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Introduccion
El presente documento expone el proceso de investigacion que pretende identificar
y describir los factores protectores y de riesgo presentes en las familias de los
estudiantes de primero, segundo y tercer semestre, del programa de Trabajo Social de la
Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca para el afio 2020. Dicho estudio se

enmarca en la situacion actual de la pandemia, producida por el COVID-19.

Es asi, que la investigacidn se desarrolla a partir de cuatro capitulos que contemplan
el desarrollo del proceso, los cuales inicialmente responden a la contextualizacién y
alcance de la investigacion, que permite ubicar la misma en un contexto actual y
plantear lo objetivos a los que se pretende dar respuesta; seguido de esto, se desarrolla
el segundo capitulo que plantea los marcos de referencia: Institucional, tedrico y legal,

que orientan el proceso bajo los conceptos tedricos y la normativa vigente.

Posteriormente, se desarrolla el tercer capitulo que responde al disefio metodol6gico y a
la recoleccion de informacién, el cual establece el paso a paso que permite seleccionar
la muestra poblacional, la recoleccidn de datos y su procesamiento; dando continuidad a
este se procesOd se desarrolla el capitulo cuarto el cual contiene el andlisis de la

informacién recolectada.

Finalmente, con base en lo desarrollado a lo largo de los cuatro capitulos se plantean

unas conclusiones que dan respuesta a los objetivos y a la pregunta problema, a partir
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de la informacion recolectada en el transcurso de la investigacion. Asi mismo se
establecen unas recomendaciones como oportunidad de mejora en algunos aspectos

identificados a lo largo de la investigacion.

Capitulo 1. Contextualizacion y alcance de la investigacion

1.1. Planteamiento del problema.

En Colombia desde el 12 de marzo del afio 2020, a partir de la identificacion de
los primeros casos positivos de Coronavirus, se establece la resolucion N° 385 emitida
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social la cual declaré la emergencia sanitaria a
causa del COVID-19 (pandemia confirmada por la Organizacion Mundial de la Salud).
Lo que gener6 un cambio abrupto en la cotidianidad y por consiguiente en las
dindmicas sociales; cambios que se dan a partir del decreto 457 del 22 de marzo de
2020, expedido por el Gobierno Nacional de Colombia; donde se ordena el aislamiento
preventivo obligatorio, limitando la libre circulacion de la poblacion colombiana dentro

del territorio nacional desde el 25 de marzo hasta el 13 de abril.

No obstante, debido al aumento de casos positivos confirmados, se hizo
necesario extender el aislamiento obligatorio hasta el 31 de agosto del presente afio,
esto como medida preventiva para reducir el contagio; durante este proceso se
presentaron algunas variaciones o alteraciones en la permisividad de circulacion
poblacional teniendo en cuenta la apertura econémica gradual del pais, medida que

seria sustituida por el aislamiento inteligente a partir del primero de septiembre.
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La medida de aislamiento obligatorio, acarreé consecuencias significativas en la
dindmica interna de las familias colombianas, las cuales se han visto afectadas por un
proceso de adaptacion a las nuevas condiciones familiares como lo son el teletrabajo,
educacion virtual, aumento de tareas en el hogar, entre otras, que inciden directamente
en la convivencia, la comunicacion, la privacidad y en los roles previamente
establecidos. Es asi, que segun una publicacion del 11 de abril del 2020 del periddico El

Tiempo, se menciona que:

...Maria del Carmen Docal, también profesora del Instituto de la Familia,
agrega un listado de problemas que se pueden generar en estas circunstancias.
Por ejemplo, dice: “La situacion nos tomo de sorpresa a todos y tuvimos que
enfrentar nuevas dinamicas como: estar toda la familia en casa y todos con
actividades distintas a las que deben responder. Los padres y madres deben
trabajar, y los hijos deben estudiar y seguramente en las casas no hay
computadores suficientes para toda la familia. Algunas familias no tienen
internet 0 no es suficiente para las nuevas necesidades. A lo anterior se suma
que los espacios de las viviendas, en muchos casos, son reducidos. Incluso,
algunas familias viven en condiciones de hacinamiento, lo que complica aun

mas la situacion.

Esta informacion fue verificada con el primer acercamiento a siete estudiantes de
tercer semestre de trabajo social (Anexo 02) en el cual afirmaban las diferentes
situaciones que se originaron durante el confinamiento, sustituido posteriormente por el
aislamiento inteligente; dichas situaciones, se refieren a: Los conflictos por
convivencia, las situaciones de estrés continuo. Lo cual se expresa claramente en la

siguiente afirmacion “Algo negativo seria que los conflictos en la familia pues han
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aflorado mucho maés. pues eh... digamos uno de los mayores conflictos, gritos,

momentos de estrés ... pues como mantenemos mucho tiempo en la casa” (Estudiante

04, 2020).

Teniendo en cuenta lo planteado anteriormente, estos cambios, significaron un
reto de adaptacion a la “nueva normalidad” para todas las familias del territorio
nacional. Dicho proceso trajo consecuencias negativas al interior de las mismas, como
lo es el aumento de la violencia intrafamiliar, que como informé la senadora Aida
Avella, durante la sesién virtual realizada el 8 de junio por la comisién para la equidad

de la mujer.

La violencia y los feminicidios son una pandemia en la sociedad. Hay
una necesidad de analizar este flagelo no solo lo que le estd pasando a la mujer,
sino también a los nifios y nifias. ElI Observatorio Colombiano de las mujeres
mostré un aumento de 4.206 llamadas a la linea 155, denunciando violencia
intrafamiliar, un incremento del 228%, durante el periodo del 25 de marzo al 28

de mayo de 2020. (Muiioz, I. 2020 p2)

Es asi, que se hace evidente la necesidad de analizar, las problematicas que se
presentan al interior de la familia por causa del confinamiento producido por la
pandemia y que repercuten en la salud y el bienestar de cada uno de sus miembros. Con
respecto a las familias colombianas consideradas como grupo esencial de la sociedad, el
rol desarrollado por los hijos quienes, segun su ciclo vital, pueden ser estudiantes de
preescolar, educacién bésica, media y/o superior, también se ha visto modificado. Una
muestra de ello en la educacidon superior, son las medidas establecidas por la

Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca a través del comunicado 002 del 16 de
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marzo del 2020, que plantea la “Ampliacion de las estrategias de mitigacion y
contencion del coronavirus para todas las sedes de la universidad”, donde se afirma que
todas las clases, tanto de pregrado como de posgrado desarrolladas en la universidad, se
realizardn con mediacién virtual dada la contingencia de salud publica que atraviesa el

pais a partir del 17 de marzo de 2020 y hasta nueva orden.

De acuerdo con lo anterior, dichas estrategias han obligado a los estudiantes a
permanecer en sus hogares hasta que las autoridades estatales determinen lo contrario,
con el objetivo de disminuir el riesgo de contagio y por consiguiente la tasa del mismo,
reduciendo el contacto fisico y las interacciones sociales. Por lo cual la salud mental de
los estudiantes se ha visto afectada, lo que se evidencia a partir de un estudio realizado
por la ASCUN (Asociacion Colombiana de Universidades) y cuyos resultados fueron
publicados y analizados por la pagina del periédico El Tiempo; dicho estudio menciona
que “la salud mental de los estudiantes universitarios en el pais ha sufrido un serio
impacto a causa del confinamiento, afectando de manera directa aspectos como su
autoestima, la manera como se relacionan con los demas, asi como su rendimiento

académico”.(Chacén, M. 2020 p 6)

Por lo anterior, la familia es un factor determinante tanto para la promocién de
la salud mental como para la prevencion de las afectaciones a ésta, puesto que el
contexto familiar esta directamente relacionado con el desarrollo de problemas de salud
mental, como los sintomas depresivos, ansiedad y estrés. (Estéves, E, et.al, 2005) Ya
que la familia es el primer grupo donde el individuo socializa y por consiguiente donde
se establecen lazos y vinculos afectivos que se ven influenciados por aspectos externos
a la familia, los cuales repercuten en su dindmica interna y en ocasiones pueden generar

conflictos o situaciones que ponen en riesgo la salud mental de sus miembros.
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Por consiguiente, para hablar de salud mental, es necesario entender que esta, es
concebida como “un estado de bienestar en el que el individuo realiza sus capacidades,
supera el estrés normal de la vida, trabaja de forma productiva y fructifera, y aporta
algo a su comunidad” (OMS, 2013, p.07). Es asi que la salud mental, es parte integral
de la salud y el bienestar, y puede verse afectada por una serie de factores sociales,
econdémicos, culturales, laborales y familiares, entre otros; que se deben abordar
mediante estrategias integrales de promocién, prevencion, tratamiento y recuperacion
donde se involucre a toda la sociedad. En este sentido, la investigacion pretende
describir los factores protectores y de riesgo, presentes en las familias de los
estudiantes de 1°, 2° y 3° semestre del programa de Trabajo Social de la facultad de
Ciencias Sociales de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca, entendiendo que
estos pueden surgir a partir de la dinamica interna de la familia y de los cambios que se
han gestado en el marco de la pandemia, que pueden facilitar o dificultar no solo, las
relaciones intrafamiliares, sino la salud mental de sus miembros. Lo cual se evidencia
en un ejercicio de acercamiento a la poblacion, realizado con estudiantes de tercer
semestre, donde se afirmd que, a raiz del confinamiento, los roles se han visto
modificados, el estrés se ha intensificado y por consiguiente los conflictos han
aumentado, lo que repercute directamente en la convivencia interna y aumenta los

factores de riesgo presentes en estas.

En consecuencia, para esta investigacién, es necesario aclarar, que se
seleccionaron los semestres 1°, 2° y 3°, teniendo en cuenta, que, segun el Ministerio de

Educacion, la indice desercién en estos semestres es mas alto, ya que

“El periodo critico en el cual el fendmeno se presenta con mayor

intensidad corresponde a los cuatro primeros semestres de la carrera, en el cual
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se produce el 75,1% de la desercion por cohorte de estudiantes en el nivel
universitario, tiempo en el cual el estudiante inicia un proceso de adaptacion
social y académica a las exigencias propias del ambito universitario inherentes a

la educacion superior (MEN, 2013, p. 14).

Desercidn que es consecuencia de diversos factores, sin embargo, el mas comdn
de ellos es el proceso de adaptacion del estudiante a la vida universitaria, puesto que,
durante su ingreso a la universidad, se enfrenta al establecimiento y consolidacion de
relaciones interpersonales entre sus comparieros, lo cual puede ser un proceso
complicado; asi como a las exigencias del medio que implican el aumento de la

responsabilidad y en muchas ocasiones comprometen la vida social del estudiante.

1.2 Pregunta problema.

¢Cuéles son los factores de riesgo y protectores presentes en las familias de
estudiantes de 1°, 2° y 3° semestre del programa de Trabajo Social de la Universidad
Colegio Mayor de Cundinamarca en relacién con la salud mental en tiempos de

pandemia?

1.3 Justificacion.

Colombia al igual que el resto del mundo, se ha visto afectada por la pandemia
del COVID-19, puesto que la medida de confinamiento para reducir el contagio ha
traido consecuencias negativas tanto en el ambito econémico, social, educativo, laboral,
y estructural, impactando en la poblacién y por consiguiente en las familias. Asi, lo

expreso la Vicepresidencia de la Republica de Colombia, quien menciona que
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“Entre el 25 de marzo y el 7 de mayo, se registraron 4.385 llamadas, que
advertian algun tipo de violencia al interior de los hogares, casi tres veces mas
que las 1.595 reportadas en el mismo periodo de 2019. Los registros por
violencia intrafamiliar a esta linea de atencidn representaron el 71% del total de
5.874 llamadas atendidas durante esta etapa de aislamiento. (Vicepresidencia de

la Republica de Colombia, 2020, p. 1)

Lo anterior, confirma la preocupante situacion que se vive al interior de algunas
familias colombianas, y que ha aumentado a causa del aislamiento preventivo
obligatorio, lo cual en la mayoria de las ocasiones constituye un riesgo para la
integridad tanto fisica como mental de sus miembros. Entre los cuales se encuentran los
jévenes adultos, quienes segun un reporte dado por la Unidad de Salud (2020), esta
poblacion fue la que mas acudio a la linea de orientacion psicoldgica en busca de un
apoyo, es asi que se recibieron casi 10.000 llamadas para atender las afectaciones que
pudieron haber causado el encierro y otros escenarios propios de la pandemia,

afectaciones tales como sintomas de ansiedad, estrés y depresion.

Por tal motivo, es necesario recalcar que, desde el quehacer profesional
del Trabajo Social, la salud mental cobra relevancia dadas las implicaciones de
esta en el bienestar tanto individual y familiar; ya que posibilita el desarrollo
afectivo, emocional, fisico e intelectual de la poblacion en general. En este
sentido, al trabajador social, le compete desarrollar estrategias individuales,
familiares, grupales y comunitarias que promuevan la salud mental y la
prevencién de afectaciones a ésta, a partir del contexto, social y cultural.

(Garcés E 2010 Pp 337)
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En respuesta a lo anteriormente mencionado, el CONTS (Consejo Nacional de
Trabajo Social) en alianza con el CONETS (Consejo Nacional para la Educacion en
Trabajo Social) plantean la Propuesta de Trabajo para la Mesa Nacional de Salud
Mental, Ministerio de Salud y para la Vicepresidencia de la Republica, donde se

expresa la necesidad de:

“Seleccionar material cientifico sobre el significado del coronavirus, sus
efectos y propuestas de intervencion de tal forma que se proporcione
informacion confiable que facilite la labor educativa, el manejo de las
problematicas familiares, manejo de rutas de atencion, la intervencién integral,
articulacién entre instituciones, que genera la pandemia, la cuarentena y el
encierro que incluso pueden fundamentar planes de accion familiares o

comunitarios ante la situacion.” (2020, p. 10).

Si este proceso no se lleva a cabo con base un orden secuencial, es decir desde
una previa investigacion que permita articular los conocimientos y resultados del
estudio con el disefio y la ejecucidn de estrategias, proyectos, programas, planes etc.; es
imposible desarrollar propuestas coherentes con la realidad de aquella poblacion a

estudiar.

En efecto, desarrollar estudios o investigaciones que permitan dar cuenta de los
factores que inciden en la salud mental de los jovenes, mas especificamente de los
estudiantes universitarios, es imperioso dada la situacion actual de la pandemia. En este
sentido se debe tener en cuenta a la familia, ya que es concebida como ese referente de
apoyo, cuidado y cercania afectiva o emocional; y que por tanto dentro de esta, se

puede identificar la presencia de unos factores tanto protectores que sirven como sostén
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del individuo, como de riesgo, los cuales inciden en el desarrollo del mismo y se

adjudican a unas dinamicas dentro de la sociedad.

El proceso investigativo, es realizado de manera conjunta con el semillero
Maloka de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca, el cual tiene como fin
“Incentivar la investigacién como un eje transversal en el proceso de formacion integral
del estudiante reconociendo asi la realidad de las familias colombianas” (Grupo de
investigacion Genesis, 2014). Estudio, que bajo la linea de Sociedad y cultura
constituye una apuesta que a largo y mediano plazo posibilitara la obtencion de un
conocimiento y este a su vez servira como insumo al disefio, consolidacion y ejecucion
de respuestas institucionales desde el area de bienestar estudiantil, para la promocion de

la salud mental no solo en los estudiantes sino en sus familias.

De alli, la necesidad de generar investigaciones que vinculen a la familia del
estudiante al proceso, con el fin de obtener una perspectiva desde el ambito familiar con
relacion a las afectaciones de salud mental a causa del confinamiento producido por la
pandemia y consecuentemente desarrollar respuestas eficaces y eficientes en
concordancia con el sistema en el cual se encuentra inmerso el individuo; en este
sentido, la investigacion permite el analisis de las condiciones familiares del sujeto que
pueden aumentar el riesgo de presentar dichas afectaciones en el estudiante o en su
entorno familiar. Es asi, que la busqueda de soluciones claras, pertinentes y acordes con
el sujeto y su entorno que puedan servir como insumo para el desarrollo de posteriores

intervenciones, es fundamental en procesos de promocion y prevencion.
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1.4 Objetivo General.

