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RESUMEN

El Ejercicio Profesional Supervisado —EPS-, fue realizado en el Hospital de
Emergencias del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, ubicado en la
cabecera departamental Coban, Alta Verapaz, habilitando el servicio de

psicologia clinica en el segundo nivel de las instalaciones.

La préactica consistio inicialmente en la etapa de observacion, y/o adaptacion
dentro de la dinamica laboral, seguidamente se llevo a cabo el diagnostico
institucional, contando con el apoyo de la Gerencia Administrativa, quienes
facilitaron los espacios para aplicar instrumentos, y la documentacion

institucional.

Por lo anterior se priorizaron las actividades y las lineas de accion a
desarrollar en el plan de trabajo. En seguida se contemplé intervenir por medio
de los programas de docencia, servicio e investigacion, resaltando el apoyo de la
Gerencia Administrativa para calendarizar y asignar los espacios fisicos, para

desarrollar las actividades contempladas.

El programa de servicio contempld la atencion psicologica a todas las
edades de los usuarios afiliados, brindando terapias breves, de emergencia y

procesos psicoterapéuticos.

El programa de docencia llevd a cabo el ejercicio con talleres y charlas
dirigidos a adolescentes y adultos, fomentando la salud mental, y el desarrollo
de habilidades cognitivas en los colaboradores de las instituciones que

solicitaron el servicio.
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Inicialmente se llevo a cabo observacion guiada, siendo este el punto de
comienzo para el estudio de la fenomenologia, que seguidamente se evidencio
por el diagnostico de necesidades, en las actividades se conté con un grupo de
colaboradores, que fueron la muestra para recolectar los datos, mediante el
testimonio, entrevistas, observacion sistematica de conductas y comportamiento,

gue confirman y evidencian la teoria fundamenta del fendmeno abarcado.

Se evidencia el impacto de las emociones en la salud y la falta de programas

gue atiendan la salud mental, para beneficio de los afiliados y trabajadores.
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INTRODUCCION

A través del Ejercicio Profesional Supervisado -EPS-, del Centro
Universitario del Norte, de la Universidad de San Carlos de Guatemala, realizado
en el Hospital de Emergencias del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social
-IGSS-, se desarrollaron actividades en las fases de servicio, docencia e

investigacion, originadas a partir de la demanda institucional.

A continuacion, se describe el contenido de cada uno de los capitulos que
conforman el informe final de —-EPS-, establecido bajo los lineamientos,

coordinacion y direccion de la Universidad de San Carlos de Guatemala.

Capitulo 1, en el nivel de servicio se realiz6 la atencion psicoterapéutica, con
procesos psicologicos, a distintos niveles, y diversas atenciones segun el caso

de los usuarios.

En el capitulo 2, la docencia fue dirigida a desarrollar actividades grupales
(talleres y charlas), a fin de incrementar las habilidades de los individuos y
promover la salud mental, facilitando temas que promueven el crecimiento
humano, dirigido a estudiantes y colaboradores de las instituciones que

solicitaron el servicio.

En el capitulo 3, se describe los resultados obtenidos, en un disefio grafico el
analisis y discusion del producto del trabajo desarrollado con el fin de consolidar

la participacion de los asistentes.



Finalmente, la fase de investigacion fue orientada a indagar el tema El
Impacto de las Emociones en la Salud, por medio de entrevistas, y observacion

guiada.

El ejercicio adquiri6 avances a partir de los factores que se presentaron
llegando a resultados de ejecucién, que permitieron fortalecer el servicio a los

clientes internos y externos de la institucion.



OBJETIVOS

General

Ejecutar procesos del Ejercicio Profesional Supervisado -EPS- , mediante la
aplicacién de técnicas de intervencion psicoldgica, para la atencion de la salud
emocional de los usuarios en el Hospital de Emergencias del Instituto

Guatemalteco de Seguridad Social.

Especificos

Brindar atencion psicolégica a usuarios afiliados y emergencias estatales,
por medio de la intervencién psicoterapéutica y sesiones clinicas, para la

atenciéon de la salud mental.

Ejecutar programas de promocion de la salud mental, por medio de técnicas
de comunicacion grupal, para el cuidado cognitivo y la higiene mental de la
poblacién.

Determinar cdmo las emociones influyen en la salud de los usuarios del
hospital de emergencias, por medio de un proceso investigativo para proponer

medidas de atencidn, y prevencion de la enfermedad






1.1

1.2

CAPITULO 1
DESCRIPCION GENERAL DE LA UNIDAD DE PRACTICA

Localizacion geografica

Coban, municipio de Alta Verapaz, departamento de Guatemala, tiene
una extension territorial de 2132 kilometros cuadrados. Su altura es de
1320 metros sobre el nivel del mar. Se ubica en latitud 15° 28 07" y
longitud 90° 22’ 36". La distancia a la ciudad capital es de 219 kildmetros
a traveés de carretera asfaltada. Cuenta con un aeropuerto de mediano

tamano con capacidad unicamente para aeronaves monomotor y bimotor.

Se localiza al Norte con Chisec, al Este con San Pedro Carcha y San
Juan Chamelco, al Poniente con Santa Cruz Verapaz y San Cristobal
Verapaz, y al Sur con Tactic, municipios de Alta Verapaz del area norte de

Guatemala.

Condiciones climéaticas

Coban A. V., se encuentra en una zona sub-tropical himeda. Goza de
un clima hamedo, lluvioso y templado, con temperaturas que oscilan entre
los 5° C y los 25° C (40° F y 30° F). Los cobaneros denominan a la
perenne llovizna chipi chipi que es una lluvia menuda y fina que cae
blandamente, la cual actualmente ya no es comun, debido al cambio
climatico. El clima es variado, cambia por la elevacion y sinuosidades del

terreno.



1.3

1.4

1.5

Condiciones edaficas

La tierra es areno-arcilloso, humifero arcilla, arenoso. Los suelos son
heterogéneos sobre piedra caliza hay profundos y poco profundos. La
zonificacion ecologica comprende zona Sub-Tropical, muy humeda. El
suelo es calcareo segun, la clasificacion de Simons y Pinto, suele tener

variedad de: Suelos Amay, Coban, suelos Chacalté y Tzoj4, Tamaha.

Vias de acceso

Para llegar a la ciudad de Cobéan existen caminos, asfaltados y son: al
sur, por la carretera principal que conduce a la ciudad capital y a
diferentes municipios y departamentos. Este, por la carretera que
conduce a San Pedro Carcha y la carretera que conduce a San Juan

Chamelco; y Norte, por Chisec.

Recursos

1.5.1 Naturales

a. Flora: El municipio es bastante rico en cuanto a la flora,
donde existe variedad de plantas tales como: La Palmera
(Arecaceae), Chut (Dryopteris filix-mas), Xhate (Chamaedorea

elegans), de exportacion y otras.

También existe variedad de Orquideas, sobresaliendo la
Monja Blanca (Lycaste skinneri), nuestra Flor Nacional; también
se produce Azaleas (Rhododendrum Simsii), Camelias
(Camellia japdnica), Dalias (Dahlia), etc.
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b. Fauna: La fauna es numerosa, existen animales como:
tigrillo (Leopardus tigrinus), venado cola blanca (Odocoileus
virginianu), cabros de monte (Mazama temama), tigres
(Leopardus wiedii), acelote (Leopardus pardalis), chacha
(Ortalis vetula), coche de monte (Tayassu tajacu), jabali (Sus
scrofa), cotuza (Dasyprocta punctata), puercoespin (Hystrix
cristata), tepezcuintle (Cuniculus paca), pisote (Nasua), ardilla
(Sciurus vulgaris), mapache (Procyon), loro (Psittacoidea),
guacamaya (ara), cenzontle (Mimus polyglottos),
guardabarranco (Momotidae), perico (Psittacara holochlorus),
EL QUETZAL (Pharomachrus mocinno); sus principales

refugios son: Sierra de Chama, Xucaneb, Samac, Sécate.
1.5.2 Fisicos

a. Servicios de Salud

La ciudad de Coban cuenta con varios servicios de salud,
El Hospital Nacional de Coban es el mas grande, en
instalaciones y servicios médicos, los cuales son gratuitos.
Existen ademas en Coban mas de 5 centros médicos privados
gue brindan sus servicios, incluyendo en ellos emergencias,
consulta externa, y hospitalizacion. Coban cuenta también con
un centro especializado en pruebas diagnosticas, resonancia
magnética, por ejemplo. También con al menos 5 centros de
diagndstico para examenes: orina, heces y sangre, 6 clinicas
de oftalmologia y al menos 7 Opticas atendidas por

profesionales especializados.



1.6

b. Servicios Basicos

Existen actualmente 2 empresas de transporte extraurbano,
que cubren la necesidad, cuentan con 68 lineas de transporte
urbano autorizadas, también con 5 terminales de buses y 1

aeropuerto.

El servicio de energia eléctrica es brindado por una
empresa privada, la cual facilita alumbrado publico y particular.
La municipalidad local facilita los servicios de agua potable,
ornato, limpieza y drenaje, en las zonas urbanas y cercanas de

la ciudad.

1.5.3 Humanos

La ciudad de Coban se ha distinguido por tener dentro de sus
habitantes a gente culta y humanitaria, prueba de ello es la cantidad de
instituciones que apoyan el desarrollo de la regién, por medio de
Organizaciones no Gubernamentales, grupos de beneficencia, Club
Rotario, Centros de Atencion Especial, Bomberos Voluntarios, Cruz Roja,

Pastoral Social, Policia Nacional Civil, y Policia de Transito, entre otros.
Situacidon socioeconémica
1.6.1 Atractivos turisticos
Posee lugares de recreacién, que se distinguen por su riqueza
natural y cultural. Atrae turistas en diferentes épocas del afio, sus

lugares turisticos son: La Laguna de Lachua, Balneario Talpetate,

Parque Nacional Las Victorias, Balneario San José La Colonia,
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Estadio Verapaz. El Calvario, El Convento y la Ermita de Santo

Domingo.

