
los padres, tutores, maestros o cualquier otra figura significativa,
sea en publico o en privado; la preferencia de alguno o varios hijos
por parte de los padres; y otras formas de discriminacion, suelen

incitar a los nifios y a los adolescentes a suicidarse.
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Bajo rendimiento escolar

Durante la crisis suicida son comunes los problemas
relacionados con el rendimiento y comportamiento del adolescente
en la escuela. Las dificultades académicas, las fugas de la escuela,
el desinterés por las actividades escolares, la rebeldia sin motivo
aparente, la reparticion de posesiones valiosas, y hacer notas de
despedida, son signos que pueden ser observados como origen de
una crisis suicida. En otros casos algunos alumnos menores de
edad, se suicidan por dificultad de aprendizaje o correctivos

disciplinarios que se le han aplicado.

El adolescente suicida vive el fracaso escolar como un
fendmeno sin solucién. Su capacidad de pensamiento es limitada y
posee visién de tunel, lo que le imposibilita encontrar alternativas
viables. El bajo rendimiento escolar es un factor especifico que

incita a los muchos menores de edad a suicidarse.

. Factor econémico

El desempleo de los padres y la escasez de recursos en el
hogar, provoca inestabilidad emocional, generando mal caracter y/o
depresidon en los adultos que integran el hogar, lo cual llega a
producir frustracion en los menores de edad, quienes se sienten
impotentes ante tal situacion y deciden terminar con una vida que

parece miserable.

Factor social

Algunos menores de edad, al padecer la pérdida o corte de un
soporte social normal, tal como el divorcio, la separacion de los

padres, el desempleo, etcétera, generalmente desemboca en
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sentimientos de soledad y desesperacién que pueden ser un

motivo abrumador que los lleve a consumar un suicidio.

Distintos aspectos de estructura social y en especial de la
estructura ocupativa, han sido analizados y puestos en relieve en
su conexion con el suicidio: Suicidio y mundo rural, suicidio y
mundo urbano, suicidio y emigracion; relaciones entre el suicidio y
condiciones de trabajo, el paro, el estrés; y por otra parte las
relaciones entre suicidio y estatus socio profesional; lo cual

repercute muchas veces en los menores de edad.

4.2.6 Marco referencial

La ideacion suicida es un problema adquirido en nuestra
sociedad en los ultimos anos. La persona con pensamientos suicidas
pueden tener mayor tendencia a consumar el acto, y quien lo intenta
una vez probablemente lo vuelva realizar hasta lograr su cometido y

terminar en consecuencias fatales.

El estudio de investigacion realizado en el Hospital Regional
Hellen Lossi de Laugerud, con el tema: El origen de las conductas
suicidas, realizado por la licenciada en psicologia Martha Gutiérrez,
expone que durante el afo 2012, incrementaron la atencién a
pacientes con esta problematica, principalmente en adolescentes,

debido a conflictos con padres de familia.

La ideacion suicida segun Beck, “se conceptualiza como
pensamientos e ideas recurrentes de querer quitarse la vida’''. En
cuanto a las edades de mayor riesgo suicida, los adolescentes tienen

mayor probabilidad de presentar esta problematica.

"'Carlos Alejandro Pineda Roa. Revista Colombiana de Psiquiatria. Villavicencio,
Colombia, Editorial Elsevier Doyma, 2013. Pag. 24.
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4.2.7 Objetivos

a. Objetivo General
Determinar el comportamiento de ideas suicidas entre las
seforitas del Centro Educativo Talita Kumi y cudles son las causas
que intervienen en la decisién personal y las razones que

contribuyen a este acto.

b. Objetivos Especificos

Conocer las consecuencias sociales que originan la toma de

decisiones que atentan contra la salud y la propia vida.

Identificar las situaciones de caracter conductual que inciden
en el comportamiento del ser humano y que lo llevan a la ideacién

suicida.

Determinar el impacto que genera este tema en las demas

senoritas que asisten al Centro Educativo.

Adoptar medidas preventivas, correctivas y significativas que
permitan que las seforitas tengan una mejor calidad de vida y

disminuir la tasa de suicidios en el pais.

4.2.8 Hipotesis

Toda persona que piense suicidarse emite una serie de sefales
de angustia que pueden ser detectadas por las personas que le rodean

o por profesionales.
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La deteccion a tiempo puede significar la diferencia entre la vida y

la muerte.

A través de diferentes estrategias, un método para apoyar a
personas en situaciones de riesgo y brindarles ayuda lo mas pronto

posible se puede evitar un primer o nuevo intento de autoeliminacion.

4.2.9 Metodologia

Investigacion Cualitativa, con enfoque descriptivo.