- Determinar los factores de riesgo y protectores de las familias de los
estudiantes pertenecientes a 1° 2° y 3° semestres del programa de Trabajo Social de la
facultad de ciencias sociales de la universidad Colegio Mayor de Cundinamarca en

relacion con la salud mental en tiempos de pandemia.

1.4.1 Objetivos Especificos.
- Identificar los factores protectores de las familias de los estudiantes
universitarios que se relacionan con la promocién de la salud mental del estudiante y su

familia en tiempos de confinamiento.

- Reconocer los factores de riesgo de las familias de estudiantes universitarios
que se relacionan con la prevencién de afectaciones a la salud mental del estudiante y

su familia en tiempos de confinamiento.

- Establecer planteamientos generales que aporten al desarrollo en procesos de
promocién de la salud mental y prevencion de afectaciones a ésta a partir de los factores

identificados previamente.

Capitulo 2 Marcos de referencia

2.1 Marco institucional

La Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca (UNICOLMAYOR), es una
institucion publica de educacion superior, que cuenta con 5 facultades, entre las cuales
esta la facultad de Ciencias Sociales donde se encuentran los programas de pregrado de

Turismo y Trabajo Social. Es importante tener en cuenta los lineamientos que guian el
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programa de Trabajo Social donde se enfatiza en la identificacion de realidades sociales
y la construccién de conocimientos, es asi que a continuacion se presenta la Mision del
programa que son fundamentales para guiar la presente investigacion ya que responde
al que hacer profesional de la carrera y lo que se pretende generar mediante los

resultados.

Mision:

La mision del Programa de Trabajo Social se orienta fundamentalmente
a la formacién integral de ciudadanos profesionales, con capacidad para
enfrentar los nuevos retos del contexto con liderazgo respecto a la identificacion
de problemas - realidades sociales, que en el marco de valores y construccién de
conocimientos se encaminan hacia la investigacion e intervencion desde la
organizacion de grupos humanos, logrando la transformacién e incidencia en
contextos sociales a partir de la articulacion de conocimientos y procesos con

miras al desarrollo humano y social. (UNICOLMAYOR, PEP 2018)

De igual forma, ya que la investigacion hace parte de un proyecto del semillero
de investigacion Maloka, que se enmarca en el acuerdo No 32 de 2019 y que posibilita
a los estudiantes la generacién y apropiacion de conocimientos y la posibilidad de
formular proyectos; a la luz del ejercicio investigativo permitird dar respuesta al
siguiente objetivo del programa de Trabajo Social : “Promover el espiritu investigativo
de realidades sociales nacionales e internacionales, desde las tendencias del
pensamiento social y el quehacer profesional en el marco del desarrollo humano”

(UNICOLMAYOR, PEP 2018)
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Es asi que el programa de Trabajo Social cuenta con 9 semilleros de

investigacion, estos se definen desde la Universidad como:

Un grupo de dos o mas personas vinculadas en el area académica a la
Institucion que por medio del registro del semillero ante la Red Institucional y la
direccion de un docente con horas asignadas a semillero de investigacion
desarrollan una agenda de trabajo orientada a la investigacion formativa en los
aspectos disciplinares, interdisciplinares o transdisciplinares de los programas
académicos a los que pertenece. (Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca,

s.f)

La investigacion surge en el marco del semillero Maloka, perteneciente a la
facultad de Ciencias Sociales y cuya linea de investigacion corresponde a la linea 02,
denominada “Sociedad y Cultura” la cual busca promover el conocimiento de las
manifestaciones sociales y culturales, desde el ambito fraternal hasta el oficial, que
permiten destacar la identidad y reconocimiento de los diversos grupos dentro de un
contexto determinado, con el fin de entender sus expresiones politicas, econémicas y

religiosas, entre otras. (UNICOLMAYOR, 2016)

Es necesario recalcar, que la investigacion se plantea desde de un contexto
actual donde el &mbito econémico y social se ha visto abruptamente modificado debido
a la pandemia de COVID-19, la cual ha repercutido en la poblacién colombiana en
general y por consiguiente en los estudiantes y sus familias generando modificaciones o
alteraciones en las dinamicas internas de las familias y en los factores que de ellas
emergen (protectores y de riesgo), los cuales a su vez inciden en la salud mental de la
comunidad educativa. De este modo la universidad a través de la Politica y Modelo de

Bienestar Institucional de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca, establece
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objetivos para el desarrollo de la misma; de los cuales se retomara el objetivo N.° 8 que
plantea lo siguiente: “Promover la salud fisica y mental de los miembros de la
comunidad universitaria, a través de acciones que fomenten la calidad de vida y el

desarrollo integral de los miembros de la misma.” (UNICOLMAYOR, 2020, P. 4)

Asi mismo, esta politica menciona 7 ejes del modelo de bienestar, orientados al
desarrollo de acciones, programas, proyectos, entre otros, en pro de la calidad de vida

de toda la comunidad universitaria. Es asi, que él N° 6 determina lo siguiente:

Promocion de la salud integral y autocuidado: Integra estrategias
relacionadas con la prevencion y la promocion de los estilos de vida saludables
y del autocuidado entre estudiantes, docentes y personal administrativo. En el
caso del personal docente y administrativo las acciones se podran articular con
recursos humanos, a través del sistema de gestion de seguridad y salud en el

trabajo. (UNICOLMAYOR, 2020, p. 5)

Lo anterior, responde a los temas abordados dentro de la investigacion que
cobran gran relevancia, no solo para la poblacién participante, sino para toda la
comunidad en general; puesto que se articulan bajo las estrategias de bienestar

universitario, mas especificamente de los estudiantes en tiempos de pandemia.

2.2 Marco teorico- conceptual.

Teniendo en cuenta que la investigacion se enmarca desde el tema de familia y
los factores protectores y de riesgo de las misma y su relaciéon con la promocion de la
salud mental y prevencion de afectaciones a esta, se hace necesario plantear y definir

los conceptos que orientaran el proceso de investigacion.
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En este sentido, partiremos del concepto de familia, seguido de los factores
protectores y de riesgo que se encuentran en esta; para posteriormente establecer la
respectiva relacion con la promocion de la salud mental y la prevenciéon de las

afectaciones a esta.

Segun Gémez y Villa, se entiende que la familia es mas que una sociedad, es
una union, que integra espacios y aspectos, tanto visibles como desconocidos de las
personas; es un grupo de dos o mas personas que coexisten como unidad espiritual,
cultural y socioeconémica, que aun sin convivir fisicamente, comparten necesidades
psico-emocionales y materiales, objetivos e intereses comunes de desarrollo desde

distintos aspectos cuya prioridad y dinamica pertenecen a su libre albedrio. (2014)

Por otra parte, Angela Maria Quintero la familia es grupo primario por
excelencia, es ademas la matriz de la identidad y del desarrollo psicosocial de los
miembros, es asi que la familia debe acomodarse a la sociedad y garantizar la
continuidad de la cultura en la que se encuentra inmersa. De esta manera la familia se
considera la unidad humana mas importante ya que responde a dos funciones
esenciales, entre las que se encuentra la proteccidén psico-social de sus integrantes
respondiendo por el desarrollo integral de los mismos y por otra parte se encuentra la
funcion de insercion del individuo en la cultura y la transmision, lo que corresponde a la
socializacion. La familia no es solo una lo que se expresa en las diversas tipologias de
familia, identificadas a partir del nimero de miembros y el parentesco sanguineo, legal
o afectivo es decir de la composicion familiar. (2005) Es asi, que segin la autora

Angela Maria Quintero (2005) las tipologias se clasifican inicialmente en:

Tabla 1.



-Tipologias familiares
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TIPOLOGIA DE
FAMILIA

DEFINICION

Familia nuclear:

Familia extensa o

conjunta:

Familia ampliada:

Familia simultanea,
antes denominada
superpuesta o

reconstruida:

Conformada por dos generaciones, padres e hijos;
unidos por lazos de consanguinidad conviven bajo el
mismo techo y por consiguiente desarrollan
sentimientos méas profundos de afecto, intimidad e

identificacion.

Esta integrada por una pareja con o sin hijos y por
otros miembros como sus parientes consanguineos,
ascendentes, descendentes y/o colaterales; recoge
varias generaciones que comparten habitaciones y

funciones.

Modalidad derivada de la anterior, en tanto permite
la presencia de miembros no consanguineos o
convivientes afines, tales como vecinos, colegas,
paisanos, compadres, ahijados; comparten la
vivienda y eventualmente otras funciones en forma

temporal o definitiva.

Esta integrada por una pareja donde uno de ellos o
ambos, vienen de tener otras parejas y de haber
disuelto su vinculo marital. Otras denominaciones
son la familia padrastral y familia madrastral

dependiendo de si es el hombre o la mujer quien



Familias con un solo
progenitor o
monoparentales o un

parentales:

Familias homosexuales:

Diadas conyugales o

pareja:
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entra a cumplir funciones parentales con los hijos de

la nueva pareja.

Ocurre cuando en casos de separacién, abandono,
divorcio, muerte o ausencia por motivos forzosos
(trabajo, cércel, etc.) de uno de sus padres, el otro se

hace cargo de los hijos y conviven.

Es una organizacion familiar que supone una relacién

estable entre dos personas del mismo sexo.)

Dos personas que por opcion o imposibilidad
organica no cumplen procesos procreativos y deciden

convivir sin hijos.

Fuente: Elaboracion propia con base en lo planteado por Quintero. A.2005.

Lo anterior, permite evidenciar las tipologias de familia que seran tomadas en

cuenta en la recoleccion de la informacion y que seran parte determinante dentro de la

caracterizacion de los estudiantes y sus familias, teniendo en cuenta las tipologias que

mas se presentan. Por otra parte, es importante aclarar que la familia también

comprende aquellos lazos que van mas alla de la consanguinidad y cumple un papel

fundamental en el desarrollo de cada uno de sus miembros, a partir de la convivencia

familiar, entendida esta ultima como un: “...proceso cotidiano de interaccion de los

miembros de un grupo familiar en el que se reconocen, se fortalecen, se elaboran, se

construyen o se transforman sus vinculos creando un espacio comdn que posibilita la

existencia.” (Renteria, et. al, 2008, p. 47)
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En este sentido, la familia es un factor relevante para el acompafiamiento del
sujeto y el desarrollo de habilidades y aptitudes para la vida, permitiendo generar

vinculos afectivos y emocionalmente fuertes. Sin embargo, segun Buitrago y Padilla:

La estructura familiar esta sometida a diferentes influencias,
provenientes de su dindmica interna, de las caracteristicas psicologicas de sus
miembros, del medio sociocultural en el que establece sus interacciones, que
pueden facilitar o entorpecer su crecimiento y funcionalidad como sistema en un
momento determinado, constituyéndose en factor de riesgo o en factor protector.

(2008, p.58)

Es asi, que la familia se ve directamente influenciada por la presencia de

factores protectores y de riesgo entendiendo estos tltimos como los que, segin la OPS:

Facilitan que una enfermedad ocurra, que pueden ser estresores de la
vida diaria como acumulacién de trabajo, cuidado de los nifios o situaciones
inesperadas que se desencadenan un trastorno como la muerte de un ser querido
0 un abuso sexual; también pueden ser situaciones a las que la persona esta

expuesta constantemente como la violencia en la familia o en la escuela. (2013,

p-3)

Asi mismo, los factores protectores son las condiciones que aumentan la
probabilidad de obtener resultados positivos y disminuyen la probabilidad de efectos
negativos como enfermedades o trastornos causados por la exposicion al riesgo (Bravo,
Ldpez, Ruvalcaba & Orozco, 2019). Dichos factores, guardan estrecha relacion con la
salud mental del individuo, en este caso de cada uno de los miembros de la familia y

por tanto la presencia de estos implica el desarrollo de situaciones o condiciones que
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favorecen o desfavorecen la salud mental de sus integrantes, dependiendo del factor que

se presente mayoritariamente en el sistema familiar.

A partir de lo anterior es necesario tener en cuenta que en Colombia bajo la Ley

1616 de 2013 se define la salud mental como

...un estado dindmico que se expresa en la vida cotidiana a través del
comportamiento y la interaccion de manera tal que permite a los sujetos
individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y
mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer
relaciones significativas y para contribuir a la comunidad. (Congreso de la

Republica de Colombia, 2013, p. 1)

De esta manera se entiende que la salud mental influye directamente en el
bienestar tanto colectivo como individual, a partir de las habilidades con las que cuenta
cada sujeto para afrontar las adversidades o situaciones de crisis que se le presenten. Un
claro ejemplo de dichas adversidades a las que se puede encontrar sometida la familia,
es la problematica de salud publica (COVID-19) que se vive actualmente a nivel
mundial y que ha comprometido la salud mental de la poblacion, tal es el caso, que

segln la OPS afirma que:

A medida que el virus se introduce y avanza en las comunidades de toda la
Region, las medidas de cuarentena domiciliar, el distanciamiento fisico, el
aislamiento hospitalario, la discontinuidad en los servicios de salud en general y de
salud mental en particular, las dificultades para garantizar la disponibilidad

continua de medicamentos, las preocupaciones de infectarse e infectar a otros,
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incluidos los seres queridos, representan factores de riesgo para la salud mental.

(OPS, 2020, p. 3)

Por ende, la familia, se ha visto afectada a raiz del COVID-19, no solo por las
medidas que se han tomados para disminuir el contagio, sino por la misma enfermedad
en si; puesto que, aunque representa una afectacion directa a la salud fisica,
indirectamente repercute en la salud mental tanto del individuo contagiado como de su

ndcleo conviviente.

Es asi, que a partir del planteamiento del problema y de la revisién documental
previa, de los siguientes documentos “Factores Protectores: Un Aporte investigativo
Desde La Psicologia comunitaria -Amar, & Abelld, et.al”, “Intento suicida y
funcionamiento familiar, Guibert Reyes & Torres”, “La familia como factor de riesgo y
de proteccion para los problemas comportamentales en la infancia, Lujan, Pérez, et.al.”
Se conciben como factores familiares protectores: cohesién familiar, seguridad,
cumplimiento de roles, ensefianza de normas, acceso a la educacion formal, buena
comunicacion familiar, afectividad y facilidad de adaptacion al cambio. De igual
manera, los factores familiares de riesgo son: Casos positivos para COVID-19,
trastornos mentales en los padres, ambiente demasiado normativo, ambiente demasiado
permisivo, abuso de alcohol y consumo de SPA, violencia intrafamiliar, humillaciones a
los adolescentes en sus llamados de atencidn, hacinamiento en el hogar, divorcio,
separacion o fallecimiento de los padres, desempleo en la familia y pocas
manifestaciones afectivas; dentro de la familia los cuales, serdn explicados a
profundidad a partir de las siguientes tablas que reflejan el concepto tedrico de cada

uno, asi como, la interpretacion que se le otorga a estos desde la investigacion.



Tabla 2

34

- Factores Protectores de la salud mental en familias.

FACTORE

S

FAMILIAR

ES

PROTECT

ORES

DEFINICION

Cohesion

familiar:

Seguridad:

Cumplimien

to

de

los

“Esta dimension evalta el grado en que los miembros de la familia estan
separados o conectados entre si y son capaces de apoyarse unos a otros. Se define
como el vinculo emocional entre los miembros”. Donde uno de los items mas
representativos es: “Los miembros de la familia se sienten muy cerca uno del

otro”. (Villarreal, Paz, 2017, p.26)

De esta manera se entiende que la unién familiar se expresa en la cercania entre
cada uno sus miembros, y representa un apoyo o respaldo que le permite a cada
individuo afrontar diversas situaciones, promoviendo la salud mental de cada uno

de los miembros

“Se manifiesta en la compafia, colaboracion y ayuda que se prestan los miembros

de la familia entre si y que puede extenderse a grupos de referencia mas amplios”.

(Amar, Abello & Acosta, 2003, p.13)

Por lo anterior, un ambiente familiar seguro es un refugio que promueve la salud
mental en cada uno de sus miembros y previene la aparicion de enfermedades o

trastornos mentales.