“EL ESTADIO VERAPAZ Denominado estadio “JOSE
ANGEL ROSSI”, es uno de los tantos paseos placenteros que
hay en Coban, se le conoce como el mas bello de Guatemala y
posee también su tribuna denominada, “MONJA BLANCA” de
singular belleza, en su exterior como en su Interior, durante la
celebracion de la feria departamental sirve de tribuna y de salén
de baile.”

La Iglesia del Calvario situada en la cima de una colina a cinco
cuadras (unos 500 metros) del parque central de Coban, es un
bello mirador urbano, al cual se accede por medio de una
escalinata de 135 gradas. Construido, hace 150 afos, por la
comunidad indigena, bajo la direccidon del cacique Francisco Pop.
Préximo a la iglesia, existe un cementerio, que fue cerrado por su
cercania con la ciudad. Se venera al Cristo del Calvario, imagen
esculpida por Quirio Catafo y todos los domingos se celebra misa
en g'eqchi’ y en espafol.

1.6.2 Produccioén Agricola

El departamento, tiene diversidad de suelos y climas, por lo que
cuenta con multiple produccion, del que se describen los productos
mas importantes: Café (Coffea), pimienta (Pipernigrum),
cardamomo (elettaria cardamomun), cafa (cafiaduz), platano

(musa Sapientum), cacao (The obroma cacao) y maiz (Zea mays)

1 Carlos Ramirez, Diagnostico institucional, (Coban, A.V., Guatemala: s/e, 2011), 15.



10

1.6.3

164

Artesanal

Fabricas de sacos de maguey, de tejas y ladrillos; de tejidos; de
tubos y blocs de cemento; talleres de plateria, entre otros.

En la ciudad de Coban, el arte popular que se relaciona con la
elaboracion de articulos de plata y en menor cantidad de oro, ha
cobrado importancia. No existe un sistema de produccion y
comercializacion debidamente estructurado, no obstante, existen
alrededor de unos treinta plateros dedicados a las labores de

orfebreria.

Entre otras actividades artesanales se menciona la carpinteria,
curtiembre y tejido en hilo. Productos que son comercializados para

el fortalecimiento de la economia familiar.

Principales festividades

La primera feria departamental fue celebrada en 1936. En la
fecha establecida el 4 de agosto en honor a Santo Domingo de
Guzman. Cabe mencionar que cada municipio celebra su fiesta, en

diferente fecha, a lo largo del afio.

El Paabank representa una fiesta indigena cuyos antecedentes
surgen en Coban, Alta Verapaz y se realiza en las capillas de cada
barrio. La tradicién Folklérica tiene sus antecedentes ancestrales, a

partir de la Revolucion de 1871.

Se lleva a cabo una velada para elegir Princesa Tezulutlan.
Asimismo, en el mes de julio cada afio se celebra en el festival
folklérico nacional con la participacion de todas las etnias, la
eleccion de la hija del rey Rabin Ajaw, digna representante de la

ancestral cultura maya.
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El tercer fin de semana del mes de mayo se realiza, el medio

maraton internacional de Coban, desde 1974. A dicho evento

llegan mas de 6,000 corredores de todo el mundo y es reconocido

como una de las carreras mas importantes de Latinoamérica.

1.7 Organizacion social

1.7.1 Instituciones

-~ o 2 0 T p

[S—

2 T o 5 3 7

=

Hospital Regional

Jefatura de Area de Salud

Centros de Salud tipo B

Hospital Privado Galeno

Clinicas particulares (40 aproximadamente)

Se cuenta con 6 puestos de salud tipo C: P/S Chitocan, P/S
Secocpur, P/S Choval, P/S Saxoc, P/S Peyan y P/S Salacuin.
Policia Nacional Civil

Energuate- que distribuye energia eléctrica.

Juzgado de Primera Instancia Civil

Juzgado de Menores, Nifiez y Adolescencia

Procuraduria General de la Nacion

Procuraduria de los Derechos Humanos

. Defensoria de la Mujer Indigena

Municipalidades

Inab- Instituto Nacional de Bosques

Ministerio de Ambiente y Recursos Naturales

Instituto Técnico de Capacitacion y Productividad —INTECAP
Academia de Lenguas Mayas

Ministerio de Educacion

Ministerio de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion

Instituto Guatemalteco de Seguridad Social — IGSS-
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1.7.2 Grupos Organizados

Cocode
Codede
Comude
Comité de salud

Comité de seguridad
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Juntas escolares

Asociacion de comadronas

Q

1.7.3 Organizacién Socio — Cultural (ONG’S)

Talita Kumi

Mercy Corps
Médicos del Mundo
Alas de Guatemala

Plan Internacional

-~ ® a0 T p

Medical Times

Fuden

= «Q

Compaiiero para cirugia
TulaSalud

1.8 Descripcion de la institucion

1.8.1 Hospital de emergencias del Instituto Guatemalteco de
Seguridad Social — IGSS-

A partir del afio 1948 después de iniciarse el Programa de
Proteccion por accidentes en el Municipio de Guatemala, también

en Coban, Alta Verapaz, dio inicio el programa.



13

En sus inicios funciono como Consultorio y Delegacion, en casa

arrendada en el Barrio San Vicente, hoy Zona 2.

En 1964 se amplid el Programa de Proteccion de Accidentes,
dando cobertura en todo el departamento, creando puesto de
primeros auxilios en los municipios, de Senahud, La Tinta, Fray
Bartolomé de las Casas; de Alta Verapaz. El actual inmueble se
encuentra ubicado en la 82 avenida 3-28 zona 4, Coban, Alta

Verapaz.

1.8.2 Vision

“Ser la institucion moderna de Seguro Social, caracterizada
por su permanente crecimiento y desarrollo, que cubre la
poblacién que por mandato corresponde, asi por su solidez
financiera, excelente calidad de sus prestaciones con eficiencia
y transparencia de su gestion’

1.8.3 Misioén

“Proteger a nuestra poblacién asegurada, contra la pérdida
o deterioro de la salud y del sustento econémico, debido a las
contingencias establecidas en la ley; administrando los
recursos en forma adecuada y transparente™

2 |bid.

3 Ibid.
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1.8.4 Politicas y estrategias

“El municipio de Coban departamento de Alta Verapaz
cuenta con cuarenta y tres mil novecientos treinta y siete
habitantes (43,937) de los cuales se encuentran gozando de los
servicios de Enfermedad Comun, Maternidad y Pediatria del
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, veintidos mil
ochocientos ochenta hombres (22,880) entre estos afiliados,
beneficiarios, jubilados y pensionados. Deseamos abarcar en su
totalidad la poblacién trabajadora de ésta region para poder
brindarles los servicios y beneficios a sus familias, siendo
necesario para ello contar con un techo presupuestario acorde a
la realidad”.

De lo anterior se desprenden los siguientes objetivos.

a. Ampliaciéon de cobertura:

Hacer uso de las regulaciones establecidas en la ley para la
contratacion de bienes y servicios, para abastecimiento de

la unidad hospitalaria

Tener un 80% de satisfaccion de los usuarios en la atencién

de Consulta externa, emergencia y encamamiento.

b. Solidez financiera:

Ejecucion del presupuesto en un 85%, en los grupos I, Il y
II; a partir del principio de la eficiencia y racionalizacion en

la ejecucion.

Control de costo directo e indirecto en los servicios de

emergencia, consulta externa y encamamiento.

4 Ibid.
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c. Oportunidad y suficiencia de las prestaciones:

De satisfaccion de los usuarios en las atenciones de

consulta externa, emergencia y encamamiento.

Mantener un porcentaje ocupacional por arriba del 75%,
mejorar y mantener un buen clima organizacional (80% de

satisfaccion del cliente interno).

1.9 Recurso Humano que labora en el ambiente hospitalario

El Hospital cuenta equipo inter y multidisciplinario, que se coordina
para brindar atencion y servicio a la poblacion afiliada, contando con los

siguientes:

a. El personal médico
1) Director
2) Médicos Generales
3) Médico Cirujano
4) Médico de Ejercicio Profesional Supervisado

5) Médico Anestesiologo

b. Personal de Enfermeria
1) Supervisora de Enfermeria
2) Auxiliares de Enfermeria
3) Auxiliar de Enfermeria Supernumerario

4) Auxiliares de Enfermeria del Servicio de Ambulancia.

c. Personal de Técnico
1) Técnicos de Rayos X
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d. Personal Administrativo
1) Administradora del Fondo Rotativo
2) Secretaria de Estadistica
3) Analista de Acreditacion de Derechos en el Servicio de
Admision y Atencion al Publico
4) Secretaria “B” del Médico Director
5) Secretaria “B” de Administracion
6) Secretaria “B” encargada de compras.
7) Secretarias encargadas de Registros Médicos.
8) Secretaria de Admision y Archivo

9) Secretaria “A” Planta Telefénica

e. Personal Operativo
1) Bodegueros
2) Pilotos de Vehiculos
3) Camareros
4) Camarera Servicio de Roperia

5) Agentes de Seguridad

1.10 Organizacion institucional

La direccion de la institucion obedece a los lineamientos de la junta
directiva de la ciudad capital, quien a su vez tiene las subgerencias que
cumplen con la rectoria de las unidades distritales de todo el pais, por lo
que el hospital de emergencias de Coban, cumple con las vias de las

funciones que se le designan dichas subgerencias.

Asi mismo el hospital de emergencias de — IGSS- Coban, tiene
establecida una estructura organizacional interna que se desempefia en
las actividades para el servicio y atencién de los usuarios, divido en

personal administrativo, médico, enfermeria, operativo, y técnico.
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1.11 Organigrama funcional y operativo de la institucion

Esquema 1

Organigrama
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Fuente: Subgerencia Financiera, instituto Guatemalteco de Seguridad Social 2015.
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1.12 Infraestructura

Se cuenta con un edificio arrendado de dos niveles en areas
determinadas, del cual se desprende en los ambientes y los espacios
fisicos de parqueo, oficina de admision, servicio de consulta externa,
servicio de emergencia, servicio de encamamiento de hombres, servicio
de encamamiento de mujeres, farmacia, estadistica, oficina de registros
meédicos, oficina de compras y presupuesto, direccion, oficina de
contabilidad, servicio de rayos X, comedor, parqueo para ambulancias y

vehiculos de uso del hospital.