4.2.10 Técnicas utilizadas en el proceso de investigacion
a. Observacion de contexto

Se basa en estudiar un hecho o un gesto del contexto,

centrando su origen y sentido.
b. Entrevista psicolégica

Es un instrumento para obtener informacion relacionada con

aspectos relevantes del paciente.
c. Pruebas psicolégicas

Tiene como finalidad evaluar la salud mental de un individuo.

4.2.11 Resultados esperados y su impacto

Se espera apoyar a la institucion para orientar a las hermanas y
docentes en el abordaje de estos casos de una manera preventiva, y

que puedan apoyar a las alumnas a prevenir estas situaciones.



4.2.12 Publicaciones y divulgacién

Para la efectiva publicacion y divulgacion de los resultados
finales de esta investigacion, se presentaron los resultados en
FUNDEMI Talita Kumi.

4.3 Estrategia

4.3.1 Presupuesto

TABLA 2
PRESUPUESTO

INVESTIGACION 2015

Material Costo
Una resma de hojas Q 37.00
Tinta para impresora Q 57.00
Fotocopias Q 10.00
Lapices Q 7.00
Borradores Q 2.00
Energia eléctrica Q 350.00
Pasajes Q 840.00
Almuerzos Q 1,680.00
Otros Q 150.00
Total Q 3,133.00

Fuente: Investigacion de campo. Afo 2015

4.3.2 Recursos empleados en la investigacion
a. Pacientes

Alumnas internas de FUNDEMI Talita Kumi.
b. Epesista

Andrea Beatriz Caliz Tot.

c. Directora

Hermana Gloria Coc.
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d. Coordinadora pedagoégica.

Licenciada en Pedagogia Alma Fernandez Garcia.
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CONCLUSIONES

A partir de los conocimientos adquiridos en la formacién profesional, se
brind6é atencidn psicolégica a diez alumnas del Centro Privado Talita Kumi,
estableciendo un diagndstico clinico, a partir de ello se ejecutaron actividades

especificas para cada tratamiento, logrando mejorar su salud mental.

Alumnas vy facilitadores fueron orientados en temas con enfoque

psicolégico, logrando fortalecer sus conocimientos y aprendizaje.

Se orientd a cuarenta y cuatro alumnas en el tema de orientacion
vocacional, y a cuarenta y tres facilitadores de las areas rurales con el tema

desarrollo de habilidades sociales en nifios y nifias.

La ideacion suicida es un tema que aun no recibe prioridad. Por falta de
afecto y confianza principalmente en el entorno familiar, muchas sefioritas
manifiestan baja estima, negativismo, aislamiento y pensamientos suicidas
en su comportamiento, sin ser conscientes que esto les afecta a ellas y a

quienes les rodean.

Los comportamientos suicidas en las adolescentes constituyen una
situacién de extrema gravedad, que requieren la toma de medidas de
caracter preventivo, con el apoyo del trabajo en equipo, familia y

establecimiento.
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RECOMENDACIONES

Habilitar un area especifica de atencion psicoldgica, con el fin de brindar
orientacion e informacién a alumnas, docentes y Hermanas de Congregacion;

contribuyendo de esta manera a su desarrollo psicosocial.

Implementar un plan de docencia con enfoque psicopedagogico, dirigido a
las alumnas que desean pertenecer a la Congregacién de Hermanas, para ser

informadas y orientadas en su vocacion.

Brindar seguimiento a los facilitadores en temas de estimulacién temprana,

promoviendo que ellos repliquen en sus comunidades lo aprendido.

Educar a la poblacion estudiantil sobre la ideacion suicida, para que la falta
de informacién no provoque mas casos, enfatizando la importancia de las
relaciones familiares, la confianza, comunicacion y vinculo entre padres e hijos

como pilares importantes en el proceso de apoyo a las seforitas.

Abrir espacios de dialogos entre padres de familia y el personal docente
para trabajar en equipo, en contra de esta problematica que atenta contra la

salud y la propia vida.
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] FOTOGRAFIA 1
AREA DE RECREACION Y PARQUEO TALITA KUMI

Tomada por: Andrea Caliz. 2015.

FOTOGRAFIA 2
VISTA DE LAS AULAS Y AL FONDO BIBLIOTECA ESCOLAR

Tomada por: Andrea Caliz. 2015.
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] FOTOGRAFIA 3
AREA DEPORTIVA Y DORMITORIOS

Tomada pr: Andrea Caliz. 2015.

FOTOGRAFIA 4
CANCHA DE BALONCESTO
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Tomada por: Andrea Caliz. 2015.



FOTOGRAFIA 5
CAPACITACION

Tomada por: Andrea Caliz. 2015.

FOTOGRAFIA 6
CHARLA
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