Son las funciones correspondientes a cada uno de los miembros de la familia, y

que pueden ser adjudicadas y modificadas respecto a la posicion y conducta de un



Roles

Familiares:

Cumplimien
to de

normas:

Acceso a la
educacion

formal:
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miembro del grupo, en una situacion o contexto dados. La familia, mediante
procesos de interaccion, va asignando roles a sus diferentes miembros (Amar,
Abello & Acosta, 2003, p.13)

Es asi que se entiende que el cumplimiento de roles se trata de las actividades o
labores que le competen a cada miembro de la familia a fin de establecer un orden
dentro de la misma. Asi mismo, el cumplimiento de estos roles pretende generar
estabilidad familiar y distribuir tareas equitativamente sin recargar a alguno de

sus miembros

Las normas buscan preservar el control o mantener la imagen de la familia ante la
comunidad. La norma estd orientada a facilitar la proteccion y el logro de las
metas familiares. Por eso algunas son propuestas de manera clara, pues, aunque
sean impuestas pueden responder a un valor familiar. En algunos casos las
normas se pueden establecer bajo consenso, sin embargo, este proceso presenta
dificultades, pues para llegar a €l es necesario regular tareas y relaciones entre los
miembros de la familia. Cuando la norma no se cumple, se generan sanciones,
entendidas estas como, un acto que trata de corregir y de introducir un elemento
reflexivo en torno a la importancia del cumplimiento de la norma. (Viveros, E. &
Arias, L. 2006).

Por tanto, se entiende que las normas estan directamente relacionadas con la
regulacion del comportamiento de cada uno de los miembros de la familia y
orienta a una sana convivencia dentro de la misma, busca evitar conflictos tanto

internos como externos que puedan afectar la salud mental de los integrantes.

“La posibilidad efectiva que tiene el nifio(a) de acceder a instituciones educativas
que promuevan su desarrollo intelectual y le provean de los minimos bienes
culturales.” (Amar, Abello & Acosta, 2003, p.13)

Es asi, que, segun el concepto, el acceso a la educacion formal esta directamente

relacionado con la formacién integral del individuo y esta & su vez, con el



comunicacio

n familiar

Afectividad
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aumento de oportunidades laborales y formativas que le posibilitan un mayor

bienestar y mejor calidad de vida

Se da desde el principio de sus vidas y es ella la que transmite a los miembros sus
afectos de diversas formas, en las que las expresiones no verbales son evidentes.
Por esta razon la comunicacion se percibe como un encuentro que va
desarrollandose a lo largo de la evolucion del ser humano. La comunicacién en la
familia puede presentarse en momentos fuertes de angustia, desesperacion,
intranquilidad, los cuales requieren que las personas logren un contacto verbal
profundo en el que se cree una interaccion y retroalimentacion de las dificultades
vividas. (Viveros, E. & Arias, L. 2006 p. 116).

Segun lo anterior, la comunicacion familiar abierta y fluida posibilita el
intercambio de puntos de vista de manera clara, respetuosa, efectiva y empatica
entre padres e hijos; lo que influye positivamente en el bienestar psicoldgico de
los miembros de la familia y a su vez ejerce un efecto protector sobre los

problemas de salud mental.

Es la respuesta emocional y sentimental de una persona a otra persona, a un
estimulo o a una situacion. En sentido amplio, en el término de afectividad se
suele incluir tanto las emociones y los sentimientos como las pasiones. Las
emociones, son estados afectivos que sobreviene subita y bruscamente en forma
de crisis mas 0 menos violentas y mas 0 menos pasajeras (estado afectivo agudo,
de corta duracién y acompafiado de mayor o menor repercusion organica). Los
sentimientos, son estados afectivos complejos, estables, mas duraderos que las
emociones, pero menos intensos (respuesta duradera y persistente, pero de
matices suaves). Las pasiones, serian estados afectivos que participan en las
caracteristicas de las emociones y de los sentimientos en cuanto que poseen la

intensidad de la emocion y la estabilidad del sentimiento (Gonzélez, s.f. p. 5)

A partir de lo anterior, la afectividad se trata de la reaccion emocional, ya sea



Adaptacion

al cambio
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positiva 0 negativa de cada uno de los miembros de la familia, frente a una
situacion especifica. Involucra las emociones, los sentimientos y las pasiones de

cada individuo.

La familia funciona adecuadamente cuando no hay rigidez y puede adaptarse
facilmente a los cambios. La familia es un continuo equilibrio-cambio. Para
lograr la adaptacion al cambio, la familia tiene que tener la posibilidad de
modificar sus limites, sus sistemas jerarquicos, sus roles y reglas, en fin, de
modificar todos sus vinculos familiares, pues no son independientes unos de
otros. Consideramos que este indicador de funcionamiento o sea, la capacidad de
adaptacion es uno de los mas importantes, no sélo porque abarca todo el conjunto
de vinculos familiares, sino también por el hecho de que la familia esta sometida
a constantes cambios porque tienen que enfrentar constantemente dos tipos de
tareas, que son las tareas de desarrollo (son las tareas relacionadas con las etapas
que necesariamente tiene que atravesar la familia para desarrollarse a lo cual se le
denomina "ciclo vital™) y las tareas de enfrentamiento (que son las que se derivan
del enfrentamiento a las llamadas crisis familiares no transitorias o para

normativas). (Herrera,1997).

Desde esta perspectiva, se comprende que los integrantes de la familia son
capaces de modificar ciertos comportamientos o conductas con el fin de alcanzar
determinados objetivos, cuando surgen imprevistos, dificultades o cambios en el

medio familiar.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 3.

-Factores de riesgo de la salud mental en familia.

FACTORES

DEFINICION

FAMILIARES

DE RIESGO



Casos Positivos

para COVID-19

Trastornos
mentales en

padres

los
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Los casos positivos de COVID-19, se establecen como un factor de

riesgo, a partir de lo siguiente:

El miedo incrementa los niveles de estrés y ansiedad en individuos sanos
se intensifica los sintomas de aquellos con trastornos mentales
preexistentes, a saber, los pacientes diagnosticados con COVID-19 o
sospecha de estar infectados pueden experimentar emociones intensas y
reacciones comportamentales, ademas de miedo, aburrimiento, soledad,
ansiedad, insomnio o rabia. Estas condiciones pueden evolucionar en
des6rdenes como depresion, ataques de panico, TEPT, sintomas
psicoticos y suicidio, especialmente prevalentes en pacientes en
cuarentena, en quienes el estrés psicoldgico tiende a ser mayor. (Ramirez
et al., 2020, p. 10)

Cabe resaltar que segun como lo afirma Ana Rita Russo, doctora en
Filosofia de la Ciencia con Enfasis en Psicologia Clinica, existen temores
entre los familiares de pacientes positivos que se han transformado en
trastornos del suefio, pesadillas, mal humor, llanto frecuente, cambios en
el estado de animo, decaimiento y aislamiento voluntario, también
menciona que esta coyuntura ha llevado a que los individuos
experimentan nuevos estados emocionales como la ansiedad y depresién
(Amaya, 2020). Por lo anterior y para la presente investigacion se concibe
el COVID-19 como un factor de riesgo para la salud mental, el cual
puede presentarse en las familias y afectar directamente a través del
contagio de uno o varios individuos y sus consecuencias negativas a la

salud mental, como se afirmd anteriormente.

La existencia de trastornos psiquiatricos graves en los padres supone un
riesgo en el desarrollo de los hijos y es méas frecuente la existencia de
patologia mental en ellos que en la poblacion infantil general. Cuando se
estudian los factores de riesgo para padecer problemas de salud mental en

la infancia, los antecedentes familiares y sobre todo la existencia en uno o



Ambiente

demasiado

normativo.
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los dos progenitores de patologia mental del tipo esquizofrenia u otras
psicosis adquieren gran importancia. Otro factor de riesgo es la existencia
de funciones parentales empobrecidas, cuando padres y madres no
pueden cuidar y educar a sus hijos con todas sus potencialidades debido a
que se ven afectados por situaciones de trastorno mental, estrés,
enfermedad fisica grave, marginacion, ausencia, distancia emocional, etc.

(S&nchez del Hoyo, Pilar, & Sanz Rodriguez, Luis Javier. 2005).

Es necesario entender que a partir de lo anteriormente expuesto se infiere
que cuando algun miembro de la familia presenta un trastorno mental,
maés especificamente los padres, existe cierta predisposicion a que estos
se repitan entre los miembros de la familia debido a aspectos o factores
geneéticos. Esto, sin dejar de lado, que también existen factores del

contexto que inciden en la presencia de dichos trastornos.

Se caracteriza por tener altos niveles de control restrictivo y exigencias de
madurez y bajos niveles de comunicacion y afecto. Los hijos de este tipo
de padres son obedientes y acatan las normas, pero desde el control
externo. Este estilo educativo produce efectos bastante negativos como,
por ejemplo, baja autoestima. El tipo de relacion establecida en este
modelo se caracteriza por la frialdad afectiva. Al haber asumido un
control externo, estos chavales suelen desmadrarse cuando no estan bajo
la supervision paterna. Estos padres controlan la conducta de sus hijos
mediante el castigo y la coercion, método de efectos altamente
perjudiciales ya que, entre otras cosas, generan sentimientos de
infantilismo. Asimismo, ser castigado fisicamente produce reacciones de
agresion en los nifios, como una forma de desplazar su enojo hacia otros.
Por otra parte, este modelo de autoridad puede ser imitado por el
adolescente como forma de controlar a los demés, no respetando sus
opiniones, desde una actitud totalmente carente de empatia. (Montero M.
y Jiménez M., 2009, Pp.80,81)



Ambiente
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y
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Es asi que se puede entender que un ambiente familiar demasiado
normativo no permite la diversidad de opiniones, siendo este, algo

inamovible que puede perjudicar a uno o varios miembros de la familia.

Este modelo se caracteriza por alta aceptacion e implicacion junto a bajo
control y exigencias de madurez. Son padres que valoran la autoexpresion
y la autorregulacion, exigiendo poco a sus hijos y dejandoles controlar
por si mismos sus actividades; padres que se rinden frecuentemente ante
los caprichos del nifio. Estos hijos suelen tener problemas de control de
impulsos y asuncion de responsabilidades, tienen problemas en su
proceso de maduracion, baja autoestima, aunque son alegres y vitales,
pero con escasa sensibilidad hacia los puntos de vista de los demas los
cuales les son practicamente imposibles de aceptar. El estilo permisivo se
relaciona con inmadurez, agresividad, escaso autocontrol y pobre
competencia social en los adolescentes (Palacios, 1994). Son jovenes con
mayores niveles de angustia e inseguridad puesto que carecen de normas
predecibles y su cumplimiento lo que dificulta su proceso de maduracion,
ya que, incluso ante conductas inapropiadas, sus padres los justifican y
defienden frente a otras figuras de autoridad. En definitiva, lo que el
adolescente interioriza es que puede hacer lo que quiera, de modo que se
encuentra en alto riesgo de manifestar conductas socialmente desviadas.
(Montero M. y Jiménez M., 2009, p.81)

Por lo anterior se entiende que, en un ambiente familiar demasiado
permisivo, se dificulta el reconocimiento de los limites y las figuras de
autoridad dentro de la misma, lo que supone un gran obstaculo para el

establecimiento de normas y su cumplimiento.

El abuso de alcohol y consumo de sustancias psicoactivas, tiene serias
repercusiones en el ambito relacional del individuo a partir de los

cambios de comportamiento que ocasionan Yy la presencia de conductas
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agresivas 0 violentas. Se deben valorar los factores de riesgo, en
particular los antecedentes familiares de dependencia o ingesta de
alcohol, asi como la permisividad del consumo. Una historia familiar de
consumo de alcohol frecuente y permisible predispone a que los jovenes
presenten una conducta de consumo de manera frecuente y en algunos
casos esta conducta se presenta de manera dafiina o dependiente.
(Armendariz et.al, 2014)

“El consumo de alcohol es un factor causal en mas de 200
enfermedades y trastornos. Estd asociado con el riesgo de desarrollar
problemas de salud tales como trastornos mentales vy

comportamentales, incluido el alcoholismo” (OMS, 2018)

Segun lo anteriormente expuesto se determina que el abuso de alcohol y
sustancias psicoactivas, tiene serias repercusiones en la vida de las
personas, tanto en su salud mental, como en aspectos laborales,
personales (cambio de conducta) y familiares. Este ultimo se ve afectado

mayoritariamente por los conflictos al interior del ndcleo familiar.

Se considera la violencia intrafamiliar como toda accién u omision
cometida en el seno de la familia por uno o varios de sus miembros que
de forma permanente ocasione dafio fisico, psicolégico o sexual a otros
de sus miembros, que menoscabe su integridad y causa un serio dafio a su
personalidad y/o a la estabilidad familiar. (Almenares, Louro y Ortiz,
1999, p. 286)

De esta manera se entiende que la violencia fisica es toda lesion fisica o
corporal que deja huellas o marcas visibles; ésta incluye golpes,
bofetadas, empujones, entre otras. Por otra parte, la violencia psicoldgica
se refiere al hostigamiento verbal entre los miembros de la familia a
través de insultos, criticas permanentes, descréditos, humillaciones,

silencios, entre otras; es la capacidad de destruccion con el gesto, la
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palabra y el acto. Esta no deja huellas visibles inmediatas, pero sus
implicaciones son més trascendentes. Se considera violencia sexual a la
imposicion de actos de orden sexual por parte de un miembro contra la
voluntad de otro. Este tipo de violencia incluye la violacion marital.
(Almenares, Louro y Ortiz, 1999, p. 286)

De este modo, se puede establecer que la violencia intrafamiliar puede
generar graves consecuencias en el bienestar y la salud mental de algin
miembro de la familia. Esta situacion influye directamente en el
comportamiento de sus miembros tanto en su pensamiento como en su
forma de actuar, esta problemaética, puede generar trastornos y graves
consecuencias en la salud mental del individuo y los implicados en el acto

de violencia.

Malestares generados a causa de hacinamiento. “Maxima cantidad de los
seres humanos que habitan o que ocupan un determinado espacio es
superior a la capacidad del hogar que deberia y puede contener, de
acuerdo a los parametros de comodidad, seguridad e higiene, interfiere en

la privacidad y el desarrollo del individuo.” (Lebrusan, 2019)

Hacinamiento no mitigable: se consideran en esta situacion los hogares
que habitan en viviendas con cinco 0 mas personas por cuarto (excluye
cocina bafios y garajes). (DANE, 2008, p. 3)

Hacinamiento mitigable: se consideran en esta situacion los hogares
que habitan en viviendas con mas de tres a menos de cinco personas

por cuarto (excluye cocina, bafios y garajes). (DANE, 2008, p. 3)

Es asi, que, segun lo anteriormente mencionado, el hacinamiento en el
hogar genera una cercania forzosa que invade la privacidad de los
miembros de la familia y esta a su vez afecta la salud mental de sus

miembros.
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El nivel de afectacion de un rompimiento sentimental varia en cada
persona, depende del grado de implicacién o identificacién que tenga con
la propia relacion. Cuando la relacion sentimental es parte importante de
la identidad, la disolucion requiere de ajustes indispensables en la
persona. En este aspecto, interviene la dependencia (en cualquier sentido:
econdémico, emocional, fisico), es decir, si gran parte de la identidad y/o
dependencia de una persona se la da su pareja, cuando ésta se aleja o
retira, la despojan de una parte de ella misma. También depende del tipo
de rompimiento: cuando es inadvertida se provoca una sensaciéon de
vacio, impotencia y desconcierto porque se trata de un proyecto de vida
que se trunca o se disipa. En cambio, si la separacion es esperada y
previsible, por el deterioro paulatino de la relacion, el impacto se atenua.
Sin embargo, en ambas situaciones, se produce, inicialmente, una
negacion de la realidad, que en ocasiones se convierte en un detonante
que afecta directamente la salud mental del individuo y en el peor de los
casos puede llegar a ocasionar una conducta suicida. (Medicina Legal,
2015.)

En ocasiones superar la partida de un ser querido se puede convertir en
una experiencia traumatica ya que es de entender que el COVID-19 ha
cobrado muchas vidas y el duelo suele ser méas dificil debido a la
imposibilidad de realizar una despedida tradicional. Es asi que las
actuales condiciones sanitarias restringen cualquier contacto que
puedan tener los familiares con sus seres queridos en dias antes de la

muerte, lo que incrementa el dolor. (Amaya, 2020).