1.13 Mobiliario y equipo

Se tiene en la Unidad Hospitalaria el instrumental quirdrgico basico para
efectuar cirugia mayor y menor de traumatologia y ortopedia desde 1980.

(Fecha en que se adquiri6é la mayor parte del mismo).

En los servicios de registros médicos y admision se cuenta con maquinas
de escribir eléctricas, un aparato telefonico con fax., cuatro equipos de
computo, con dos impresoras, una fotocopiadora ricoh oficio 2020; la cual se

utiliza para la realizacion de documentos de admision.

En el servicio de farmacia, se cuenta actualmente con dos equipos de
codmputo con su respectiva impresora, para llevar las estadisticas de
existencia de medicamentos y material médico quirdrgico, una refrigeradora.
Y el Programa de control e inventarios llamado SIBOFA (Sistema integrado
de bodega y farmacia), el cual fue instalado en el mes de mayo 2011 para

llevar un mejor control en la entrega de medicamentos.

En el servicio de Estadistica: se cuenta con un equipo de cOmputo
completo con su respectiva impresora, para llevar toda la estadistica de esta

unidad hospitalaria, (Estadisticas Generales, DAE Winsig, Sala Situacional,
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Indicadores de Gestion, etc.), encargado de compras: un equipo de cémputo
y servidor con mayor capacidad para todo el equipo con que se cuenta en el

hospital.

En la administracion, se cuenta con un equipo de coémputo de escritorio
con su Impresora, un escaner, una computadora portatil, un Ipad y una
fotocopiadora de marca Sharp. En secretaria administrativa se cuenta con un
equipo de cémputo de escritorio con una Impresora, maquina de escribir
eléctrica y una fotocopiadora Samsung. En la Direccién existe un equipo de

computo portétil con su respectiva impresora.

En el servicio de emergencia se cuenta con una mesa tipo sala de
operaciones para efectuar diversos procedimientos, una lampara de cuello de
ganso, una lampara de luz portatil de bateria recargable, una refrigeradora;
un carro de curaciones. Se mantiene también en dicho servicio los equipos
de cirugia menor y materiales estériles para efectuar los procedimientos

menores de emergencia.

Se tienen bancas con 25 asientos para la consulta externa y quince
asientos para la emergencia. Se realiz6 traslado de valores por un televisor
para el servicio de encamamiento, tres bancas de cuatro asientos; el anterior

equipo pertenecia a la unidad de adscripcion de Lanquin, A.V.

Se realizaron compras de equipo de oficina, para los servicios de rayos
X, admision, consulta externa, estadistica y secretaria de administracion para
mayor funcionalidad del personal y asi prestar un mejor servicio a los

afiliados de esta Unidad Hospitalaria.

La subgerencia de planificacion autorizé la ampliacion del Equipo de
Computo, impresoras y ups, para poder contar con equipo de calidad y asi

poder implementar el sistema MEDIGSS (Programa con funciones de disco
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duro nube, que maneja informacion confidencial) en la unidad hospitalaria. El

tramite ante Navega la empresa que presta el servicio de Internet esta

realizado desde el mes de junio de 2013, y se cuenta ya con la capacidad

para el sistema mencionado, pero aun no ha sido implementado por parte de

las autoridades del Instituto.

1.14 Ubicacion del Ejercicio Profesional Supervisado

1.15

1.16

El ejercicio se llevdo a cabo en el departamento de Alta Verapaz,
dentro de la cabecera departamental de Coban, especificamente en el
Hospital de Emergencias del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social,
en la direccion de la ciudad 82 avenida 3-28 zona 4, en el segundo nivel, a

la par de la oficina de la direccion.

Descripcion de la poblacion atendida

El ejercicio profesional supervisado fue dirigido a atender a la
poblacién en general, la institucién a atiende a la poblacién afiliada, y
Gnicamente a las personas en general en situacion de emergencia, los
usuarios que acuden son todos aquellos en los que la dependencia

laboral les acredita en servicio.

Por lo anterior el ejercicio se delimito a la atenciéon de los afiliados, con
participantes en su mayoria a adultos, adultos mayores y nifios menores

de 6 afios.
Problemas y fortalezas encontrados

16.1 Problemas encontrados

Con el fin de elaborar propuestas de intervencion en respuesta
a las demandas de la organizacion, desde el ambito psicologico, la

problematica se jerarquizo de la siguiente manera:
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a. En el area de servicio se constato la falta de atencidén en la
salud mental de los usuarios del hospital de emergencias del —
IGSS-, por lo que llevo a cabo la promocién y atencion del

servicio de psicologia clinica.

b. En el area de docencia, se evidencio la falta de programas de
formacion continua, no se llevan a cabo actividades que
potencialicen tanto habilidades técnicas como habilidades
emocionales en el ejercicio de sus funciones, de igual manera la
falta de promocion de la salud mental a la poblacién usuario del

servicio.

16.2 Fortalezas encontradas

En la ejecucion de la labor para el apoyo institucional y
desemperio de actividades del ejercicio profesional supervisado, se

describen las siguientes fortalezas:

a. Apertura al desarrollo de las actividades contempladas dentro
de las oficinas de la institucion. La habilitacion del espacio
clinico, posibilita la planeacion de las actividades, y la

coordinacién para el desarrollo de las fases.

b. La coordinacion con la subgerencia financiera y direccion, para
la planeacion de las acciones desarrolladas, favorecio las vias

de desarrollo del ejercicio.

c. La induccion de parte de la subgerencia financiera, facilitdé la

calendarizacion y acoplamiento a la programacion anual.
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d. El acceso al equipo tecnolégico, humano, espacio, y de oficina,

simplifican el trabajo, y la atencion de las necesidades.

e. La coordinacién con el equipo médico, y personal de otras
unidades simplifico la referencia para la atencion de los

usuarios.
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CAPITULO 2

DESCRIPCCION DE ACTIVIDADES REALIZADAS

2.1 Programa de Servicio

2.1.1 Objetivo

2.1.2

General

Desarrollar técnicas de diagndstico, tratamiento e intervencién
psicoterapéutica, a pacientes con el fin de restablecer su condicion

emocional

Especificos

Aplicar  los principios, métodos y conocimientos de la
psicologia para atender los problemas concernientes a las
conductas humanas y en la resolucion de estos problemas en el

campo individual, familiar, socio-laboral de nifios y adolescentes.
Metodologia

Dentro del marco de las corrientes utilizadas:

a. Terapia Gestalt, esta técnica ubica al paciente en su presente y
la cual parte de su experiencia intensa, de manera que ayuda al
individuo a sobreponerse a sus sintomas, en busqueda de su

autorrealizacion y crecimiento psiquico
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b. Terapia Humanista, esta corriente toma como figura principal el
ser humano, ubicandolo como el centro del universo y tiene una
caracteristica empatica de apoyo. Esta terapia se basa en la
experiencia, en el autodesarrollo, la evolucién y el aprendizaje
de la valoracion del ser, dando lugar a los significados y

prevalencia de la experiencia.

c. Terapia Cognitivo Conductual, basada en la modificacion y
sustitucion de pensamientos automaticos y disfuncionales,
mediante técnicas y estrategias comprobadas cientificamente,
en donde la persona maneja su problema emocional, hasta
eliminarlo. Con una estrategia de aprender y reaprender
vinculando la conducta con el pensamiento. La tesis que
maneja esta corriente es que la conducta es aprendida por lo

gue puede modificarse, o bien aprender otra nueva conducta.

d. Modelo Sistémico, ubicado en la atencion de los miembros de la
familia, o grupo cercano al paciente, que administra
herramientas, y busca soluciones en consenso, fortalece lazos

entre miembros.

En el uso de técnicas la mas frecuente fue la Terapia
Humanista, con la atencion de emergencia, como proceso de
establecimiento de Rapport, técnicas cognitivo conductuales,
deteccion de pensamientos, biblioterapia, confrontacion personal,
deteccion de pensamientos automaticos, silla vacia, ejercicios de
autoestima, relajacion guiada, modificaciéon de actitudes, dialogo

socratico, autodistanciamiento, etc.
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2.1.3 Identificacion de las actividades realizadas

Se presentan las actividades realizadas en el programa de
servicio, proyectadas a atender las demandas institucionales, que

se evidenciaron en el diagnostico aplicado.
a. Tratamientos

Estan basados dentro del marco de las corrientes
psicologicas, como humanista, psicoanalisis, cognitivo —
conductual, ludoterapia, Gestalt y modelo sistémico,

aplicados segun el caso

b. Técnicas terapéuticas:

Se basan en ejercicios e instrumentos que tienen
como objetivo incrementar el nivel de salud emocional y

favorecer el desarrollo de la salud mental.
2.1.4 Materiales

a. Instrumentos recolectores de datos.

1) Hojas de evolucion: Documento con el que se recolecta la
informacion procedente de la practica clinica, relativa a un
paciente y donde se resumen todos los procesos a que ha

sido sometido.

2) Examen mental: Instrumento que estima la conciencia y
estado psiquico del paciente, es una parte de la historia
clinica y por lo tanto un instrumento de recoleccion de datos
gue consiste en un registro descriptivo de las funciones

psicoldgicas del paciente derivado de la observacion y
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exploracion ordenada y sistematica de los signos vy
sintomas presentes en un paciente en un momento

determinado.

3) Ficha Clinica: Instrumento que recolecta la informacion del
paciente, en las etapas perinatal, posnatal y hasta la actual,
esta establecida como uno de los instrumentos base en la

atencion psicoldgica y que esta sea funcional.

a. Instrumentos de Evaluacién Proyectivo

1) Test de la Familia Louis Corman, Este instrumento es util

para evidenciar conflictos en la dinamica familiar.

2) Test del Arbol de Karl Koch, para determinar la

proyeccion de la personalidad del individuo.

3) Test de Frases Incompletas de Sacks, evalia miedos,

temores, deseos y conflictos.

4) Test de Apercepcion Tematica —TAT-, evidencia temores,
conflictos, celos, rivalidades, y deseos.

5) Inventario de la Personalidad de 16 factores de Catell,

proporciona una medida normal de la personalidad.

b. Instrumentos de Evaluacion Psicométrico

1) Test de Matrices Progresivas de Raven, evaluacion del

desarrollo intelectual.
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2) Test Otis Alfa, evaluacion del desarrollo intelectual, y la

edad mental.
c. Instrumentos de diagndstico:

1) Manual de los Trastornos Mentales DSM-IV, como

instrumento para diagnosticar la patologia del paciente.

2.2  Programa de Docencia
2.2.1 Objetivo
General

Desarrollar programas para el incremento de habilidades
cognitivas y promocion de la salud mental.

Especifico

Ejecutar programas que estimulen la atenciéon de la salud

mental, con la finalidad de prevenir el deterioro de la salud

2.2.2 Metodologia

a. Taller

Los talleres son una metodologia de ensefianza en las que
se integran la teoria y la practica, se desarrollan actividades en
las que se busca aprender haciendo, este sistema de trabajo se
establecio por el perfil de la poblacién, y los temas establecidos
fueron basados segun el diagnéstico de necesidades.



28

b. Charla

Las charlas se basan en la disertacion acerca de un tema
hacia un publico, con la finalidad de informar y brindar nuevos
conocimientos, esta estrategia de docencia se adopta en debido
situaciones en las cuales se puede flexibilizar el tiempo para su
desarrollo y debido a que no requiere un ambiente especifico

para su ejecucion.

Los temas priorizados y seleccionados a desarrollar,
responden al programa implementado por parte del Hospital de
Emergencias del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social,
en promocion de la salud mental. Estas fueron posibles en base
a los enlaces y gestiones con las autoridades del Colegio
Tecnoldgico en Informatica para luego ser disertadas a los
grupos de alumnos de las distintas carreras y grados, de la

jornada vespertina.

Los talleres desarrollados fueron solicitados como apoyo a
la institucion y que responden a las necesidades establecidas,
en las distintas organizaciones del contexto, las cuales fueron

propuestas por ellos mismos y analizados para su ejecucion.

El enfoque tematico fue andragdgico, con la poblacion de
adultos, en estas intervenciones se fomenta la colaboracién por
medio de opiniones y nutricibn temética. El trabajo con
adolescentes se llevd a cabo charlas que permitieron la
participacion de los adolescentes participantes, exponiéndose

de manera activa, participativa y analitica.
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2.2.3 ldentificacion de las Actividades Realizadas

Como parte del plan de promocion de la salud mental en el
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, se realizaron charlas, y

talleres a distintos grupos, los cuales se describen a continuacion:

a. Taller de inteligencia emocional, y su influencia en el
desempenio laboral dirigida a estudiantes de la carrera de
mercadotecnia — decimO semestre- Universidad Rafael
Landivar, y estudiantes del Colegio Tecnoldégico en

Informéatica:

El tema se desarroll6 en dos momentos, programado para dos
grupos distintos, la socializacion tenia como objetivo ensefar
habilidades psiquicas y de psicoeducacion, para aplicarlas en
la vida personal y por ende en las relaciones en otros

ambientes en los cuales se desenvuelve.

b. Charla inteligencia emocional dirigida a estudiantes del
Colegio Tecnoldgico de Informatica:

La disertacién tematica se desarrolld6 con el propésito de
mejorar las habilidades de inteligencia emocional para la
relacion con otros seres humanos y la mejorar capacidad de

expresar las sensaciones.

c. Charla factores que afectan la salud mental dirigida a

estudiantes del Colegio Tecnoldgico en Informatica:

Tema con enfoque preventivo y promocion de la salud

integral, cuidado personal y la higiene mental de la poblacion, a
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través de la identificacion de los factores que afectan

negativamente a la condicion de una vida saludable.

Charla influencia de las emociones en la salud dirigida a

estudiantes del colegio tecnoldgico en informatica:

El contenido tematico fundamenta el papel de las
emociones y su influencia en el bienestar fisico de las personas
asi estas condicionan la calidad de vida, y que por ello es
importante conocer los mecanismos de regulacion y control,

para evitar futuras enfermedades progresivas o terminales.

Taller relaciones interpersonales dirigida al personal

pastoral social:

El proposito de la actividad esta basado en el incremento
de habilidades emocionales y de desenvolvimiento, para el
desarrollo del trabajo en equipo y la mejora del clima laboral,

de los miembros del equipo de colaboradores de la institucion.

Taller de autoestima dirigida a docentes de educacion

primaria:

Actividad dirigida a docentes para la deteccion de factores
gue afectan la valoracion personal en nifios y la identificacion
de la baja autoestima, asi como los factores que condicionan la
imagen individual y los posibles efectos en el rendimiento

académico y desenvolvimiento personal.
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g. Taller trabajo en equipo dirigida a maestros de educacion

primaria:

El proposito del tema es el fortalecimiento en el
desenvolvimiento de las actividades labores y la relacion con
otros miembros del equipo. Comprende al individuo en su
contexto, y toma en cuenta la relacién establecida con otras
personas, asi como pone especial atencion en la influencia
reciproca. Segun esta herramienta el contexto mas significativo
es la familia, el cual se entiende como un sistema, donde
pueden generarse sus conflictos psiquicos, por lo que la
intervencién a este nivel mejora su salud emocional y la de sus

miembros.

2.2.4 Materiales

Para el desarrollo de actividades, se conté con equipo
tecnologico, dentro de los que se encuentran, cafionera,
computador, retroproyector, material audiovisual, y bocinas. Y para
la parte préactica en el desarrollo de talleres el material pedagdgico,
del cual se hizo uso, lapiz, lapiceros, pliegos de papel bond,
manila; hojas de papel periddico, bond; pizarrén, sillas, mesas,
marcadores, destacando el recurso humano y la ejecucion de las

actividades de parte de los participantes.
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CAPITULO 3
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Programa de servicio

a. Poblacién atendida

Durante el proceso de atencion psicologica realizado en el
hospital de emergencias, se llevo a cabo la atencién de los usuarios
afiliados, que fueron referidos por las unidades médicas, asi como
las referencias de los municipios de todo el departamento.

El servicio psicolégico fue aperturado por primera vez a la
poblacién general de beneficiarios y para el apoyo del equipo
médico multidisciplinario, para realizar una atencion integral de la

salud.

La procedencia de los pacientes atendidos dio cobertura a la
totalidad de municipios del departamento y en algunos casos por la
facilidad de acceso a la cabecera, fueron oriundos de otros

departamentos.

Se realizaron intervenciones a casos de caracter psicoldgico, por
enfermedades de origen mental, problemas familiares, laborales,

escolares y de crisis circunstanciales.



3.1.1. Resultados obtenidos

GRAFICA 1
PROCEDENCIA DE LOS PACIENTES EN EL PROGRAMA DE
SERVICIO
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Fuente: Investigacién de campo. Afio 2015

Interpretacion: La cobertura de la atencidon de pacientes, se promociono
para todos los municipios del departamento de Alta Verapaz, de los cuales no
se presentaron limitantes para su asistencia a la clinica, ubicada en la
cabecera departamental, ademas se suma una atenciéon a nivel de otro
departamento, de parte de las unidades se realizaron las respectivas
referencias, y la solicitud por parte del equipo médico del hospital de
emergencias haciendo un total de 98 pacientes atendidos, entre nifios,

adolescentes, adultos y adultos mayores.
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GRAFICA 2
GENERO DE LA POBLACION ATENDIDA EN EL PROGRAMA

DE SERVICIO
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>
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Fuente: Investigacion de Campo. Afio 2015

Interpretacion: Con la poblacion total de 98 pacientes atendidos en la clinica
psicoldgica, basada en la ficha de registro institucional y el consolidado del
profesional supervisado, se evidencia un mayor porcentaje de mujeres que

asistieron al servicio y una menor cantidad hombres.
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GRAFICA 3
EDADES DE LA POBLACION ATENDIDA EN EL PROGRAMA

DE SERVICIO

Infantes Nifios
0% 7%

Adolescentes
4%

Jévenes
4%

Adultos Mayores__#
16%

y.
/
f
L
Il

Adultos Jovenes

0,
Adultos 21%

19%

L 4
SRR
AR AR DD R XD DD DI IND P20
P
SEEESS

Adultos Medios
29%

Fuente: Investigacion de Campo. Afio 2015

Interpretacion: Debido a la naturaleza de la instituciéon el primer requisito para
su atencion es ser un usuario afiliado, de tal manera que en la mayoria la
tendencia de asistentes a la clinica psicolégica fueron personas desde adultos
jovenes hasta personas de la tercera edad, haciendo una Unica excepcion a

ninos menores de 5 afos y que estos tengan un patrono que pague el servicio.
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GRAFICA 4
DIAGNOSTICOS EFECTUADOS A LA POBLACION ATENDIDA
EN EL PROGRAMA DE SERVICIO
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Fuente: Investigacién de campo. Afio 2015

Interpretacion: El hospital realiza atencidon de emergencias, por ello en su
mayoria los pacientes fueron atendidos en terapia breve y de emergencia, a
diferencia de los casos que estaban en procesos de seguimiento y fueron
referidos a la unidad de psicologia, de los cuales se priorizaron los diagndésticos

mas frecuentes, atendiendo con mayor frecuencia los trastornos de ansiedad.
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GRAFICA 5
IMPRESIONES CLINICAS EFECTUADAS A LA POBLACION
ATENDIDA EN EL PROGRAMA DE SERVICIO
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Fuente: Investigacion de campo. Afio 2015

Interpretacion: La frecuencia de los casos de emergencia con sintomas de
estrés fueron de mayor prevalencia, debido al ritmo de trabajo de los usuarios,
gue impacta en otras areas y que desencadenan en algunos casos conflictos
familiares y laborales los cuales se presentaron en una menor proporcion, en el
caso de los pacientes menores de edad, reflejaron baja autoestima, problemas
de conducta y trastornos de ansiedad. Por udltimo, trastornos desanimo con
pacientes que debido al impacto de la relevancia de la enfermedad médica de la

gue padecian, necesitaban acompafiamiento psicoldgico.
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GRAFICA 6
TRATAMIENTOS APLICADOS A LA POBLACION ATENDIDA EN
EL PROGRAMA DE SERVICIO
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Fuente: Investigacién de campo. Afio 2015