Por lo anterior se infiere que existen afectaciones amorosas que pueden
terminar en problemas emocionales a raiz de la dependencia por el otro,
es necesario comprender que la ruptura sentimental de la pareja no afecta
solamente a los directamente involucrados si no a todos los miembros del
nucleo conviviente de igual manera es necesario acompafiar el proceso de

duelo para evitar que las afectaciones emocionales pueden desencadenar
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afectaciones a la salud mental de alguno de los miembros de la familia.

La pérdida del empleo o falta de oportunidad para la vinculacién laboral,
conlleva la pérdida de ingresos econdmicos y por tanto, cambios en el
estilo de vida, genera incertidumbre frente al tiempo que durard esa
situacion; deficiente o nulo cubrimiento de necesidades basicas de sus
familias; afectacion de la identidad y autoestima, el endeudamiento como
consecuencia de desvinculacién laboral y el desempleo con las deudas,
llevan al incumplimiento en las obligaciones crediticias, al acoso por
parte de cobradores, a posibles embargos, al debilitamiento de la red de
amigos y familiares (cuando son involucrados como codeudores), y a la
ejecucion de hipotecas y desahucios o desalojos. EI cimulo de estos
estresores contribuye a la aparicion de depresion y ansiedad que

precipitan a las personas a atentar contra su vida. (Medicina Legal, 2015)

En este sentido, es posible inferir que el desempleo de alguno de los
miembros de la familia conlleva a dificultades econdmicas dentro del
hogar, las cuales en diversas ocasiones pueden generar conflictos entre
sus miembros, esto a su vez, puede causar ansiedad, depresion y angustia;
son estas, situaciones estresantes que pueden llevar al individuo a padecer
afectaciones en su salud mental que repercute en sus dindmicas y

relaciones familiares.

El afecto de cada individuo es fundamental en las familias; una de las
necesidades basicas para crecer, desarrollarse y alcanzar la
autorrealizacion es el afecto, el amor, pertenecer a un grupo social y
establecer vinculos estrechos con el padre, la madre o con quienes
asuman este papel, Cuando esta necesidad no logra ser recompensada,
nifos y jovenes presentan sentimientos de desamparo, se tornan tristes, en

muchos casos agresivos, y o mas grave, no pueden establecer relaciones
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adecuadas con sus pares. (Vanguardia, 2010)

Segun lo anterior, las pocas manifestaciones afectivas se encuentran
relacionadas con la expresion de sentimientos y las respuestas emotivas
entre los miembros de la familia; es necesario que estas acciones se den
con el fin de establecer un sentimiento de confianza que permita mejorar

y afianzar la comunicacion.

Fuente: Elaboracion propia con base en los autores expuestos en esta.

Lo anterior, permite determinar cuéles son y cémo se definen aquellos factores
protectores y de riesgo que pueden estar presentes en las familias de los estudiantes en
tiempos de confinamiento producido por la pandemia y que se relacionan con la
integridad del mismo y de los otros miembros del ndcleo conviviente. Es asi que a partir
del reconocimiento se deben plantear procesos de prevencion de afectaciones a la salud
mental y promocion de la misma, entendiendo que la “La promocion de la salud se
enfoca en potencializar los factores de proteccion, ayuda a que mejore la salud mental
positiva apoyando a las personas a reconocer sus habilidades y recursos para poder
mejorar sus comunidades, familias y entornos.” (OPS, 2013, p.5) y “La prevencion se
enfoca en las acciones necesarias para evitar que una enfermedad mental ocurra y se
enfoca principalmente en los factores de riesgo” (OPS, 2013, p.7). Segin lo
mencionado por el documento de la Alcaldia Mayor De Bogota D.C. Secretaria de
Gobierno. “MOSSAVI. Modelo de Estrés Social para la prevencion y atencion de la
Violencia Intrafamiliar. 2003 retomado en el texto “Factores Protectores Y De Riesgo
Socio familiares Para La Salud Mental De La Poblacion Adulta Mayor Hospitalizada

En La Clinica Nuestra Sefora De La Paz Durante El Segundo Semestre De 2007”.
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Se considera que existe una estrecha interdependencia entre factores de
riesgo y factores protectores; de esta manera cuando los factores de proteccion
consiguen equilibrar o amortiguar los factores de riesgo es mas improbable que
se dé una situacion critica; por el contrario, cuando son los factores de riesgo los
que predominan y los factores de proteccion no los compensan, es méas probable

que surjan las conductas problematicas. (Buitrago & Padilla, 2008, p. 58)

Teniendo en cuenta lo anterior, la promocion de la salud mental tiene como
principal objetivo fomentar o aumentar el bienestar mental de los individuos a partir de
acciones que permitan potencializar los recursos (factores protectores) con los cuales
cuenta tanto la poblacién como el contexto social, econdémico, politico y cultural en el

cual se inscriben. Para esto, es importante recalcar que, segtn la OMS,

La promocion de la salud mental consiste en acciones que creen entornos
y condiciones de vida que propicien la salud mental y permitan a las personas
adoptar y mantener modos de vida saludables. Entre ellas hay una serie de
acciones para aumentar las posibilidades de que mas personas tengan una mejor

salud mental (2018)

Sin embargo, si en determinada poblacién o familia, los factores que
predominan son los factores de riesgo, es necesario desarrollar procesos de prevencion
de las afectaciones a la salud mental. Es asi, que el concepto de prevencion segun la
ONU significa: “la adopcion de medidas encaminadas a impedir que se produzcan
deficiencias fisicas, mentales y sensoriales (prevencion primaria) o a impedir que las
deficiencias, cuando se han producido, tengan consecuencias fisicas, sicoldgicas y

sociales negativas.” (ONU, 2010)
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Aunque la promocién de la salud mental y la prevencion de las afectaciones a
esta, se han considerado a veces como dos enfoques diferentes, los dos comparten tanto
analogias estructurales como una relacion funcional y un objetivo comdn: mejorar la

salud mental. Por consiguiente

La prevencién de los trastornos mentales, se basa en los principios de
salud publica, y se caracteriza por su enfoque de reduccién de los factores de
riesgo y la promocién de factores de proteccion relacionados con un trastorno
mental o problema de conducta, con el objetivo de reducir su prevalencia e

incidencia. (Gomez Parada, 2017, p.4)

Por lo tanto, la prevencion esta enfocada a disminuir los factores de riesgo que
posibiliten cualquier afectacidon en la salud mental, tanto del estudiante, como de los
demas miembros de su familia. En este sentido el rol del Trabajador Social en el ambito
de la salud mental va encaminado a realizar acciones de prevencion “como estrategia
para reforzar a las familias y reducir o disminuir la aparicion de situaciones de

desestructuracion, desequilibrio o conflicto familiar” (Diaz Herraiz, E, 2003, p. 17).

Finalmente, desde la promocién de la salud mental, el quehacer profesional
considera “todos aquellos factores protectores que contribuyen a garantizar la salud y
una mejor calidad de vida de la poblacion” (Correa, Et al., 2018, p. 204), con el fin
altimo de fortalecer la participacion social en esta area a partir de estrategias de
prevencién y promocion que vinculen de manera activa a la poblacion y orienten el
actuar politico, planificador y educativo del trabajador social, sustentando su

participacion en esta area.
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Entendiendo que, segiin el documento de Zevallos, “Estrategias de Intervencion

de Trabajo Social”, quien retoma a Ander Egg, la estrategia se concibe como:

Proceso sistematico y coherente que se orienta fundamentalmente en la
modificacion y transformacion de alguna problematica social que puede ser de
orden individual, institucional o colectivo. Es una accion especifica del
trabajador social con relacion a los sistemas 0 procesos humanos para producir
cambios que desarrollen la capacidad de reaccion e iniciativa del usuario para
estimularlo a recuperar su propia capacidad de llevar a cabo sus propias
acciones, de emprender actividades que sirvan para eliminar las causas de su

situacién de malestar. (Zevallos, J. s.f, p. 1)

Dicho proceso, esta vinculado directamente con el acompafiamiento profesional
que, segun lo planteado anteriormente, busca reducir o mitigar la situacion de malestar
y los efectos causados por esta, a partir de la contencion y apoyo que implica
“...escuchar atentamente, dejar hablar y permitir que el silencio tenga su lugar en
aquellos problemas, situaciones y preguntas que, ante el dolor y la tristeza, resultan
invisibles (Raffo, s.f, p. 49). En este sentido el acompafiamiento busca ofrecer una

presencia implicada y comprometida con la persona afectada.

Sin embargo, el acercamiento a un profesional o la busqueda de apoyo del
mismo, muchas veces se ve obstaculizado por la desinformacion de quien desea o
necesita acceder a este, bien sea porque la informacion no ha sido suministrada o

porque no ha sido recibida, entendiendo que la desinformacion:

...engloba no solo a los actos volitivos e inequivocos de la manipulacion

informativa (busca como fin dltimo obtener de los receptores una respuesta
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premeditada) y de la omision voluntaria (comporta un accionar negativo, un no
hacer, igualmente voluntario e inequivoco), sino a la propia economizacion
receptiva (sucede cuando el receptor, dentro de su marco de referencia
cognoscitivo, rechaza los mensajes de manera inconsciente), ya que estara tan
desinformado aquel que reciba un conjunto de mensajes alterados de su propia
naturaleza, como aquellos que por el propio efecto de la sobresaturacion de
mensajes en el ecosistema comunicativo no esté informado o esté poco

informado. (Romero, L, 2012, p. 53).

Con base en lo anteriormente expuesto, es necesario reconocer que los procesos
de promocion de la salud mental y prevencion de al afectaciones a esta, no solamente
estan vinculados a los factores protectores y de riesgo presentes en las familias, sino
que también guardan estrecha relacion con el ejercicio profesional del trabajador social
en el marco del desarrollo e implementacion de estrategias que tengan por objeto
reducir la desinformacion frente al tema y brindar el acompafiamiento profesional

pertinente.

2.3 Marco legal.

Teniendo en cuenta que la investigacion se enmarca en la identificacion de los
factores de riesgo y protectores de las familias de los estudiantes de 1° 2° y 3° semestre
del programa de Trabajo Social con la promocién de la salud mental y la prevencion de
afectaciones a esta, se retoman las siguientes leyes, decretos, resoluciones, politicas y
planes que constituyen el marco legal que fundamenta la investigacion y la ubica dentro
de un contexto politico y social. En este sentido, el marco legal se presentara de la

siguiente forma: Normatividad que rige a nivel internacional (marco legal internacional,
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tabla 3) y leyes, decretos, resoluciones, etc. de orden nacional (marco legal nacional,

tabla 4)

Tabla 4.

Marco legal internacional

MARCO LEGAL INTERNACIONAL

"NORMA LEY
TRATADO O
RESOLUCIO RELACION CON LA
N CONTENIDO INVESTIGACION
'Declaracién "'Articulo 16: “La familia es el elemento 'La Declaracion Universal de

Universal de  natural y fundamental de la sociedad y tiene Derechos Humanos permite
los Derechos  derecho a la proteccion de la sociedad y del reconocer a la familia como un
Humanos Estado.” (ONU, 2015, p.34) elemento esencial para el
Articulo 25: “Toda persona tiene derecho a  desarrollo de todo ser humano
un nivel de vida adecuado que le asegure, asi y por tanto, la proteccion de la
como a su familia, la salud y el bienestar,y misma y de cada uno de sus
en especial la alimentacion, el vestido, la miembros, se hace necesaria
vivienda, la asistencia médica y los servicios puesto que es fundamental
sociales necesarios; tiene asimismo derecho tanto para el bienestar social
a los seguros en caso de desempleo, como individual.

enfermedad, invalidez, viudez, vejez y otros Lo anterior, permite entender

casos de pérdida de sus medios de que el derecho a la familia esta
subsistencia por circunstancias vinculado con los factores
independientes de su voluntad.” (ONU, protectores y de riesgo que

2015, p.52)" puedan presentarse dentro de



Plan de Accion “Plan de accion integral enfocado al alcance

sobre la Salud de equidad a través de la cobertura sanitaria

Mental (2013- universal y hace hincapié en la importancia

2020) OMS

de la prevencion”("OMS | Salud mental: un
estado de bienestar", 2013 P.5) es decir, “Su
finalidad global es fomentar el bienestar
mental, prevenir los trastornos mentales,
proporcionar atencion, mejorar la
recuperacion, promover los derechos
humanos y reducir la mortalidad, morbilidad
y discapacidad de las personas con
trastornos mentales”.("OMS | Salud mental:
un estado de bienestar", 2013, p.10)
Obijetivo 3: Poner en préactica estrategias de
promocion y prevencion en el campo de la
salud mental. Para tal fin se deben
desarrollar las siguientes acciones:

“Promociodn de la salud mental y prevencion
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estas. Sin embargo, garantizar
tal derecho implica disminuir

y reducir al minimo los riesgos
dentro de estas y aumentar los

factores protectores.

El plan de accion sobre salud
mental, reconoce la necesidad
de establecer y generar
acciones frente la presencia de
trastornos o enfermedades
mentales, como una de las
prioridades estatales que debe
estar orientada a generar
programas y politicas
direccionadas a fomentar la
promocion de la salud mental
y prevencion de trastornos
mentales en todos los
ciudadanos, teniendo en
cuenta el contexto.

Lo anterior, en el marco de la
equidad en salud mental, que

se articula a partir de:



El Plan de
Accion (2015-
2020) OPS

de trastornos: encabezar y coordinar una
estrategia multisectorial que: combine
intervenciones universales y otras selectivas
para promover la salud mental, prevenir los
trastornos mentales y reducir la
estigmatizacién, la discriminacion y las
violaciones de derechos humanos; responda
a las necesidades de grupos vulnerables
especificos en todo el ciclo vital; y esté
integrada en las estrategias nacionales de
salud mental y de fomento de la
salud.”(OMS, 2013, p. 19)

El Plan de Accién (2015-2020), busca
“Promover el bienestar mental, prevenir los
trastornos mentales y por uso de sustancias,
ofrecer atencion, intensificar la
rehabilitacion, enfatizar la recuperacion y
promover los derechos humanos de las
personas con trastornos mentales y por uso
de sustancias para reducir la morbilidad,
discapacidad y mortalidad.” (OPS, 2014, p.
5)

“Linea estratégica de accion 3: Elaborar e
implementar programas de promocién y
prevencion en el &mbito de los sistemas y
servicios de salud mental y para la atencion
de los problemas relacionados con el uso de
alcohol y otras sustancias, con particular
atencion al ciclo de vida.” (OPS, 2014, p.11)
En el campo de la promocidn y prevencion
en los sistemas y servicios de salud mental,

el papel de otros sectores es crucial puesto
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promocion de la salud mental
(factores protectores) y
prevencion de afectaciones a

esta (factores de riesgo).

En esta medida el plan de
accion busca garantizar el
efectivo cumplimiento de los
derechos humanos de las
personas con trastornos y
enfermedades mentales en el
marco de la dignidad humana
y el bienestar del individuo.
Asi mismo, reconoce la
importancia de generar
estrategias enfocadas en la
promocion de la salud mental
y prevencion de los trastornos
mentales a partir del contexto
en el cual se ve inmerso el
individuo; es asi, que la
familia se establece como un
elemento fundamental para la
salud mental de cada uno de

sus miembros.




que los problemas de salud mental y por uso
de sustancias reciben la influencia de los
determinantes sociales y econémicos. Por
ejemplo, el nivel de ingresos, la situacion
laboral, el nivel educativo, la cohesion
familiar, la discriminacidn, las violaciones
de derechos humanos o la exposicién a
episodios vitales dificiles como la violencia

sexual o el maltrato y abandono infantiles
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Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 5.