Interpretacion: Los distintos trastornos que se evidenciaron demandaron el uso
de diversidad de corrientes psicoldgicas, para cada caso particular y en ciertas
circunstancias la mezcla de dos o mas. Los ejercicios y estrategias utilizadas
colocan a la linea humanista como la mas frecuente, centrada en la comprensién
del ser humano, seguida de la cognitivo conductual basada en la sustitucion de
conductas y habitos, empatada con la cognitiva centrada en el cambio de
pensamientos y por ultimo se encuentran la terapia gestalt y sistémica, la
primera basada en colocar a la persona en el aqui y ahora, y la segunda en la

atencion de la dindmica familiar.
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GRAFICA 7
REGISTRO DE PACIENTES ATENDIDOS EN EL PROGRAMA DE
SERVICIO
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Fuente: Investigacién de campo. Afio 2015

Interpretacion: El consolidado total de 98 pacientes atendidos, se desglosa con
56 personas una unica sesion, con 20 en reconsulta y 10 con procesos
finalizados, ejecutando el protocolo sistematico de aplicacion de pruebas,

informe psicoldgico y proceso terapéutico.
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3.2. Programa de docencia

3.2.1. Resultados obtenidos

GRAFICA 1
ACTIVIDADES DE DOCENCIA
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Fuente: Investigacién de campo. Afio 2015

Interpretacion: Se realizaron charlas y talleres en el desarrollo de la docencia,
contemplando una poblacion total de 120 participantes, llevando a cabo el
programa de promocion de la salud mental, asi como talleres que fueron

solicitados a la unidad de parte para temas de capacitacion a personal.
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GRAFICA 2
GENERO DE LA POBLACION ATENDIDA EN EL PROGRAMA DE
DOCENCIA
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Fuente: Investigacién de campo. Afio 2015

Interpretacion: En el consolidado de las 9 (nueve) actividades desarrolladas en
las distintas instituciones, se evidencia una mayor cantidad de mujeres
asistentes con un total de 78 mujeres 42 hombres, dentro de los que se
contempla la poblacion de adolescentes, adultos y adultos mayores, en
poblaciones distintas y bajo distinta metodologia de trabajo, tomando como base
la edad para el enfoque y el desarrollo de actividades.
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GRAFICA 3
EDAD DE LA POBLACION ATENDIDA EN EL PROGRAMA DE
DOCENCIA
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Fuente: Investigacion de Campo. Afio 2015

Interpretacion: El desarrollo de actividades descarto entre su poblacion a
infantes y nifios, tomando en cuenta que la institucion contempla un margen de
edades en atencion y servicio a los usuarios afiliados, la ejecucion de programas
se dividio en talleres y charlas, la primera con jévenes y adolescentes, llevando
a cabo la promocién de la salud mental y la segunda con adultos de distintas
edades, desarrollado por talleres teniendo como tema principal las relaciones

interpersonales.



44



4.1

DESARROLLO DE LA INVESTIGACION

CAPITULO 4

Aspectos generales

4.1.1 Titulo
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Influencia de las Emociones en la Salud de los Pacientes del

Hospital de Emergencias, del Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social, de Cobéan, A.V.

4.1.2 Carrera responsable

Licenciatura en Piscologia, Centro Universitario del Norte
-CUNOR-
4.1.3 Duracion
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE INVESTIGACION
ACTIVIDAD
MES Inicio de | Recolecciéon de | Asesoria Presentacion final
investigacion datos Revision de resultados
Enero
Febrero X
Marzo X
Abrril X
Mayo X
Junio X
Julio X X
Agosto X X
Septiembre X X
Octubre X
Noviembre X

Fuente: Investigacion de campo 2015.
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4.1.4 Ubicacion Programatica

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

Carlos de Guatemala.

4.1.5 Tipo de Investigacion propuesto

De acuerdo a la problematica presentada se desarrolla una

investigacion, cualitativa, con enfoque etnografico.

El estudio de las ciencias humanas exige un proceso
minucioso, que tome en cuenta ideas, pensamientos, sentimientos,
emociones y no reduzca a variables cuantificables el entendimiento
humano, la etnografia no tiene una unica finalidad, sino varias
intimamente relacionadas, entre las que destacan la: descripcion
de contextos, la interpretacion de los mismos, para llegar a la
comprension, la difusion de los hallazgos y, en ultimo término, la
mejora de la calidad de vida de la salud de las personas, en una

atencion integral.

4.2 Aspectos especificos

4.2.1 Resumen

El estudio etnogréafico, llevo a cabo inicialmente la elaboracion
instrumentos para la recoleccion de datos las que fueron grupo focal,
entrevista guiada, y profunda, de los cuales durante la aplicacion se conto
con la participacion de miembros del equipo médico, enfermeria y

usuarios.
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El ejercicio investigativo contemplé como primera fase el
marco tedrico, seguidamente con la aplicacion de las herramientas,
los cuales arrojaron el conjunto de datos, para su analisis y
sintesis, en el tiempo establecido de los meses de abril a octubre
del afio 2,015.

Al establecer los datos relevantes, y consistentes, se lleva a
cabo la elaboracién del informe, durante el mes de octubre, de los
cuales se establece la estructura de la investigacion, de los cuales

se desprenden las conclusiones y recomendaciones finales.

4.2.2 Planteamiento del problema

La unidad de atencion psicoldgica, es un servicio que aun no
se contempla para los usuarios del hospital de emergencias,
sumado a esto se desconoce por parte de los mismos la funcion,

y como contribuye al mejoramiento de la salud.

La salud mental es una atencidbn que aun no se ha
madurado en el contexto, puesto que las emociones pueden
jugar el papel causante de enfermedades que luego se

traducen en sintomas fisicos.

Los programas de salud no solamente deben reducirse a la
atencion médica, deben contemplar la salud emocional, por
medio de la atencién clinica y docencia a través en charlas y

talleres, que aborden estos temas.
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La enfermedad no es unicamente el dolor fisico, y la salud
ausencia de sintomas evidenciables, sino un proceso que

incluye factores mentales, y de adaptacién en el entorno.

El estado emocional parte de lo que sentimos y pensamos
constantemente, siendo este el génesis de muchas

enfermedades.

Durante el proceso de adaptacion de dos meses en la
unidad, se contempla que los pacientes, no tienen una atencion
integral en su proceso de recuperacion, y que no se cuenta con

un programa establecido en la salud mental.

A partir de lo anterior surge el cuestionamiento sobre ¢Cudl
es la importancia de las emociones en la salud?, acentuando
gue los seres humanos no se reducen a un conjunto de
organos, sino que a su vez estan programados por emociones,

y que se evidencian en la estrecha union de cuerpo- mente.

4.3 Justificacién del estudio

La atencion de las emociones pretende dar respuesta a un
conjunto de necesidades sociales que no estan suficientemente

atendidas por los sistemas de salud.

Las investigaciones actuales han evidenciado la relacion que
existe entre la salud fisica y los estados emocionales porque las
emociones positivas juegan el papel de mantener o recuperar el
equilibrio del organismo, conservando la salud, mientras que las
negativas afectan, y son desencadenantes o coadyuvantes en el

desarrollo de enfermedades.
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Se ha demostrado que en los pacientes su estado emocional
puede alterar la respuesta inmunitaria de su organismo frente a
las enfermedades. Asi como influir en la regulacion de los
procesos llamados bioquimicos del cuerpo, esto es una

evidencia clara que esta metabolizando de una manera distinta.

Lo anterior confirma que el ser humano, no es un conjunto
de 6rganos y que somos Unicamente materia. Evidentemente la
faceta fisica y emocional son dos planos que se pueden
distinguir, pero no se pueden separar, por lo que es importante
abordar este tema de investigacion para profundizar los efectos,
y brindar conocimientos que permitan explicar el nivel de
influencia, para implementar programas y estrategias para su

atencion.

4.3.1 Marco teoérico

La salud es un campo amplio el cual se ha ido
incrementando para su entendimiento, interpretacion y su
atencion, ha ido tomando fuerza la idea de que el ser
humano estd compuesto por varios planos y los cuales
deben ser atendidos, de tal manera que no se le puede
reducir a un conjunto de érganos que trabajan de manera
sincronizada, pues excluiria la parte emocional que esta
integrada, en el individuo en este aspecto tiene una intima
relacion, con su nivel de salud. Por eso de acuerdo con

Vigotsky, Lev Semidnovich.
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“En ese sentido, mas alla de lo elemental y primitivo,
a la reflexologia solo le ha quedado la afirmacion general
escueta, aplicable por igual a todas las formas de
comportamiento, de que estas estan constituidas por un
sistema de reflejos condicionados. Pero esta afirmacion
excesivamente general no ha tenido en cuenta ni las
particularidades especificas de cada sistema, ni las
leyes que rigen la combinacién de los reflejos
condicionados en el sistema de conducta, ni las
complejisimas interacciones y los reflejos de unos
sistemas sobre otros, y ni siquiera ha esbozado un
camino hacia la solucién cientifica de esas cuestiones” °

Una de las principales dificultades de este campo en su
desarrollo practico, es que las emociones son tan amplias y
las mentes humanas son tan particulares, y que responden
de manera distinta ante ciertos estimulos, eventos o

acontecimientos.

Las emociones son tan cambiantes, asi como captarlas,
o comprender en un individuo, como tan sutiles, en el hecho
de querer hacerlas concretas, caso contrario que sucede con

un diagnéstico médico.

Otro aspecto importante a tomar en cuenta es el
dinamismo del componente emocional, es que durante el
transcurso histérico han ido teniendo transformaciones, lo
cual las hace mas dificil de entender, porque no tienen un
perfil estatico, dado que los ambientes y contextos han ido
cambiando, lo anterior nos traslada a las ideas de Vigotsky,

Lev Semidnovich,

5> Lev Semidnovich Vygotsky. Los métodos de investigacion reflexoldgicos y psicoldgicos.( Rusia,
Comision editorial para la edicion en lengua rusa) 1.
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“...no existen aisladamente, ni actian de una manera
dispersa, sino que se estructuran en complejos,
sistemas, en complicados grupos y formaciones que
determinan el comportamiento del hombre™®

En el campo medico un individuo sin un padecimiento o
enfermedad que no presenta unos sintomas fisicos, desliga de la
idea que la emocion puede ser un factor que genere dolor,
alejandolo de su caracteristica emocional, o0 sea un factor
elemental que predispone a su recuperacion en un proceso de

tratamiento.