-Marco legal nacional

MARCO LEGAL NACIONAL

NORMA LEY

TRATADO

O

RESOLUCION

CONTENIDO

RELACION CON LA
INVESTIGACION

Constitucién
Politica
Colombia

de

Titulo I de los principios fundamentales.
Articulo 5: “El Estado reconoce, sin
discriminacion alguna, la primacia de los
derechos inalienables de la persona y ampara

a la familia como institucion bésica de la

Desde la Constitucién
Politica de Colombia se
asume la familia como una
institucién basica y

primordial de la sociedad,
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sociedad.” (Rama Judicial. Republica de

Colombia, 2016, p. 14)

Capitulo 11

De los Derechos Sociales, Econdmicos y
Culturales. Articulo 42: “La familia es
el nucleo fundamental de la sociedad. Se
constituye por vinculos naturales o
juridicos, por la decisién libre de un
de

matrimonio o por la voluntad responsable

hombre y wuna mujer contraer
de conformar. El Estado y la sociedad
garantizan la proteccion integral de la
familia. Las relaciones familiares se basan
en la igualdad de derechos y deberes de la
pareja y en el respeto reciproco entre
todos sus integrantes. Cualquier forma de
violencia en la familia se considera
destructiva de su armonia y unidad y sera
sancionada conforme la ley.” (Rama

Judicial. Republica de Colombia, 2016, p.
20, 21)

razon por la cual se debe
garantizar la proteccion
integral de la misma y por
consiguiente de cada uno
Dicha

proteccion se articula con

de sus miembros.

los factores protectores y
de riesgo que segin la
dindmica familiar y las
particularidades de cada
familia colombiana, puedan
prevalecer mas los
primeros que los segundos
0 viceversa y por tanto ser
un riesgo 0 un mecanismo
de proteccion para la salud

mental de cada integrante.

Es importante resaltar, que

dichos articulos de Ila
Constitucion tienen expresa
relacion con los derechos
retomados de la D.U.D.H
relacionados con la familia
y la proteccion de la

misma.



Politica Segin (Ministerio de Salud y Proteccion
Nacional de Social, 2018), la Politica Nacional de Salud
Salud Mental Mental busca:

Objetivo general:

Promover la salud mental como elemento
integral de la garantia del derecho a la
salud de todas las personas, familias y
comunidades, entendidos como sujetos
individuales y colectivos para el
desarrollo integral y la reduccion de
riesgos asociados a los problemas y
trastornos mentales, el suicidio, las
violencias interpersonales y epilepsia.
(Pp.24, 25)

Objetivos especificos

-Desarrollar acciones promocionales para el
cuidado de la salud mental de las personas,
familias y comunidades. (p.25)

-Orientar acciones para la prevencion de los
problemas y trastornos mentales, el suicidio,

las violencias interpersonales y la epilepsia.
(p. 25)

Ejel

Promocién de la convivencia y la salud

mental en los entornos (p. 26)
Objetivo eje 1:

Crear las condiciones individuales, sociales y
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La politica reconoce la
salud mental como una
prioridad del bienestar
individual y colectivo, en
este sentido, establece las
condiciones necesarias para
la promocién de la mismay
la prevencion de los
trastornos o enfermedades
mentales, a partir del papel
fundamental que cumple el
entorno en el desarrollo del
individuo y por
consiguiente en la
presencia 0 no de factores
que inciden en su salud

mental.

La politica, reconoce al
entorno familiar como un
eje transversal para la
promocion de la salud
mental y prevencion de
afectaciones a esta. Por
tanto, se hace necesario
generar  acciones  que
propicien este entorno

como saludable.



ambientales para el desarrollo integral de las
personas, promoviendo y manteniendo el

bienestar emocional y social. (p. 26)

Estrategia 1. Generacion y fortalecimiento de
entornos resilientes, saludables y protectores
gue promuevan estilos de vida saludables: Se
refiere a los escenarios de vida cotidiana, en
los cuales los sujetos se desarrollan, donde
constituyen su vida subjetiva, construyen
vinculos y relaciones con la vida social,
histdrica, cultural y politica de la sociedad a

la que pertenecen. para esto se requiere:

A. Fortalecimiento de redes de apoyo social,
familiar y comunitario: En general, se usa el
término red para designar estructuras o
dinamicas de vinculos o interacciones entre
diferentes actores o miembros de un
territorio que pueden ser instituciones
(pUblicas y privadas), organizaciones Yy
grupos de diferentes tipos, comunidades,
familias o personas, que coordinan acciones
conjuntas a través de las cuales comparten e
intercambian conocimientos, experiencias y
recursos (economicos, fisicos, personales,
sociales) para generar alternativas novedosas
que potencian esos recursos (generar
sinergias) para alcanzar un objetivo comin
en respuesta a una situacion determinada.(p.
26)

Estrategia 2: Promocion del involucramiento
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Politica Publica
Nacional de
Apoyo y
Fortalecimiento

a las Familias

parental (p. 27)

Se entiende como la presencia 'y
participacion regular de los padres en la vida

y cotidianidad de los hijos, que implica:

a. Didlogo y concertacion permanente con
fines de acompafiamiento, apoyo, control
y supervision a las actividades de los

nifios, nifias y adolescentes. (p. 27)

b. Construccion de afecto y confianza,
vinculos y relaciones, en un ambiente de

respeto y libertad. (p. 27)
Eje 2

Prevencion de los problemas de salud mental
individuales y colectivos, asi como de los

trastornos mentales y epilepsia. (p. 28)

Objetivo General: Reconocer, promover y
fortalecer las capacidades de las familias
como sujetos colectivos de derechos y
protagonistas  del  desarrollo  social.
(MINSALUD, 2018, p. 17)

La investigacion se sitta en el eje 2 de la

Politica Publica:

Eje 2-Convivencia democratica en las
familias: “Se orienta a la consolidacion de

las familias para la gestién libre y autbnoma
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Es importante reconocer la
politica publica a partir de
un contexto social, politico
y cultural, ya que, desde las
particularidades del mismo,
permite  fortalecer las
estrategias encaminadas al
desarrollo integral de la
familia y las capacidades
de los individuos, con el fin

ultimo de lograr un efectivo



Ley 1616 de
2013 Por medio
de
expide la ley de
Salud Mental y

la cual se

se dictan otras

disposiciones.

de su desarrollo integral y el ejercicio de sus
derechos y de las personas que la integran.
de

fortalecimiento

relaciones
de
capacidades y habilidades en el manejo

Implica la realizacién

democraticas, el

adecuado de conflictos, y la construccion de
proyectos de vida familiares en espacios de
convivencia armoénica” (MINSALUD, 2018,
P. 20)

Estrategia 2B-. “Familias que protegen y
previenen la vulneracion de los derechos. Se
orienta a la prevencion de la vulneracion y al
restablecimiento de los derechos individuales
y colectivos de las familias. Tanto al interior
de las relaciones familiares, como en la
relacion  con

agentes externos y la

comunidad, frente a los derechos de
integrantes de las familias.” (MINSALUD,

2018, P. 20)

Segun el Congreso de la Republica de
Colombia (2013), esta Ley establece lo

siguiente:

Articulo 1. El objeto de la presente ley es
garantizar el ejercicio pleno del Derecho a
la Salud Mental a la poblacién
colombiana, priorizando a los nifios, nifias
y adolescentes, mediante la promocion de
la salud y la prevencion del trastorno

mental, la atencion integral e integrada en
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cumplimiento de derechos
de de

miembros.

cada uno sus

La ley 1616 de 2013 brinda
lineamientos claros para la
garantia plena de los
de
colombianos en el ambito
de
reconoce el

del

como principal entidad en

derechos los

la salud mental, vy

papel

fundamental estado

velar por su cumplimiento.



Salud Mental en el ambito del Sistema

General de Seguridad Social en Salud.

La Salud Mental es de interés y prioridad
nacional para la Republica de Colombia, es
un derecho fundamental, es tema prioritario
de salud puablica, es un bien de interés
publico y es componente esencial del
bienestar general y el mejoramiento de la
calidad de wvida de colombianos vy

colombianas.
Articulo 5. Definiciones

1. Promocion de la salud mental. La
promocion de la salud mental es una
estrategia intersectorial y un conjunto de
procesos orientados hacia la
transformacion de los determinantes de la
Salud Mental que afectan la calidad de
vida, en procura de la satisfaccion de las
necesidades y los medios para mantener
la salud, mejorarla y ejercer control de la
misma en los niveles individual y
colectivo teniendo en cuenta el marco

cultural colombiano.

2. Prevencion Primaria del trastorno
mental. La Prevencion del trastorno
mental hace  referencia a las
intervenciones tendientes a impactar los
factores de riesgo, relacionados con la
ocurrencia de trastornos  mentales,

enfatizando en el reconocimiento
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Asi mismo, brinda
definiciones de algunos
conceptos claves para la
presente investigacion,
como lo son la salud
mental, promocién de esta

y prevencion de trastornos.



Ley No 1361 de
2009 Por medio
de

crea la ley de

la cual se

proteccion

integral a la

familia
(Modificada por
la ley 1857 de
2017)

temprano de factores protectores y de
riesgo, en su automanejo y esta dirigida a

los individuos, familias y colectivos.

Segun el Congreso de la RepuUblica de
Colombia (2009), la Ley 1361 de 2009

establece lo siguiente:

Familia;: Es el nlcleo fundamental de la
Se

naturales o juridicos, por la decision libre de

sociedad. constituye por  vinculos

un hombre y wuna mujer de contraer
matrimonio o por la voluntad responsable de

conformar.

De acuerdo con los temas trabajados a lo
largo de la investigacion, se retoman los
articulos 4 y 5 de la presente ley y los incisos
la tematica a

que se relacionen con

desarrollar.

Articulo 4. DERECHOS. EIl Estado y la
Sociedad deben garantizar a la familia el

ejercicio pleno de los siguientes derechos:

1. Derecho a una vida libre de violencia.

3. Derecho a un trabajo digno e ingresos
justos 4. Derecho a la salud plena y a la
seguridad social

5. Derecho a la educacién con igualdad de
oportunidades, garantizando los derechos a
la asequibilidad, adaptabilidad, accesibilidad
condiciones  de

y aceptabilidad, en
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La Ley 1361 de 2009 nos
permite tener una mirada
méas amplia de la familia y
la proteccion de la misma,
en donde se identifica la
importancia de reconocer
los factores de riesgo y
dinamica familiares

procurando fortalecerlas y

protegerlas. Se trata
entonces, de los
lineamientos dirigidos a

toda familia colombiana a
fin de consolidar ambientes
favorables que propicien el
bienestar de cada uno de
Es

sus miembros.

importante  resaltar que
aunque se establecen unos
minimos dentro de toda
familia  colombiana, el
estado y la sociedad no son

ajenos a estos.



universalidad, equidad, calidad y gratuidad.
6. Derecho a la recreacion, cultura y deporte
9. Derecho a la armonia y unidad.

10. Derecho a recibir proteccién y asistencia
social cuando sus derechos sean vulnerados
0 amenazados.

11. Derecho a vivir en entornos seguros y
dignos.

12.Derecho a decidir libre y
responsablemente el nimero de hijos.

13. Derecho a la orientacion y asesoria en el
afianzamiento de la relacion de pareja.

14. Respeto y libertad en la formacion de los
hijos de acuerdo a sus principios y valores.
15. Derecho al respeto reciproco entre los
miembros de la familia.

16. Derecho a la proteccion del patrimonio
familiar.

17. Derecho a una alimentacion que supla
sus necesidades basicas.

18. Derecho a al bienestar fisico, mental y

emocional.

Articulo 50. DEBERES. Son deberes del
Estado y la Sociedad:

1. Promover el fortalecimiento de la familia
como nucleo fundamental de la Sociedad, asi
como la elaboracion y puesta en marcha de
la Politica Nacional de Desarrollo integral de
la familia.

2. Garantizar el ejercicio pleno de los

derechos de la familia y de sus integrantes.
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Ley 1857 de
2017 Por medio
de
modifica la ley
1361 de 2009
para adicionar

la cual se

y complementar
las medidas de
proteccion de la
familia y se
dictan otras

disposiciones.

3. Brindar asistencia social a las familias que
se encuentren en estado de indefension o
vulnerabilidad.

4. Dar
afianzamiento de la relacion de pareja y las

orientacion 'y asesoria en el

relaciones de familia.

5. Establecer estrategias de promocion y
sensibilizacion de la importancia de la
familia para la Sociedad.

6. Proveer a la familia de los mecanismos
eficaces para el ejercicio pleno de sus
derechos.

7. Establecer programas dirigidos a permitir
el desarrollo armoénico de la familia.

8. Establecer acciones y programas que
permitan la generacion de ingresos estables

para la familia.

Segin el Congreso de la Republica de
Colombia (2017), a través de la Ley 1857 de

2017 se establece lo siguiente:

Articulo 1° Objeto:

garantizar el desarrollo integral de la

Fortalecer vy

familia, como nulcleo fundamental de la

sociedad (p. 1)

En desarrollo del objeto, se contempla como
deber del Estado proveer a las familias y sus
integrantes herramientas para potenciar sus
recursos afectivos, econémicos, culturales,

de solidaridad y criterios de autoridad
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La Ley 1857 de 2017 que
modifica la ley mencionada
(1361),

permite brindar una mayor

anteriormente

claridad sobre los derechos
de cada familia colombiana
y hace énfasis en el rol del
estado colombiano para la
garantia de tales derechos.
Asi mismo, busca fomentar
la inclusion y mejorar

relaciones familiares.



democratica, de manera que los programas
de atencion a la familia y a sus miembros
propicien su unidad y la activacion de
recursos para que funcione como el
instrumento protector por excelencia de sus

integrantes. (p. 1)

Articulo 2°. Adicionese un articulo nuevo a
la Ley 1361 de 2009, el cual quedara asi:
Articulo 4A. Las acciones estatales dirigidas
a proteger a personas en situacion de
vulnerabilidad o de violacion de sus
derechos deberan incluir atencion familiar y
actividades dirigidas a vincular a los
miembros de la familia a rutas de atencion
para acceder a programas de subsidios, de
salud, recreacion, deporte y emprendimiento
que mejoren su calidad de vida donde se les
brinde recursos que les permita prevenir o
superar condiciones de violencia o maltrato,
inseguridad econdmica, desescolarizacion,
explotacion sexual o laboral y abandono o
negligencia, uso de sustancias psicoactivas y
cuidado de personas dependientes en la

atencion de alguno de sus miembros. (p. 1)
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Segun MINSALUD (2020), la Resolucion

Resolucion  N° . o
N° 385, declara la emergencia sanitaria por
385 del

La resolucién 385, no sélo
establece la actual situacion

por la cual atraviesa el pais

12 de causa del coronavirus COVID-19 y se
marzo de 2020.
Por la cual se
declara la
emergencia
sanitaria  por
causa del

coronavirus

adoptan medidas para hacer frente al virus.

..el Decreto 780 de 2016, Unico

Reglamentario del Sector Salud vy
Proteccion Social en el paragrafo 1 de su
2.8.8.1.4.3

Ministerio de Salud y Proteccion Social,

articulo indica que el

como autoridad sanitaria del Sistema de

como emergencia sanitaria,
sino que es esta la que bajo
dicha emergencia sanitaria
que se articulan las
medidas de  seguridad
sanitaria tomadas por el

Gobierno Nacional.

COVID-19 y se L - .
y Vigilancia en Salud Pudblica, "sin
adoptan . . ~
P perjuicio de las medidas antes sefialadas y
medidas  para

en caso de epidemias o situaciones de

hacer frente al

emergencia  sanitaria  nacional o

virus . . . .
internacional, se podran adoptar medidas
de caracter urgente y otras precauciones

cientificos

basadas en  principios

recomendadas por expertos con el
objetivo de limitar la diseminacion de una
enfermedad o un riesgo que se haya
extendido ampliamente dentro de un
grupo O comunidad en una zona

determinada”. (p. 2)

Articulo 1°. Declaratoria de emergencia
sanitaria. Declérase la emergencia sanitaria
en todo el territorio nacional hasta el 30 de
mayo de 2020. Dicha declaratoria podra
finalizar antes de la fecha aqui sefialada o
cuando desaparezcan las causas que le dieron
origen o, si estas persisten o se incrementan,

podra ser prorrogada. (p.3)



Articulo 2°. Medidas sanitarias. Con el
objeto de prevenir y controlar la propagacion
de COVID-19 en el territorio nacional y
mitigar sus efectos, se adoptan las siguientes
medidas sanitarias:

2.1. Suspender los eventos con aforo de mas
de 500 personas. Las autoridades locales
tendran que adelantar las acciones que
correspondan para vigilar el cumplimiento
de la medida. (p. 3)

Articulo 3. Plan de contingencia. El
Ministerio adoptara el plan de contingencia
para responder a la emergencia sanitaria por
COVID-19, el cual podra actualizarse con
base en la evolucion de la pandemia. (p. 4)

Articulo 6. Cultura de prevencién. Las
instituciones publicas y privadas, la sociedad
civil y la ciudadania en general deben
coadyuvar en la implementacion de la
presente norma y de las disposiciones
complementarias que se emitan. En
desarrollo del principio de solidaridad y de
los postulados de respeto al otro, se debera
adoptar una cultura de prevencion vital y

minimizacion del riesgo. (p. 5)
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DIRECTIVA
MINISTERIAL
(MINEDUCAC
ION) N° 04 del
22 de marzo de
2020.

Decreto 457 del

22 de marzo de

2020. Por el
cual se
imparten

instrucciones en
virtud de la
emergencia
sanitaria
generada por la
pandemia  del
Coronavirus
COVID-19 vy el
mantenimiento
del

publico.

orden

Por el cual debe evitarse la concentracion de
personas en los escenarios educativos, por lo
que es necesario que las Instituciones de
Educacion Superior, dentro de su autonomia,
disefien planes y estrategias que faciliten el
desarrollo de los planes de estudio sin la
necesidad de la presencialidad de los
estudiantes, garantizando en todo caso, las
condiciones de calidad reconocidas en el
registro calificado. sefiala como principales
medidas para evitar el contagio del virus y
garantizar la prestacion de los servicios
publicos, el trabajo en casa por medio del

uso de las TIC. (MINEDUCACION 2020a)

Segin MININTERIOR (2020a), se imparten
instrucciones en virtud de la emergencia
sanitaria generada por la pandemia del
coronavirus COVID-19 y el mantenimiento
del orden publico. (p. 1)

Que la Organizacién Mundial de la Salud

- OMS, declaro el 11 de marzo del

presente afio, como pandemia el
Coronavirus COVID-1 esencialmente por
la velocidad de su propagacién, instando a
los estados a tomar las acciones urgentes
y decididas para la identificacion,
confirmacidn, aislamiento y monitoreo de
los posibles casos y el tratamiento de los
asi como la

casos confirmados,

divulgacion de las medidas preventivas
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La directiva afirma la
autonomia que ejerce cada
institucion de educacion
basica, media y superior
para prevenir los contagios
por Covid-19 es asi como
la universidad colegio
mayor de Cundinamarca

decide generar estrategias

desde la virtualidad.
Cancelando las clases
presenciales en su

totalidad.

El decreto 457 se articula
bajo la resolucion anterior
(385) vy

medidas necesarias para

establece las
disminuir los contagios de
COVID-19; entre estas el
aislamiento preventivo
obligatorio que de acuerdo
con los decretos 531 del 8
de abril, 593 del 24 abril,
636 del 6 mayo, 689 del 22
de mayo, 749 del 28 mayo,
990 del 9 julio y 1076 del
28 de julio del presente
ano; establecen el

aislamiento preventivo



Decreto 1168
del 25 de agosto

con el fin de insistir en la mitigacion del

contagio.(p. 4, 5)

Articulo 1. Aislamiento. Ordenar el
aislamiento preventivo obligatorio de todas
las personas habitantes de la Republica de
Colombia, a partir de las cero horas (00:00
a.m.) del dia 25 de marzo de 2020, hasta las
cero horas (00:00 a.m.) del dia 13 de abril de
2020, en el marco de la emergencia sanitaria

por causa del Coronavirus COVID-19. (p. 7)

Para efectos de lograr el efectivo aislamiento
preventivo obligatorio se limita totalmente la
libre circulacion de personas y vehiculos en
el territorio nacional, con las excepciones
previstas en el articulo 3 del presente
Decreto. (p. 7)

Articulo 2. Ejecucion de la medida de
aislamiento. Ordenar a los gobernadores y
alcaldes para que en el marco de sus
competencias constitucionales y legales,
adopten las instrucciones, actos y oOrdenes
necesarias para la debida ejecucion de la
medida de aislamiento preventivo obligatorio
de todas las personas habitantes de la
Republica de Colombia, ordenada en el

articulo anterior. (p. 7)

Segun MININTERIOR (2020b), se imparten

instrucciones a nivel nacional, en virtud de la
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obligatorio a partir del 25
de marzo, hasta 1 de
septiembre del afio 2020.
Medida que posteriormente
sera sustituida por el

aislamiento selectivo.

A partir de este decreto, se

establece el aislamiento




de 2020. Por el
cual
imparten
instrucciones en
virtud de Ia
emergencia
sanitaria
generada por la
pandemia  del
Coronavirus
COVID-19, y el

mantenimiento

del orden
publico y se
decreta el
aislamiento

selectivo con
distanciamiento
individual

responsable.

emergencia

sanitaria generada por la

se pandemia del coronavirus COVID-19 y el

mantenimiento del orden publico. (p. 1)

Articulo 1. Objeto. EIl presente Decreto

tiene por objeto regular la fase de
Aislamiento Selectivo y Distanciamiento
Individual Responsable que regird en la
Republica de Colombia, en el marco de la
emergencia sanitaria por causa del nuevo

Coronavirus COVID 19. (p. 17)

Articulo 2. Distanciamiento individual
responsable. Todas las personas que
permanezcan en el territorio nacional
deberan cumplir con los protocolos de
bioseguridad de comportamiento del
ciudadano en el espacio publico para la
disminucion de la propagacion de la
pandemia y la disminucién del contagio
en las actividades cotidianas expedidos
por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social. Asi mismo, deberan atender las
instrucciones que para evitar la
propagacion del Coronavirus COVID -
19, adopte o expidan los diferentes

ministerios 'y entidades del orden
nacional, cumpliendo las medidas de
aislamiento selectivo y propendiendo por

el autoaislamiento. (p. 17, 18)

Articulo 5. Actividades no permitidas.

En ningdn municipio del territorio

nacional, se podran habilitar los
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selectivo, implementado de
manera  conjunta  con
protocolos individuales de
bioseguridad que permitan
la libre circulacion de las
personas en el territorio
nacional y suponen la
autonomia y la
responsabilidad en el
manejo de protocolos de

autocuidado
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siguientes  espacios 0  actividades

presenciales:

1. Eventos de caracter publico o privado
que impliquen aglomeracién de personas,
de conformidad con las disposiciones y
protocolos que expida el Ministerio de
Salud y Proteccion Social. (p.18)

2. Los bares, discotecas y lugares de
baile. (p. 18)

3. El consumo de bebidas embriagantes
en espacios publicos y establecimientos
de comercio. No queda prohibido el
expendio de bebidas embriagantes. (p. 18)

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo a lo anterior, el Estado colombiano busca generar politicas y
programas direccionados a fomentar la promocion de la salud mental y prevenir los
trastornos y enfermedades mentales de todos los ciudadanos; en este sentido, se
reconoce la familia como un agente fundamental en el marco de la salud mental y por
tanto se debe velar por la proteccion de la misma y el bienestar de cada uno de sus
miembros. Ya que esta, es indispensable para generar acciones preventivas enfocadas a
los factores de riesgo y de promocién articuladas con los factores protectores, en el
marco de un contexto social, econémico, politico y cultural, razén por la cual se deben

adecuar a las particularidades de cada entorno.

Es de vital importancia, articular estos lineamientos legales enfocados en la
salud mental y la proteccion de la familia, a los diferentes &mbitos donde las personas

se desenvuelven cotidianamente como sujetos sociales, es decir, el trabajo, la
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educacion, vivienda, entre otras, propiciando el bienestar y la calidad de vida de las

familias y comunidades.

Capitulo 3 Disefio metodoldgico
3.1 Linea de investigacion

La investigacion se articula bajo la linea de investigacion de sociedad y cultura, mas
especificamente en el Semillero Maloka el cual busca fomentar la investigacion en torno a
las dinamicas familiares que se puedan gestar en la sociedad colombiana y a lo
concerniente con paz y posconflicto; en este sentido, dentro de las tematicas a las cuales
hace alusion la linea de sociedad y cultura, esta investigacion se enmarca en la siguiente:

Familia, sociedad y comunicacion

3.2 Paradigma empirico analitico
La presente investigacion se enmarca en el paradigma empirico-analitico
(positivista), de acuerdo con la metodologia seleccionada para su desarrollo, asi como
con los objetivos de la misma. Dicho paradigma, nos permite identificar y analizar
aquellos factores de riesgo y protectores desde su relacion causal a partir de la
identificacion de hipdtesis sujetas comprobacion, que para el presente caso establecen

una relacioén entre los estudiantes y su medio familiar.

Considerado un paradigma dominante en algunas comunidades cientificas, cuyo
enfoque investigador se vincula a las ideas positivistas y empiristas de grandes tedricos
del siglo XIX y principios del XX. Este paradigma, también, llamado hipotético-
deductivo, cuantitativo, empirico-analitico, racionalista y tiene como fundamento
filoséfico el positivismo. Se basa en la teoria positivista del conocimiento (Ricoy,

2006). El referido autor sefiala que este paradigma asume la existencia de una sola
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realidad; esta regido por leyes, las cuales permiten explicar, predecir y controlar los
fendmenos. Se centra en la bldsqueda de nuevos conocimientos y su generalizacion.
Tambien, lo califica de cuantitativo, empirico-analitico, racionalista, sistematico

gerencial y cientifico tecnoldgico (Ricoy, 2006)

En este sentido, el paradigma Empirico analitico, esta directamente relacionado
con el enfoque de investigacion cuantitativo, que en este caso nos permite establecer o
determinar los factores protectores y de riesgo presentes en las familias de los

estudiantes de los tres primeros semestres, a partir de herramientas estadisticas.

3.3 Enfoque cuantitativo
El enfoque de la presente investigacion es cuantitativo, el cual, segin Hernandez

Sampieri se concibe como:

El enfoque cuantitativo (que representa, como dijimos, un conjunto de
procesos) es secuencial y probatorio. Cada etapa precede a la siguiente y no
podemos “brincar” o eludir pasos. El orden es riguroso, aunque desde luego,
podemos redefinir alguna fase. Parte de una idea que va acotandose y, una vez
delimitada, se derivan objetivos y preguntas de investigacion, se revisa la
literatura y se construye un marco 0 una perspectiva teorica. De las preguntas se
establecen hipdtesis y determinan variables; se traza un plan para probarlas
(disefio); se miden las variables en un determinado contexto; se analizan las
mediciones obtenidas utilizando métodos estadisticos, y se extrae una serie de

conclusiones respecto de la o las hipotesis. (Hernandez-Sampieri, 2014 p.5).

A partir de lo anterior, se seleccion6 a Sampieri como el autor metodologico de

esta investigacion de caracter cuantitativo ya que nos permite explorar fenémenos y
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establecer precedentes, lo cual tiene directa relacion con los estudios exploratorios que
nos permiten tener un acercamiento general a una situacion o problema novedoso o de
reciente aparicion, como lo es el COVID-19 y las medidas tomadas para disminuir los
contagios por el mismo, entre las cuales esta el confinamiento y las repercusiones de
este en los factores protectores y de riesgo presentes en las familias de los estudiantes
de 1° 2° y 3° semestre del programa de Trabajo Social de la facultad de Ciencias
Sociales en la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca y la promocion de la salud

mental como la prevencion de las afectaciones a esta.

En este sentido, como lo plantea el autor metodolégico, el enfoque cuantitativo,
a través de un proceso secuencial nos permite establecer unos planteamiento teorico-
conceptuales que posteriormente seran analizados a la luz de la informacion recolectada
y bajo las particularidades de un contexto y situacion especifica, como lo es el

confinamiento.

3.4 Disefio de la investigacion:

A partir de lo anterior, se selecciono el disefio no experimental, transeccional o
transversal de tipo exploratorio, ya que este, permite observar los fendmenos tal como
se dan en un contexto actual y natural, teniendo en cuenta que son acontecimientos que
ya existen y por ende no son objeto de manipulacion, entre los cuales se puede catalogar
el confinamiento como consecuencia directa de la pandemia producida por COVID-19
de manera inesperada. Aln mas, teniendo en cuenta que la pandemia es un suceso de
reciente aparicion y por tanto el desarrollo de investigaciones de investigaciones bajo
este disefio, permite abordar fendmenos recientes o en los cuales se han realizado pocos

estudios con el fin de establecer un panorama preliminar y amplio.
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3.5 poblacion:

Dado que la investigacion pretende, determinar los factores de riesgo y
protectores presentes en las familias de los estudiantes de los tres primeros semestres
del programa de Trabajo Social, la poblacién seleccionada para participar de este
proceso de investigacion, corresponde a familias de estudiantes de 1°, 2° y 3° semestre
de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca, pertenecientes a la facultad de
Ciencias Sociales del programa de trabajo social. En este sentido, se identifico el total
de la poblacién, el cual corresponde a 243 familias donde 80 familias son de primer

semestre, 85 de segundo y 78 de tercer semestre.

3.6 Muestreo:
La muestra seleccionada es probabilistica estratificada, ya que responde al
disefio de investigacion transeccional y nos permite establecer las diferencias de cada

uno de los grupos o estratos determinados.

Para la identificacion de la muestra en la presente investigacion se realiza un
muestreo estratificado con poblacién finita con respecto a la proporcion. Para lo cual, se
seleccion6 un nivel de confianza del 95% y un error maximo permitido del 10% para el

estudio.
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Figura 1.

Muestreo probabilistico

Nivel de z
confianza= 95%
z=1,96

Error = 5%
n= 243. (1,96%). 0,5. (0,5)

(0,102). 242 + (1,963). 0,5. (0.5)
n= 233,37 = 233,37

2,42 + 0,96 3,38
n= 69,04 = 70

En donde: n= Muestra, N=Poblacion, Z= Unidades tipificadas, las cuales se
obtienen del nivel de confianza que se tiene en la investigacion y puede ser del 90%,
95%, 99% asi z es igual a: 1.64, 1.96, 2.48 respectivamente. S 2 = p.g. Varianza
proporcional la cual determinada la variabilidad de la informacién donde “p” equivale a
la probabilidad de éxito y asume una varianza de 0.25 (05x05), d 2 = Nivel de precision

donde su nivel se expresa en porcentaje.

Esta serd estratificada ya que como sefiala Hernandez (2014), este muestreo
permite comparar entre segmentos, grupos o nichos de poblacion, que para el caso de la
investigacion corresponden a los tres primeros semestres del programa de Trabajo
Social de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca. Para lo cual se utilizara la

siguiente formula:
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ksh = nh
Nh
Donde nh corresponde a la muestra poblacional obtenida anteriormente (70) y
NH al universo poblacional (243); el resultado obtenido de esta division se debe
multiplicar por cada estrato para obtener la muestra de cada uno. Es decir:
Figura 2.

Muestreo estratificado

1).

43— 100% 70— 100 %
80 —  » 3292=337% 23=23,1—»33%

2)

243 ——» 100% 70— 100 %
85 ——» 34,97 =35% 25=24,5 — 35%
3)

243 — 100% 70— » 100%
78— 32,09 =32%)| 22224 —— 2%

Lo anterior, nos permitié seleccionar 70 estudiantes que corresponden
respectivamente a 23 de primer semestre, 25 de segundo semestre y 22 de tercer
semestre. Es necesario recalcar que la unidad de muestreo para esta investigacién, son
los estudiantes de primero, segundo y tercer semestre del programa de Trabajo Social

de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca.

3.7 Recoleccion de datos - instrumento “Factores de Riesgo y Protectores de las
Familias de los Estudiantes, en Relacion con la Salud Mental, Durante la Etapa de
Confinamiento en Tiempos de Pandemia”

Para la recoleccion de informacion se aplicard un cuestionario mediante un
Formulario de Google el cual pretende evaluar las condiciones familiares y los factores

protectores y de riesgo que se evidencian en algunas familias de los estudiantes de 1° 2°
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y 3° semestre de Trabajo Social en la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca.
Dicho instrumento serd aplicado a setenta (70) estudiantes de la institucion, con
respecto a sus familias; este documento esta compuesto por 26 preguntas divididas en
15 secciones (de acuerdo a la plataforma utilizada) que responden al objetivo general de

esta investigacion.