Otro aspecto a tomar en cuenta es que los procesos de
atencion psicologica, difieren de los médicos, pues que los
niveles de atencion se basan en lo emocional, comportamiento,

y conducta.

Las investigaciones han avanzado para determinar el
impacto de las emociones en la salud, puesto que existen bases
sélidas, sobre la magnitud en el proceso de intervenciones
psicolégicas, que influyen en las emociones humanas, y que

mejoran significativamente la salud.

No hay una influencia por una uUnica via, y tampoco a través
de un solo mecanismo, sino que manifiestan de varias maneras
distintas, y ademas inciden en diferentes momentos del proceso

de una enfermedad.

En el caso de las emociones negativas, se han descubierto

a través de varios trabajos los mecanismos neuroendocrinos

5 Ibid
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gue se ponen en funcionamiento ante diversos tipos de
agresiones y amenazas, tanto fisicas como psicolégicas. En
casos este sindrome, cuando se convierte en cronico,
representa un aumento de la vulnerabilidad, entendida de una

manera inespecifica, ante las enfermedades,

Las investigaciones han llegado a evidenciar que las
situaciones ambientales y sociales, que inducen al estrés tienen
un impacto en los estados emocionales, y con ello afectar el
sistema inmunoldgico, que es el encargado de proteger de

virus, tumores y bacterias al cuerpo.

Existen otros sintomas como las alteraciones del suefio,
diversas molestias, relacionadas al apetito, el peso, sexualidad,
y en otras actividades psiquicas como la memoria,
concentracion, asi como también del animo, sentimientos de

culpa, baja autoestima, y pesimismo.

Lo anterior confirma que la emocionalidad, traducido a
estrés, representa un riesgo inespecifico que hace que los
individuos estén mas vulnerables antes las enfermedades en

general.

Cuando las tendencias negativas son constantes, son un
factor de riesgo para las enfermedades concretas, por eso
Stamateas Bernardo, en su libro de Emociones toxicas, nos

afirma:

“El cortisol es una hormona buena, pero al elevar de
forma excesiva el nivel de azlucar en la sangre, puede
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hacerte que aumentes de peso y tus huesos pierdan calcio,
magnesio y potasio”’

El cerebro tiene wuna secuencia, que inicia con un
pensamiento, que luego se traslada a una emocion, que puede
llevar al desanimo, tristeza o incluso a la depresion, lo que
genera en una persona una vida acelerada, generando exceso

de cortisol en el cuerpo.

Hay diversas hipotesis de la relacion de algunas tendencias
emocionales, con enfermedades concretas, estos debido a los
efectos organicos, en los casos de estados emocionales
prolongados, Stamateas Bernardo, nos explica:

“La adrenalina es la hormona que te provee de energia y
fuerza y que, al correr por el cuerpo, te hace sentir inmortal,
gue puedes lograr lo que quieras. Dicha energia te acelera,
eleva tu nivel de excitacion, de deseo y de entusiasmo, y
agudiza tu visidbn. Cuando una persona guarda durante
meses, ira, rencor, cuando soporta maltratos durante afos y
sus heridas se acumulan, la adrenalina se activa en dosis
grandes y frecuentes, y actia como un veneno”

El estado de animo o el sistema de emociones es el ultimo
gue se tiende a revisar en un paciente que presenta sintomas
de dolor, por lo general se busca en virus y bacterias y se
atiende el sintoma y no el padecimiento, siendo de causas

emocionales.

7 Stamateas, Bernardo. Emociones Toxicas. (Barcelona, ediciones B,S.A.) 16.
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Por ello en algunos casos las cuestiones que se traducen
en enfermedades constantes tienen un origen psicosomatico,
gue pudo haber sido marcado, en otra etapa de su vida, y las
cuales son aparentemente triviales, pues todos reaccionamos a
los estimulos de manera diferente y dependera de como
interprete cada uno lo que ocurre. Algunas personas se
estresan frente a determinadas tareas mientras que otras, en
esa misma situacion, no, porque a pesar de que el estimulo es

el mismo, la percepcioén es distinta.

El sistema de filtro es particular y se forma a través de las
experiencias, por ello es preciso mencionar que el cerebro no
es un espejo que recolecta informacion en nuestro entorno, sino
un motor de generacion de predicciones e interpretaciones, por
ello lo que afecta emocionalmente de cdmo se asimila. Situados
en el funcionamiento del cerebro, el tdlamo es la secretaria
cerebral y traslada a la amigdala el centro emocional de la
informacion, luego al cortex centro racional, que determina que

sentimos antes que pensamos.

Las emociones en un paciente juegan un papel fundamental
en la via de que se le presente una enfermedad progresiva, 0
terminal, etc. puede distorsionar la conducta, y hacer que tome
decisiones o actitudes, que dificulten el proceso de atencion y

contribuya al progreso negativo del padecimiento.

Analogamente existen enfermedades de origen psicoldgico,
la cual determina y condiciona el mantenimiento de la salud en
Optimas condiciones, o, por otra parte, la carencia de ella
condicionara la presencia de diversas alteraciones en nuestro

organismo.
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Es importante recalcar que la resolucion de los conflictos
histéricos en la persona determinara el prondstico que tendra la
enfermedad constituyéndola por una parte como una
oportunidad para la regeneracion del organismo si se equilibra
el sistema emocional, para evitar ese desbalance de oxigeno en

el cuerpo, por la resolucién de agendas cognitivas internas.

Ante todo, lo anterior se introduce la nueva corriente que
libere al paciente a la obsesion del uso de medicamentos ante
cualquier padecimiento, y se incorpore formas de curar por

medio de la atencidn cognitiva.

4.2.1 Objetivos

General

Analizar el impacto de las emociones, en la salud de los
pacientes del Hospital de Emergencias del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social, con el fin de mejorar los

procesos de atencion.

Especificos

Evidenciar el impacto de las emociones en la salud de

las emociones de los pacientes.

Mostrar el vinculo de las emociones con la calidad de la

salud.
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4.2.2

4.2.3

Ejecutar programas de atencion, para considerar el
impacto de las emociones como un factor en la salud de los

pacientes.

Hipotesis de trabajo

Las emociones son procesos psicoldgicos que, frente a
una amenaza a nuestro equilibrio, ya sea fisico y
psicoldgico, actian para reestablecerlo ejerciendo un papel

adaptativo,

Metodologia

La metodologia desarrollada para la investigacion de
campo es descriptiva con enfoque cualitativo, de acuerdo
con el objeto de estudio que se presentd, este condujo a la
determinacién de elementos propios como parametros para

establecer una linea de accion y atender las variables.

El estudio de las ciencias humanas exige un proceso
minucioso, que tome en cuenta ideas, pensamientos y no
una vaga reduccion a variables cuantificables. No todo
puede ser expresado por niumeros, como se planteaba por el
positivismo, cuyo esquema causal proveniente de las

ciencias naturales no se aplicaba al estudio del ser humano.

La finalidad de la investigacion etnografica es una nueva
realidad que emerge de la interaccibn de las partes
constituyentes, la cual constituiria la estructura ya funcion y
significado. Se finaliza esperando que las estructuras como

tal no pueden ser definidas como cosas del mundo fisico
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sino como conjuntos percibidos, esta clase de realidades, a
fin de comprender al ser humano, no como un objeto sino
como un sujeto, digno de ser comprendido bajo un caracter

cientifico.

El término de etnografia se refiere al trabajo, el proceso
de investigacion que permite realizar un estudio descriptivo y
un andlisis tedéricamente orientado de una cultura o de
algunos aspectos concretos de la cultura, y por otra, al

resultado final del trabajo.

La etnografia no tiene unica finalidad, sino varias,
intimamente relacionadas, entre las que se destacan la:
descripcion de contextos, la interpretacion de los mismos,
para llegar a la comprension, la difusion de los hallazgos y el
altimo término, la mejora de la calidad de los procesos

dentro de las organizaciones.

Técnicas a utilizar en el proceso de investigacion

Grupo focal: Es una técnica cualitativa que consiste en
discusion de grupo limitado de personas que reldnen ciertas
caracteristicas comunes para su seleccion y son guiados por
un moderador quien conduce la sesidn en base a una guia

de moderacion.

Entrevista directa: Esta técnica se basa en una serie de
cuestiones, que se dirigen a buscar respuestas a preguntas

sobre la tematica establecida.
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Entrevista a profundidad: Esta entrevista se dirige mas
a trabajar de manera directa el problema llegando de
manera mas profunda a respuestas de cuestiones que ha

llegado el fenémeno.

4.2.5 Resultados esperados y su impacto

Los resultados obtenidos aportan evidencia que se
confirma la hipétesis de la investigacion, sobre la influencia
de las emociones sobre las estrategias de afrontamiento de

una enfermedad.

La salud humana es un proceso complejo de adaptacion
en el que interactuan, factores psicologicos, biologicos, y
sociales, una persona sana debe estarlo en mente como en

cuerpo, es decir existe una relacion.

La enfermedad se puede entender como una alteracion
en el funcionamiento en la vida de una persona, de tal
manera que esta no es Unicamente la presencia de dolor
fisico y por tanto la salud es un proceso complejo de
adaptacion en el que influyen los diversos planos que

componen al individuo.

La enfermedad afecta tanto al cuerpo como a la mente,
ante todo debemos aceptar la complejidad de los seres
humanos, y entender los ambientes en los que se

desenvuelve.

Una de las formas como influyen los procesos

psicolégicos en la salud, es a través de las emociones.
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Tanto las emociones positivas (alegria, buen humor,
optimismo) como las negativas (ira, ansiedad) y el estrés

influyen en la salud.

En otras palabras, lo anterior confirma que existe una
relacion de la mente y el cuerpo, y que la falta de equilibrio
en uno de ellos, desequilibra el buen funcionamiento del

otro.