El instrumento cuenta con su respectivo titulo “Factores de Riesgo y Protectores
de las Familias de los Estudiantes, en Relacion con la Salud Mental, Durante la Etapa
de Confinamiento en Tiempos de Pandemia (secciéon N° 1) y el consentimiento
informado (seccion N° 2), que deberan aceptar los estudiantes si desean diligenciar el
instrumento. Es necesario recalcar, que dicho consentimiento explica o aclara la
funcionalidad de la investigacion, asi como, la confidencialidad en el manejo de los
datos. A partir de la seccion N° 3 que contempla la recoleccion de datos generales de los
estudiantes a partir de preguntas como edad y sexo, las cuales buscan caracterizar a los

sujetos participantes

Las secciones N° 4 pretende establecer las caracteristicas del grupo familiar o
nucleo conviviente del estudiante, a partir de la tipologia familiar, N° de personas con
las que convive, el lugar de residencia antes y durante el confinamiento, condiciones de
hacinamiento, adiccion a sustancias psicoactivas dentro del nucleo familiar, casos
positivos para COVID-19, divorcio, separacién o fallecimiento, la presencia de
trastornos o enfermedades mentales y desempleo, durante el confinamiento. De acuerdo
a la respuesta del estudiante (positiva o negativa) frente la pregunta de trastornos, se
dara paso a la siguiente seccidn (5); permitiendo determinar, cual miembro de la familia

presenta trastornos mentales.
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Teniendo en cuenta que estos son factores de riesgo, y que las preguntas tienen
como respuesta si/no, se espera que para que no existan dichos riesgos, la respuesta
debe ser negativa para cada una de estas preguntas. Sin embargo, si alguna o varias
respuestas son positivas, se consideraria la presencia de estos factores de riesgo en el
medio familiar y que por tanto afectan la salud mental del universitario y de los

miembros en general.

De la seccion N° 6 a la N° 14, se presentaran algunas afirmaciones con relacion
a los factores de riesgo y protectores de las familias, a la luz de los conceptos
planteados en los cuadros del marco tedrico. Es necesario recalcar que para dichas
secciones, se utilizardn preguntas cerradas con multiples opciones de respuesta
(siempre, casi siempre, algunas veces, casi nunca y nunca), las cuales seran analizadas a
partir de gréficas y tablas (ubicadas en anexos) correspondientes a la distribucion de
frecuencia, entendida esta como “Un conjunto de puntuaciones respecto de una variable
ordenadas en sus respectivas categorias y generalmente se presentan con una tabla
(Nicol 2006, como se citd en Sampieri, 2014), asi como a los porcentajes de las

mismas.

En este sentido, dicho instrumento, pretende identificar los factores expuestos en
el marco tedrico, donde cada uno de estos, cuenta un nimero de items, que oscila entre
3 y 4 dependiendo de las afirmaciones planteadas; para dar respuesta a dichas
afirmaciones, el estudiante deberd seleccionar entre 5 categorias, las cuales
corresponden a: Nunca, casi nunca, algunas veces, casi siempre, siempre. Es necesario
recalcar que, para el analisis de dichas preguntas, se sacara la frecuencia de cada opcion

de respuesta con el fin de determinar el porcentaje de cada una y la moda, teniendo en
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cuenta que esta es la medida de tendencia central que nos permite determinar cuél es el

dato con mayor repeticion (factor protector o de riesgo) que predomina.

La seccion N° 15 contiene 3 preguntas cuyo proposito es establecer la
importancia de la salud mental a partir de la percepcion de los estudiantes; en este
sentido, se pregunta acerca del concepto de salud mental y del conocimiento acerca de
las acciones que la institucion educativa ha generado en pro del cuidado de la salud
mental a la luz del bienestar estudiantil. Esta Gltima pregunta, permite continuar a la
seccion o finalizar el instrumento, de acuerdo con la respuesta del estudiante (positiva o
negativa), es decir, si la respuesta del estudiante a esta pregunta es negativa (no) el
estudiante habrd culminado el cuestionario y le dara la opcién de enviar el mismo; sin
embargo, si la respuesta del estudiante es positiva (si), automaticamente este serad
remitido a la seccion N° 16 para ampliar la informacién en torno al tema y

posteriormente culminar el cuestionario.

Es importante sefialar, que la informacion obtenida a través del cuestionario nos
permitird tener mayor conocimiento y detalle de la situacion actual de las familias y los
estudiantes en el marco de la pandemia y durante la medida del confinamiento. Es asi
que se pretende verificar algunas situaciones o factores catalogados como de riesgo o
protectores, los cuales puedan significar una alerta tanto dentro de la familia, como de
la institucién educativa, esta Gltima articulada con las estrategias o rutas de atencién en

pro de la promocion de la salud mental y prevencion de afectaciones a esta.
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Capitulo 4 Anélisis de los Datos.

4.1 Analisis de los factores de riesgo y protectores identificados en las familias de los
estudiantes de los tres primeros semestres del programa de trabajo social

Para la presente investigacion el procedimiento de andlisis de datos se
desarrollara de acuerdo al tipo de pregunta (preguntas cerradas con multiple respuesta,
dicotomicas y abiertas) que se encuentra en el instrumento de recoleccion de la
informacion, las cuales se analizaran a través de categorias, entendiendo que estas
corresponden a los factores de riesgo y protectores; por su parte, para el caso de las
preguntas abiertas se analizardn a partir de la codificacion y cuantificacion de las

respuestas.

En este sentido, el instrumento “Factores de Riesgo Y Protectores de las
Familias de los estudiantes en relacion con Salud Mental durante la etapa de

confinamiento En Tiempos De Pandemia.”, se analizard de la siguiente forma.

4.1.1 Informacion sociodemografica de los estudiantes.

Figura 3

-Sexo y edad de la

poblacional.
SEXO Y EDAD DE LA MUESTRA POBLACIONAL
B MASCULINO [ FEMENINO 15A17 ANOS [l 18 A 20 ANOS .
B 21 A23 ANOS 24 A 26 ANOS 27 A 29 AROS 30 + ANOS La  figura  nos
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60

40

20

72,86 . . . -
permite identificar que el

sexo femenino en los
443

primeros tres semestres de
2714

20

sexo edad
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trabajo de grado es el que predomina ya que corresponde a un 72,86% es decir a un

total de 51 mujeres, Asi mismo se logré determinar que con relacion a edad de los

estudiantes, se presenta mayoritariamente una poblacion con un rango de edad entre los

18 y 20 afios de edad correspondiente al 44,33% (31 estudiantes); sin embargo, cabe

resaltar que existe un namero significativo de menores de edad (14 = 20%) que oscilan

entre los 15 a 17 afios los cuales pertenecen a los 2 primeros semestres. Teniendo en

cuenta que existe un margen de error del 5%.

Elaboracion propia

4.1.2. Informacidén de las familias de los estudiantes.

Figura 4

LUGAR DE VIVIENDA ANTES Y DESPUES DEL
CONFINAMIENTO

B ANTES DEL CONFINAMIENTO [l DESPUES DEL CONFINAMIENTO

VIVIENDA
FAMILIAR PROPIA

VIVIENDA
FAMILIAR EN
ARRIENDO

INQUILINATO

HABITACION
ALQUILADA

Lugar de
vivienda antes y después

del confinamiento

A partir de esta figura es
posible evidenciar el
cambio de lugar de
residencia de los

estudiantes encuestados,

antes y durante el confinamiento. Es asi, que se puede determinar que, aunque
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mayoritariamente no se presentaron cambios de domicilio, si existen casos 16 (11.4%) en
los cuales se present6 dicho cambio, lo cual nos permite inferir que un gran namero de la
poblacion estudiantil que residia en inquilinatos y habitacion alquilada antes del
aislamiento obligatorio, decidi6 modificar su lugar de vivienda a una vivienda familiar a
partir del confinamiento. Dicho cambio de residencia, a la luz del marco tedrico supone un
proceso de adaptacion al cambio, no solo de domicilio, sino de las dindmicas que se
present  Eavoracion propia 51 COMO de la convivencia familiar, esto teniendo en cuenta que la
repentina modificacion, puede generar afectaciones en los roles previamente establecidos.

Lo que esta directamente relacionado con el factor protector de adaptacion al cambio

Figura 5

-Afectaciones en la salud mental a causa del cambio de domicilio durante el

confinamiento.
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AFECTACIONES EN LA SALUD MENTAL A CAUSA DEL
CAMBIO DE DOMICILIO DURANTE EL CONFINAMIENTO

B st B nNO POSITIVAS [l NEGATIVAS

100

75

50

25

EL CAMBIO DE DOMICILIO HA TRAIDO AFECTACIONES A LA SALUD MENTAL
AFECTACIONES A SU SALUD MENTAL

Elaboracion propia

A partir de los datos expuestos se puede evidenciar que de aquellos estudiantes que
presentaron un cambio de domicilio durante el confinamiento, el 25% mencion6 que no
han tenido afectaciones a la salud mental debido a esto; sin embargo el 75% refirié que si
ha tenido afectaciones a la salud mental a partir del cambio de domicilio, de los cuales el
8.3% menciona que han sido afectaciones positivas ya que pudieron trasladarse a un lugar
mas amplio, lo que le permite tener un poco mas de espacio y privacidad dentro de su
hogar; asi mismo refirieron que con relacion a la comunicacion, ésta ha mejorado dentro
de la familia; Sin embargo, el 91.67% se refiere a las consecuencias del cambio de
domicilio, como afectaciones negativas a la salud mental ya que dicho cambio ha
significado un obstaculo para la convivencia familiar y la comunicacion, puesto que se han
visto obligados a convivir nuevamente con miembros de la familia con quienes existe una
relacion distante, lo que ha generado el aumento de conflictos, la sobrecarga de labores y

por consiguiente el aumento de estrés.
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Por lo anterior se puede determinar que el traslado de domicilio trae consigo un
proceso de adaptacion a los cambios presentados a partir del confinamiento, dado lo
repentino del cambio. En este sentido, aunque el porcentaje de personas que cambiaron
de domicilio es més bajo frente a quienes no cambiaron, es posible inferir que dado el
porcentaje de afectaciones negativas que signific6 dicho cambio; el cambio de
domicilio durante el confinamiento, representa un factor de riesgo para aquellos que se
ven sometidos al dicho cambio, debido a las afectaciones que repercuten en la salud
mental de los individuos involucrados, es decir tanto de quien realiza el cambio como

de aquellos integrantes que reciben al nuevo miembro de la familia.

Figura 6

-Tipologia familiar

TIPOLOGIA FAMILIAR Es importante

[ NUCLEAR [l EXTENSA O CONJUNTA AMPLIADA [ MONOPARENTAL
[ DIADAS CONYUGALES O PAREJA

identificar las tipologias
familiares presentes en la
poblacion seleccionada que
seran entendidas a partir de

la definicion dada por la

TIPOLOGIA DE FAMILIA autora Angela Maria

Quintero, la cual plantea las

siguientes tipologias: Nuclear, Extensa o Conjunta, Ampliada, Simultanea o
superpuesta, Monoparental, Homosexual y Diada Conyugal o pareja. Es asi, que segun
la informacién recolectada la tipologia que se presenta con mayor frecuencia es el

nuclear equivalente al 48,6% que corresponde a 34 familias, seguido por la familia
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monoparental con un 31,4% sobre el total de la muestra que corresponde a 22 familias.
En este sentido, predominan las familias nucleares y monoparentales, las primeras
conformadas por ambos padres e hijos quienes unidos por un lazo de consanguinidad
conviven bajo el mismo techo, lo que incide en el desarrollo o aumento de sentimientos
de afecto entre los mismos; las segundas: Monoparentales, derivan del factor de riesgo
de separacion, divorcio o fallecimiento, el cual doblega la responsabilidad del padre que

convive con los hijos.

Elaboracion propia

Es importante sefialar que dichos resultados van en concordancia con lo
expuesto por el Observatorio de Familia del Departamento Nacional de Planeacion, el
cual afirma que la Familia Nuclear sigue siendo la forma de organizacién familiar
predominante en los hogares colombianos, es asi que segun cifras del DNP para el afio
2016 representan un total de 60,40% de los hogares. (DANE, ECV 2003, 2008, 2014 y

2016 - Calculos: SPSCV/DDS / DNP)

4.1.3 Factores de riesgo y protectores presentes en las familias de los
estudiantes de los tres primeros semestres de Trabajo Social

Figura 7
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- Hacinamiento y N° de personas con las que habitan.

La siguiente figura,
HACINAMIENTO Y N° DE PERSONAS CON LAS QUE

HABITA tiene directa relacion con el
B SIN HACINAMIENTO [l HACINAMIENTO MITIGABLE 1 ADEMAS DE Mi
B 2A4ADEMASDEMI [ 5A 7 ADEMAS DE Mi MAS DE 7 ADEMAS DE Mi hacinamiento en el hogar'

100,00 92,86

dicho hacinamiento puede
75,00

verse afectado por la

50,00
cantidad de personas que

25,00 .
conviven dentro de un

0,00

mismo domicilio, por lo
HACINAMIENTO N° DE PERSONAS CON LAS QUE HABITA

Elaboracién propia cual, a partir de los datos
expuestos en la figura, se observa que predomina el rango de 2 a 4 personas ademas del
estudiante, con un porcentaje del 72,86% equivalente a 51 familias, lo que quiere decir

que son familias compuestas por 3 a 5 miembros.

De igual forma, segiin marco teérico el factor de hacinamiento se presenta
cuando en una habitacion el N° m&ximo de personas es igual 0 mayor a tres, es asi que
mediante los datos recolectados se puede identificar que en un 92,86% no existe
hacinamiento; dado que en la mayoria de familias este no se presenta, se puede inferir
que la comodidad, la seguridad, la higiene y privacidad posiblemente no se ven
perturbadas por el N° de miembros que conviven dentro del hogar y por lo tanto
permiten o posibilitan un mejor desarrollo de cada miembro. Por lo anterior, se puede

identificar como un factor protector dentro de estas familias.

Es importante recalcar que a nivel nacional, segun el Censo de Poblacion y

Vivienda realizado por el DNP, el Dane y la ONU, se presenta hacinamiento en un
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36.59% (P, 2020) de la poblacion colombiana, cifra que esta directamente relacionada
con el porcentaje de hacinamiento encontrado en la poblacion estudiantil; puesto que en
ambos casos el hacinamiento se presenta minoritariamente. Como se puede observar
tales datos aunque minoritarios, no dejan de ser significativos, puesto que son un factor
determinantes para la convivencia, los roles y otros factores; lo que nos permite
establecer lo siguiente: Existe un porcentaje bajo pero significativo de la poblacion
estudiantil que durante el confinamiento se ve expuesta constantemente al hacinamiento
como factor de riesgo, el cual puede repercutir directamente en la disminucién de

factores protectores.

-Figura 8

Casos positivos de Covid-

19 en la familia.

CASOS POSITIVOS DE COVID-19 EN LA
FAMILIA
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Bs BN Segun los datos
correspondientes a los casos
positivos para COVID-19 dentro
de las familias de los estudiantes

de primero, segundo y tercer

semestre, se pudo evidenciar que
en un 74,29% equivalente a 52 familias, no se presentaron casos positivos; sin embargo,
es posible determinar que un 25,71% equivalente a 18 familias si presentd algun
contagio de sus miembros. Lo anterior nos permite reconocer que aunque el porcentaje
de contagios es menor, este es significativo y constituye un factor de riesgo para las

familias donde si se presentan casos positivos, ya que puede traer grandes repercusiones
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en aquellos que lo padecen; es asi que de acuerdo con el marco tedrico, el contagio por
COVID-19 guarda una estrecha relacién no solo con las afectaciones a la salud fisica
sino mental dado que puede propiciar el desarrollo de trastornos y aumento de
situaciones de estrés, no solo de la persona contagiada, sino de quienes lo rodean. Asi
mismo, es necesario tener en cuenta, que, aunque la medida del confinamiento fue
modificada por el aislamiento inteligente, ain persiste el aumento de casos positivos
para COVID-19, como lo afirma el Ministerio de Salud y Proteccién Social el cual para
Elaboracién propia
el 28 de septiembre del 2020 refiere un total de 818.203 casos confirmados, un total de

25.641 muertes y 722.503 recuperados del virus. (Ministerio de Salud y Proteccion

Social 2020)

Lo anterior nos permite establecer que el factor de riesgo: Casos positivos para
COVID-19, es un factor que de acuerdo con las estadisticas nacionales va en aumento,
lo que es significativo para la salud mental poblacién estudiantil y sus familias ya que
estas pueden estar propensas al aumento de casos y a las consecuencias que ocasiona el

contagio tanto del estudiante como de algin miembro de su familia.