Las emociones limitan el proceso de recuperacion de un
paciente en el proceso de desarrollo de una enfermedad que
puede llegar al punto a acelerar el proceso de degeneraciéon

fisica.

En algunos casos, la actitud de los pacientes limita los
procesos de atencién, debido a que inician con duelos
emocionales, y es necesaria la atencion psicolégica, para

que estos puedan afrontar su nueva realidad.

“El psicologo juega un rol importante en la atencion
clinica debido a que, en muchos casos, la enfermedad se
origina por cuestiones puramente emocionales, que
repercuten en su bienestar fisico, y su entorno familiar
imposibilita que este tenga un ambiente propicio para
mejorar su salud”®

Existen pacientes que no tienen respaldo familiar, 0 no
encuentran personas que brinden soporte en la situacion de

enfermedad, en algunos casos la dinamica entre miembros

8 [ Médico Internista] Entrevistado por Joel Pop, [ Hospital de Emergencias, IGSS, Coban, A.V.
28 de septiembre de 2015], Grabacion USB [Direccion]
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de una familia influye negativamente en el deterioro

emocional, que repercute en su estado fisico y de salud.

“Asisten pacientes con cuestiones puramente
psiquicas, que se convierten en somaticas, por ejemplo,
el estrés, que genera debiltamiento del sistema
inmunoldgico, deterioro de funciones de atencién, puesto
que el sistema inmunoldgico y el sistema nervioso estan
estrechamente conectados y se comunican, pero que
tienen un origen emocional, que cuando se atienden con
farmacos solamente se tienen analgésicos, pero no se
atiende el origen™

Se ha descubierto que los mensajeros quimicos que
operan ampliamente en el cerebro y en el sistema
inmunologico son aquellos mas densos en las zonas

nerviosas que regulan la emocion.

El sistema nervioso no solo conecta con el sistema
inmunologico, sino que es esencial para la funcion de

proteccion adecuada.

La orientacion a los pacientes, en los efectos de la
importancia de los procesos psiquicos, la cantidad de
pensamientos, la comunicacion personal, y la relevancia de
la nutricion cognitiva como aspecto a atender en la salud de

cada individuo.

Las evidencias confirman la importancia de programas
de salud mental, como procesos de atencion a los usuarios,

asi como capacitacion de los salubristas, para tomar en

9 [ Cardidlogo] Entrevistado por Joel Pop, [ Hospital de Emergencias, IGSS, Coban, A.V. 29 de
septiembre de 2015], Grabacién USB [Direccion]
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cuenta este aspecto como parte de la rehabilitacion del

paciente.

En la actualidad se ha incrementado las enfermedades
de tipo psicoldgico, debido a que el contexto ha llevado a
ritmo de vida agitado, y ha incrementado problemas como el
estrés, que no es totalmente atendido por el campo de la
medicina general, y que requiere de la atencion de

profesionales de la salud mental.

Finalmente, los indicadores encausan y evidencian la
atencion de las emociones como un factor importante, que
afecta negativamente los procesos de rehabilitacion, cuando
son atendidas generan procesos bioquimicos, que aumentan
las posibilidades de mejora ante las enfermedades, asi como
el ejercicio fisico, realiza cambios en la quimica hormonal,
gue modifica las emociones, conducta y comportamiento, de

manera positiva.

Aspectos éticos y de ambiente

Debido a la naturaleza de la investigacion, que no
requiere experimentos directos que involucren a seres
humanos, animales, tejidos o productos biologicos; no se
hace necesario contar con el aval de la Direccién Regional
del Area de Salud, antes de su aprobacion final, tampoco se
involucra el manejo de los recurso naturales ( flora y fauna o
manejo del ambiente, por ello no se hace necesario contar
con una carta de no objecion de la Dependencia Regional

del Ministerio de Ambiente y Recursos Naturales.
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4.2.7 Publicaciones y divulgacion

Para la efectiva publicacion y divulgacion de los
resultados finales de esta investigacion, se utilizaran las

siguientes estrategias:

a. Reproduccion de tres copias fisicas, corregidas.

b. Copias en digital, en CDs.
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4.3 Estrategia
4.3.1 Plan de Trabajo

PLAN DE TRABAJO INSUMO
ACTIVIDAD A|IMIJ|J|A]|S Humano Material
Técnica utilizada X v Profesionales | v* Hojas.
enfermeria. v" Impresora
Técnica Utilizada X v Médicos. v Computador
N v' Personal v Lapiceros
Identlflc.amo.ri y x| X administrativo | v' Lapiz
Jerarquizacion de v Grabadora
problemas v usuarios v USB.
Asesoria y XXX | X X)X v' Escritorio
revision v' Cronograma
Elaboracién de X [ X | X
disefo
Clasificacion  de X | X
instrumentos
Recoleccion y X
tabulacién de
datos
Andlisis e X
interpretacion de
resultados
Conclusiones y
recomendaciones
Redaccion de
informe
Entrega de
informe
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4.3.2 Presupuesto

PRESUPUESTO DE INVESTIGACION 2015
Material Costo

200 hojas papel bond Q. 20.00
Lapiceros Q. 7.00
Memoria USB Q. 45.00
Internet Q.120.00
Energia eléctrica Q.125.00
Alquiler de Grabadora Q. 50.00

4.3.3 Recursos humanos.

a. Personal Administrativo:  Facilitacibn de  espacios,
informacion, y sincronizacion de espacios.

b. Personal de Enfermeria: Facilitacion de proceso de
observacion en los espacios clinicos.

c. Personal Médico: Facilitacion de informaciébn para marco
tedrico, viabilidad de la investigacion.

d. Personal de Recepcion: Referencias de usuarios.

e. Usuarios: Facilitacion de informacidon, como muestra de

campo.



65

CONCLUSIONES

1) La implementacién del servicio psicoldgico en el hospital de emergencias
del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, contribuyeron a fortalecer
el equipo interdisciplinario y reforzar los servicios de salud para los

usuarios afiliados.

2) Se brinddé atencion terapéutica, donde los médicos facilitaron las
referencias y los usuarios se involucraron activamente en los procesos
psicologicos, quienes mostraron cambios cognitivos y emocionales,
reflejados en su conducta, comportamiento y actitud, adquiriendo

herramientas y técnicas para su desarrollo emocional y humano

3) Se llevd a cabo charlas y talleres a jévenes graduandos con jovenes del
Colegio Tecnoldgico, y entidades no gubernamentales, logrando facilitar
herramientas para el cuidado de la salud emocional y temas de desarrollo
personal.

4) Se evidencio la importancia del cuidado de las emociones para evitar el
deterioro de la salud, en los procesos de recuperacion de la enfermedad
la terapia psicoldgica es fundamental como un proceso paralelo para que
el paciente se restablezca, se confirmé que se requiere una atencion
integral donde la parte cognitiva del ser humano debe ser considerada

elemental para la vitalidad y sanidad.
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RECOMENDACIONES

1) Dar continuidad al servicio de atencion psicologica, a los usuarios
afiliados y colaboradores, promoviendo la salud integral y la mejora de los

servicios que brinda la institucion.

2) Considerar dentro de sus servicios institucionales la oportuna intervencion

de un profesional en psicologia, para la atencién de los usuarios.

3) Contemplar actividades institucionales de prevencion que promuevan el

desarrollo humano, habilidades de socializacion y atencion al paciente.

4) Crear un programa permanente que atienda la salud emocional, en el que
se considere a los colaboradores, usuarios y promueva la higiene mental

de la poblacion de Alta Verapaz.
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Boleta. No.
UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA USAC
CENTRO UNIVERSITARIO DEL NORTE CUNOR
LICENCIATURA EN PSICOLOGIA GENERAL
EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO

INFLUENCIA DE LAS EMOCIONES EN LA SALUD
Presentacion.
El presente estudio es una identificacion de los diferentes aspectos que

comprenden la influencia de las emociones en la salud.

I INFORMACION GENERAL
11 Edad:

1.2 Genero
M F

1.3 Escolaridad

1.4 establecimiento educativo- Nivel

1.5 Lugary Fechade

entrevista.

1.6 Hora de inicio y finalizacion de la entrevista.

Inicio cierre
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SECCION TEMATICA

Entrevista a profundidad

1)

2)

3)

4)

5)

¢ Usted puede describirnos el impacto negativo de las emociones

aflictivas en la salud fisica?

¢ Mencione los aspectos importantes de la salud emocional que impactan

de manera negativa en los pacientes de seguimiento médico?

¢Ubique y mencione de consecuencias que ha generado el estado

emocional de un paciente en recuperacion?

¢Ubique y mencione las consecuencias en las que se ha encontrado con

la falta del apoyo emocional en los pacientes en recuperacion?

¢, Cual es la percepcion del apoyo emocional en la recuperacion de un

paciente?
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SECCION TEMATICA

Entrevista directa

1)

2)

3)

4)

5)

¢, COmo cree ud que se puede trabajar la salud mental?

¢, Cudl es la influencia de las emociones toxicas en el proceso de

recuperacion de un paciente?

¢, Cual es la importancia de las emociones, en una vida saludable?

¢,De qué manera cree que los programas de salud mental, influyen en el

en el manejo de emociones?

¢, Cual es la influencia de los salubristas en la salud emocional de los

pacientes??



V. SECCION TEMATICA

Grupo Focal

1) ¢, Qué es la salud?

2) ¢, Qué es la salud mental?

3) ¢, Qué papel juegan las emociones en la salud mental?

4) ¢, Cudles son los efectos de las emociones en la salud de los pacientes de

seguimiento médico?

5) ¢, Cual es la importancia de programas de salud mental, y de manejo de

las emociones, para la salud mental?
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Tabla de Analisis

Cuestiones de

investigacion

Técnica/ método
de recoleccion de

informacion

Objetivos

Justificacion

Pregunta de partida

¢,Cual es la influencia de las emociones en la salud?

¢ Usted puede
describirnos el

impacto negativo de

las emociones
aflictivas en la salud
fisica?

¢Mencione los aspectos
importantes de la salud
emocional que impactan
de manera negativa en
los pacientes de

seguimiento médico?

¢Ubique y mencione de
consecuencias que ha
generado el estado
emocional de un
paciente en

recuperaciéon?

¢Ubique y mencione las
consecuencias en las

gue se ha encontrado

Entrevista a

profundidad

Identificar la
influencia de los
factores

emocionales que
afectan de
manera negativa
en los procesos
de recuperaciéon

de la salud.

Actitud de reflexion
sobre los factores
psiquicos de la

salud.
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con la falta del apoyo
emocional en los
pacientes en

recuperacion?

¢ Cual es la percepcion
del apoyo emocional en
la recuperacion de un

paciente?

¢,Como cree ud que se
puede trabajar la salud

mental?

¢,Cual es la influencia
de las emociones
toxicas en el proceso
de recuperacion de un

paciente?

,Cualesla
importancia de las
emociones, en una

vida saludable?

¢De qué manera cree
gue los programas de
salud mental, influyen
en el en el manejo de

emociones?

¢ Cual es la influencia de
los salubristas en la
salud emocional de los

pacientes?

Entrevista directa

Analizar el
sentido del
fenébmeno, la

percepcion, y el
enfoque en su

practica diaria.

Actitud de reflexion
sobre los factores
que influyen
psiquicamente en la

salud.
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¢, Qué es la salud?

¢, Qué es la salud

mental?

¢ Qué papel juegan las
emociones en la salud

mental?

¢ Cuales son los efectos
de las emociones en la
salud de los pacientes

de seguimiento médico?

¢, Cual es la importancia
de programas de salud
mental, y de manejo de
las emociones, para la

salud mental?

Grupo focal

Enumera todos
los factores
psiquicos que
contribuyen al
deterioro de Ila

salud.

Enumera los
factores, conecta
elementos,

recolecta
testimonios,

evidencia la manera
de pensar, y su

complementariedad.
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SELECCION DEL CORPUS DE ESTUDIO

METODO DE ANALISIS
INFLUENCIA DE LAS EMOCIONES EN LA SALUD

Grupo Focal

. Corpus Corpus Oral Criterio de Método de
2 Escrito Seleccion Anélisis
@)
@
Factores que contribuyen al | Aquellas expresiones | Ordenar los
deterioro de la salud. que de un sentido | términos en
o Factores  cognitivos  que | valorativo. series légicas
g influyen en la salud.
% Encontrar las
'5 relaciones
E sintacticas.
Efectos psiquicos negativos | Enlistar los efectos | Identificar las
S que contribuyen al deterioro | negativos de los | emociones
g de la salud factores psiquicos. negativas.
% Enlistar las
.5 emociones
E toxicas.
Concepto de salud. Datos que | Estructuracion de
= contribuyan al | la coherencia
L%L’ concepto de la salud | logica de las
8 integral. palabras de los
S informantes.
Comportamientos y la salud | Establecimientos de | Identificar los
mental. conceptos de la | factores
salud. negativos

relacionados a la

salud
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©
Emociones responsables que | Enlistar las
contribuyen al deterioro de la | reacciones
©
g 3 salud. emocionales de los
RUENES
8 S pacientes en  su
s 5 .
g & proceso de atencion.
©
Emociones positivas que | Separar las | Establecer la
contribuyan al | emociones segun su | importancia de la
°
g _-8 restablecimiento de la salud. | efecto en el | actitud frente al
= 0O
> S metabolismo del | contexto.
g2 S
wm a cuerpo.
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EL TEST DE LA FAMILIA
(FICHA TECNICA)

Nombre completo de la prueba: El test de la familia

Autor/es: Louis Corman

Afio de aparicion: 1961

Objetivo de la prueba: Medir la relacién que tiene el nifio con los diferentes
miembros de su familia. Es una prueba proyectivo — gréfico.

Contenido: Plano grafico, plano estructural, plano contenido.

Instruccion: Dibuja una familia que ti imagines

Material: hoja de papel tamafio carta y lapiz #2+Resultado que arroja la prueba:
Conflictos, comunicacion, relacion, afectos.

Poblacién a quien esta dirigida: de 5y 16 afios.

Duracién de la prueba: 10 minutos aproximadamente

Aplicacion: Individual
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TEST OTIS DE EVALUACION RAPIDA
(FICHA TECNICA)

Nombre: Test Otis Autoaplicado de Habilidad Mental. Forma As

Autor de la prueba: Arhur S. Otis

Area que evalGa: Habilidad Mental, Inteligencia, Cociente Intelectual.

Descripcién: Test de forma abreviada o regular formado por 45 items

compuestos por laminas

Administracion: Individual o colectiva

Tiempo de aplicacién: 30 a 40 minutos de trabajo efectivo

Evaluacion: Calificacibn a mano, 5 minutos aproximadamente

Niveles: Primero a cuarto grado de primaria

Materiales:

1. Cronometro

2. Instructivo de aplicaciéon

3. Lapices

4 Follet
0S necesarios

5. Carte
| que diga EXAMEN NO
ENTRE



TEST DE FRASES INCOMPLETAS DE ROTTER
(FICHA TECNICA)

Autor: Julian B. Rotter

Tiempo de aplicacion: llimitado

Aplicacion: Individual y colectiva

Edades: Adolescentes y adultos

Naturaleza: verbal, escrito de lapiz y papel

Proyecta: miedos, temores, deseos y actitudes sus conflictos
MATERIAL UNIFICADO SIRVE DE CUESTIONARIO Y HOJA DE
RESPUESTAS

El test de ROTTER consta de dos caras.

Esta representada por una hoja de doble impresion.
Cuestionario: 40 Items

Baremo O Clave De Correccion

89

La calificacion puede efectuarse de dos maneras: Cualitativa: Establecimiento de

los problemas. Cuantitativa: Asignacion de puntajes.

Técnica De Aplicacion Complejidad Investigado: No reviste dificultad, No es una

prueba de eficiencia.
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TEST DE APERCEPCION INFANTIL CON FIGURAS ANIMALES

(FICHA TECNICA)
NOMBRE DEL TEST: Test de Apercepcion Infantil con figuras animales
AUTOR: Leopold Bellak y Sonya Sorel Bellak
CLASIFICACION: Test proyectivo de personalidad
MODALIDAD: Individual y Colectivo
EDAD DE APLICACION: 4- 10 afios
DURACION: 30- 40 minutos maximo
OBJETIVO: Exploracion de la dinamica de los nifios para reaccionar frente a
diversos problemas yfacilitar la comprension de las relacion de los nifios con sus
mas importantes figuras y tendencias.
Hacer inferencias relativas sobre motivacion, la dinamica yla estructura de
personalidad del nifio.
MATERIALES: Laminas de animales, hojas y lapiz para el examinador, para
tomar apuntes.
CONSIGNA DE APLICACION: La consigna mas adecuada para elnifio consiste
en decirle antes de la iniciacion de la prueba lo siguiente:
“Jugaremos a contar cuentos. Tu los contaras mirando unas laminas, y nos diras
gue sucede, qué estan haciendo los animales.” En el momento oportuno, se le

preguntard: “¢;, Qué sucedi6 antes?” y “¢ Qué sucedera después?”
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TEST DE MATRICES PROGRESIVAS DE RAVEN

Nombre original:

Nombre version espafiol:

(FICHA TECNICA)

Coloured Progressive Matrices

Test de Matrices Progresivas de Raven

Autor: J.C. Raven

Version: Escala especial o coloreada

Duracion: 20 a 30 minutos aproximadamente

Aplicabilidad: Nifio de 4 a 11 afos y discapacitados fisicos 0 mentales

Administracion:
Normas:
Objetivo:

Presentacion:

Descripcion:

Materiales:

Individual y colectiva

Percentil

Medir las funciones perceptuales y racionales de
niveles de madurez para nifilos menores de 12 afios.
Forma de cuadernillo y Forma de tablero

36 items, compuesto por figuras geométricas
abstractas lacunarias

Cuaderno de matrices coloreadas

Manual de aplicacion

Hoja de respuesta

Parrilla de clasificacion

Baremos
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TEST DE MATRICES PROGRESIVAS
(FICHA TECNICA)

Nombre original: The Raven’s Progressive Matrices Test

Nombre version espariol: Test de Matrices Progresivas

Autor: J.C. Raven

Version: Escala General

Administracion: Individual y Colectiva (autoadministrable)

Duracion: 30 a 60 minutos aproximadamente

Aplicabilidad: 12 a 65 afios

Descripcion: Test de seleccion multiple con 60 laminas de figuras

abstractas lacunarias ordenadas en cinco series
Normas: Percentil
Materiales:
1. Manual de aplicacién
Cuaderno de matrices
Hoja de protocolo

Parrilla de clasificacion

o kr 0N

Baremos
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“SIXTEEN PERSONALITY FACTOR QUESTIONNAIRE (16 PF)”.
CUESTIONARIO DE PERSONALIDAD 16 PF
(FICHA TECNICA)
NOMBRE ORIGINAL:
“Sixteen Personality Factor Questionnaire (16 PF)”.
Institute for Personality and Ability Testing, Champaign, lllinois. U.S.A.
Autor: Raymond Bernard Cattell.
Nombre en la adaptacion espafiola: Cuestionario de Personalidad 16 PF
Adaptacion espafiola: Seccion de Estudios de TEA (Tesis de Técnicas Especialistas
Asociados). S.A. Madrid, 1975.
Administracion: Individual y colectiva.
Duracion: Variable, entre 45 y 60 minutos para las formas A o B 30 a 40 minutos para
las formas C o D.
Aplicacion: Adolescentes y adultos, con un nivel cultural minimo equivalente al de la
Ensefianza Media para las formas A y B; menor exigencia para las formas C y D.
Significacion: Apreciacion de dieciséis rasgos de primer orden y cuatro de segundo
orden de la personalidad; posible medida de la Distorsion Motivacional en las formas
A, C,y D, y de la negacion en la forma A.
Baremacion: Tablas de decatipos para varones y mujeres, adolescentes y adultos,
para las Formas A, By C. También baremos de A + B para adultos de ambos sexos.

Materiales:

1. Manual
Cuadernillo (Forma A)
Hoja de respuesta y
Hoja de perfil
Plantilla de correccién y
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Suplemento Técnico (baremos).
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