-Figura 9
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porcentaje de desempleo a causa del confinamiento, ya que se presenta en un 64,29%
equivalente a 45 familias. Lo que ha generado no solo la disminucién de los ingresos
econdémicos, sino que estos a su vez podrian estar generando un cambio en las
dinamicas familiares afectando la satisfaccion de las necesidades basicas de cada uno de
los miembros dentro el hogar y el posible aumento de deudas, lo que lleva a situaciones
de incertidumbre, preocupacion y estrés que lo establecen como factor de riesgo.

Elaboracion propia

LOs datos expuestos en la grafica guardan estrecha relacion con las cifras de
desempleo nacional presentadas por el DANE las cuales afirman que la poblacion
ocupada en el afio 2020 disminuyd en relacion con el afio 2019, es asi que mientras para
septiembre del afio 2019 se registrd un total de 22.230 de poblacion ocupada, para el

mismo mes en el afio 2020 esté registro el total de 20.232. (DANE, 2020)
-Figura 10

Divorcio

separacién o fallecimiento

DIVORCIO, SEPARACION O FALLECIMEINTO o
DURANTE EL CONFINAMIENTO durante el confinamiento

B DIVORCIO O SEPARACION [l NO SE PRESENTO DIVORCIO O SEPARACION
FALLECIMIENTOS | SIN FALLECIMIENTOS

100 En relacion con el factor de

75 riesgo de divorcio,

50 separacion ylo

2 fallecimiento de los padres

29
0 —

DIVORCIO O SEPARACION FALLECIMIENTO 0 algun famlllar’ s¢ |Ogra
identificar que no es un
factor que se presente con mayoritariamente, ya que en un 97.1% no se presenté divorcio

ni separacion y en un 94,29% no se presentaron fallecimientos; sin embargo aunque dicho
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factor de riesgo se presentd en unos pocos casos, estos son significativos, ya que pueden
representar un nivel afectacion relacionado posiblemente con una experiencia traumatica
para aquellas familias que lo vivieron, entendiendo que las rupturas sentimentales o duelos
por perdida no solo perjudican a los directamente implicados sino a todos los miembros
del nudcleo conviviente ya que dichas afectaciones emocionales pueden desencadenar
afectaciones a la salud mental. Es asi que segun los resultados se presentd un total de 4
muertes durante el confinamiento, valor que representa el 5,71% y un total de 2
S€  Elaboracién propia  JFCIOS ue se dieron Unicamente en segundo semestre equivalentes a un

2,9%.

Lo anterior, confirma lo establecido por la Superintendencia de Notariado y Registro/
Caodigo Civil, donde se afirma que el N° de divorcios disminuyé para el afio 2020, con
relacion al afio 2019, esto, teniendo en cuenta que, en el 2019, hasta el mes de septiembre
se habian llevado a cabo 13655 divorcios, mientras que, para el presente afio, en lo que ha

corrido del afo, se han presentado 8814 divorcios.

-Figura 11

Adiccion a Spa o

Alcohol dentro del nlcleo

ADICCION SPA O ALCOHOL DENTRO DEL NUCLEO

CONVIVIENTE conviviente.

Bs EnNO
100,00 La presente figura nos

75,00 . . .
permite evidenciar que con un

50,00
porcentaje de 82,86% no se
25,00

- presenta adiccion alguna a
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sustancias psicoactivas o alcohol; sin embargo, aunque el dato anterior se presenta con
mayor frecuencia, es necesario hacer énfasis en el porcentaje de adiccion dentro del
nucleo conviviente de los estudiantes, el cual equivale al 17,14% que representa un
factor de riesgo para la salud mental de los mismos ya que puede generar repercusiones
en el ambito relacional del individuo, que a partir del marco tedrico, pueden
desencadenar conductas agresivas o violentas. Aungue el porcentaje de adiccion es
menor, esto no le resta importancia como factor de riesgo en las familias en las cuales

Elaboracion propia
ST pIcoTIa

Figura 12

Abuso de Alcohol y consumo de Spa en algunos de los miembros de la familia

durante el confinamiento 1°, 2° y 3° semestre.

ABUSO DE ALCOHOL Y CONSUMO DE SPA EN ALGUNOS DE LOS MIEMBROS DE
LA FAMILIA DURANTE EL CONFINAMIENTO 1°, 2° Y 3° SEMESTRE

[ NUNCA [ CASINUNCA ALGUNAS VECES [ CASI SIEMPRE [ SIEMPRE

1.En mi familia se permite el
consumo de cigarrillo

57,14 10,00

2. En mi familia se permite el
consumo de sustancias
psicoactivas

3. En mi familia se consumen
farmaceuticos no medicados,
que requieren de formula y
dosis médica

4. En celebraciones
familiares, se hace una
ingesta excesiva de alcohol

0% 25% 50% 75% 100%

Elaboracion propia
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Se puede identificar que segun la figura anteriormente expuesta, con respecto al
abuso de alcohol y consumo de SPA prevalece la opcion de respuesta nunca en la
mayoria de las preguntas con un 65%, (correspondiente a la sumatoria de las respuestas
de la opcién nunca sobre el valor total) lo cual permite inferir que en su mayoria no se
permite el consumo de cigarrillos, SPA y farmacéuticos no medicados, mientras que el
35% restante expresa que si se permite el consumo bajo las siguientes opciones de
respuesta (casi nunca, algunas veces, siempre y casi siempre) del cual el 10,71%
corresponde a la permisividad en el consumo de cigarrillo, el 3.21% al consumo de
SPA, el 4,29% al consumo de farmacéuticos no medicados y el 16,79% a la ingesta
excesiva de alcohol. Esto nos permite identificar que existe mayor permisividad frente
al consumo de cigarrillo y la ingesta excesiva de alcohol y menor flexibilidad frente al
consumo de SPA, a pesar de que el consumo de las cuatro sustancias, representa un
factor de riesgo, que, aunque se da en baja proporcion, tiene serias repercusiones en la
salud del individuo que podrian afectar el sistema familiar. Lo anterior, guarda estrecha

relacion con la adiccion al consumo de SPA o alcohol dentro del ndcleo conviviente.

Es necesario recalcar que de acuerdo con el marco teorico el consumo de SPA 'y
abuso de alcohol estdn directamente relacionados con la aparicion de trastornos
mentales, asi como con la presencia de conductas agresivas que repercuten en el &mbito
relacional del sujeto; por lo que se constituye como un factor de riesgo para la familia y
cada uno de sus miembros. Con relacion a los cambios durante el confinamiento, se
puede evidenciar que existié un cambio del 27,14% en el consumo de SPA y abuso de
alcohol, donde el 22,86% establece que disminuyé y el 4,29% que aumentd (ver
anexos). Lo anterior concuerda con lo expuesto por la encuesta de consumo de drogas

durante la pandemia, realizada por el periodico ElI Tiempo, en la cual predomina la
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disminucion del consumo en un 49%, asi mismo segun lo mencionado por el periodico
esta disminucion puede estar relacionada con la compafiia; es decir, si el consumidor se
encuentra en compafia de familiares que desconocen su consumo, esto, puede
ocasionar que este se abstenga de consumir lo que puede conllevar a un sindrome de

abstinencia.

-Figura 13

-Trastornos mentales en la familia
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Con respecto a los
TRASTORNOS MENTALES EN LA FAMILIA

Hs ENO trastornos  mentales que Se

100,00

presentan en al familia, se

75,00

puede determinar que un

50,00

85,71% refiere que no existen

25,00

miembros de su familia con un

0,00

Elaboracion propia diagnostico  confirmado; sin
embargo, en un 14,29% si se presentan trastornos mentales dentro de la familia,
porcentaje equivalente a 10 casos de los cuales 3 hacen referencia a trastornos en los
padres, 2 a trastornos en hermanos, 1 a trastornos en abuelos y el restante (4) a otro
miembro de la familia diferente a los mencionados. Es necesario tener en cuenta que,
con base en el marco tedrico, si se presenta un trastorno mental dentro de la familia, es
posible que este genere repercusiones en el desarrollo de alguno de los miembros. Asi
mMismo es necesario tener en cuenta que de acuerdo a lo mencionado por el Ministerio
quien retoma a Pappa (2020) “se sugieren incrementos en presencia de sintomas
depresivos y ansiosos cercanos al 20% en la poblacion con trastornos mentales

previos”; Lo que confirma que el confinamiento es un factor de riesgo para aquellas

personas que han sido diagnosticadas con algun trastorno mental anteriormente.

-Figura 14
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Cohesiéon Familiar Durante Confinamiento 1°,2°,3° semestre

COHESION FAMILIAR DURANTE CONFINAMIENTO 1°, 2°,
3° SEMESTRE

[ NUNCA [l CASINUNCA ALGUNASVECES [ CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. En mi familia
acostumbramos a
hacer las cosas
juntos?

2 Mi familia brinda
apoyo a cada uno
de sus miembros

3. nos sentimos
mas préximos entre
nosotros que entre
personas que no
pertenecen a nue...

4 Los miembros de
mi familia se
sienten cercanos
unos a los otros

0% 25% 50% 75% 100%
Elaboracion propia

A partir de lo planteado desde el marco teorico, se identifica que, en cuanto a la
cohesion familiar desde la perspectiva de los estudiantes, el 50,72 % de las familias no
se sienten cohesionadas, teniendo en cuenta que este porcentaje de la poblacion
seleccion6 opciones de respuesta como: Nunca, casi nunca y algunas veces, las cuales
dan cuenta que de que la mayoria de los miembros no acostumbran a hacer las cosas
juntos, en algunos casos no se sienten apoyados, y cercanos los unos a los otros. Asi
mismo, es necesario reconocer que, aunque el porcentaje de respuestas de siempre y
casi siempre es menor siendo el 49,28%, se puede establecer que en estas familias los

estudiantes reconocen y perciben que su familia esta cohesionada.

De igual manera, se pudo determinar que en épocas de confinamiento la

cohesion en la mayoria de familias presenté cambios (Ver anexo 1, P 10) de acuerdo
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con las respuestas dadas que equivalen al porcentaje de 62,86% del cual el 37,14%
afirmé que mejord la cohesion y el 15,71% que estd desmejord. El valor restante refirio
que no se presentd ningun cambio. Es posible que la mejoria en la cohesion familiar
esté directamente relacionada con la convivencia permanente con otros miembros de la

familia, la cual tiene lugar durante la pandemia.

Figura 15.

Seguridad en la Familia Durante Confinamiento 1°, 2°, 3° semestre

SEGURIDAD EN LA FAMILIA DURANTE CONFINAMIENTO 1°2°Y 3°
SEMESTRE

[ NUNCA [ CASINUNCA ALGUNAS VECES [l CASISIEMPRE @ SIEMPRE

1. En mi familia nos
sentimos acompariados

2. En mi familia nos
colaboramos unos a
otros

3. Cuando creemos que
estamos pasando por
situaciones dificiles nos
brindamos ayuda entre
nosotros

0,00 25,00 50,00 75,00 100,00
Elaboracion propia

En cuanto al factor seguridad las respuestas que prevalecen, son siempre y casi
siempre, con un 66,2% equivalente a la sumatoria de dichas respuestas en cada item
mencionado sobre el valor total, o que nos demuestra que la mayoria de los estudiantes
encuestados, se sienten seguros dentro de su familia, ya que de acuerdo con los
planteamientos del marco tedrico, y los datos obtenidos, los estudiantes perciben que se

sienten acompariados, y que se colaboran y ayudan mutuamente unos a otros; Sin
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embargo, el valor restante de 33,8% correspondientes a las respuestas de nunca, casi
nunca y algunas veces, plantean que no se sienten seguros dentro de sus familias lo que
podria constituirse como un factor de riesgo para la salud mental del individuo y su

familia.

Con relacion al cambio en la seguridad (ver anexo 1 Pp 11), se puede determinar
que en la mayoria de los casos (54,29%) no se presentaron variaciones durante el
confinamiento; el valor restante refiere que si se presentaron modificaciones de mejoria
en un 35,71% y desmejoria en un 10%. Lo anterior, nos permite suponer que este
cambio se debe a la convivencia diaria, propia de la misma condicién de confinamiento,
teniendo en cuenta que, de acuerdo con la definicion de seguridad planteada en el
marco tedrico, esta hace alusién al acompafiamiento familiar que guarda estrecha

relacion con la cotidianidad familiar que esta sujeta al confinamiento.

-Figura 16.
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Roles en la Familia Durante Confinamiento 1°, 2° y 3° semestre

ROLES EN LA FAMILIA DURANTE CONFINAMIENTO 1°, 2%y 3°
SEMESTRE

[ NUNCA [l CASINUNCA ALGUNAS VECES [ CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. En mi familia cada
miembro tiene unas
funciones establecidas

2. En mi familia cada
miembro cumple sus
funciones

3. En mi familia los roles
se pueden modificar por
situaciones externas a la

familia

0% 25% 50% 75% 100%

Elaboracion propia

En las familias de los estudiantes de los tres primeros semestres, con relacion a
los roles, un 50,5% (valor que resulta de la sumatoria de las respuestas nunca, casi
nunca y algunas veces, sobre el valor total) presenta una tendencia al riesgo, ya que un
38.57% refiere que solo algunas veces se establecen y cumplen las funciones y se
pueden modificar los roles; el valor restante (11,91%) corresponde al porcentaje de
estudiantes que conciben que las funciones no estan establecidas, ni se cumplen a
cabalidad dentro de la familia. En este sentido, de acuerdo con el marco teérico, donde
se establece que los roles de cada miembro estan determinados por las funciones que
cumple; cuando estas se incumplen, se puede generar una sobrecarga de labores en

alguno de los miembros, que pueden repercutir en la familia.

Por su parte, en cuanto a la modificacion de los mismos se pudo establecer que

los roles si pueden cambiar por causas externas o adjudicadas al contexto, como lo es el
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confinamiento, ya que, segun las respuestas de los estudiantes, la mayoria (58,57%)
refiere que por causa de este, si se presentaron modificaciones, generando un reajuste
de las funciones de cada uno (ver anexo 1 Pp 12). Es asi, que en algunos casos, las
modificaciones en los roles familiares, pueden estar directamente relacionadas con el
cambio de domicilio y con la adaptacion a nuevas dinamicas familiares; sin embargo,
para quienes no cambiaron de residencia, es posible que este cambio se deba a las
modificaciones en la dinamica familiar, propias del confinamiento y de la permanencia

diaria en el hogar.

Figura 17.

Normas en la Familia Durante el Confinamiento 1° 2 y 3 semestre

NORMAS EN LA FAMILIA DURANTE EL CONFINAMIENTO 1°2°Y 3°
SEMESTRE

[ NUNCA [ CASINUNCA ALGUNAS VECES [l CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. Las normas en mi
familia son claras

2. En mi familia las
normas se establecen bajo 8,57
consenso

3. En mi familia
respetamos nuestras
propias normas

4. Cuando algun miembro
de mi familia no cumple la
norma se genera alguna
sancion

0,00 25,00 50,00 75,00 100,00

Elaboracion propia
Con respecto a la normas familiares, se puede determinar que en el 52.86%

(valor que resulta de la sumatoria de las respuestas nunca, casi nunca y algunas veces,
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sobre el valor total) de las familias de los estudiantes encuestados, no estan claras las
normas lo que puede generar que estas en algunas ocasiones no sean respetadas y esto a
su vez hace que no se produzcan sanciones cuando son incumplidas, lo que podria
constituir un riesgo no solo para el estudiante sino para la familia en general, sobre todo
en cuanto a estabilidad y cumplimiento de metas o valores familiares. Por otra parte, se
puede establecer que para el valor restante (47,14%) de las familias es relevante
preservar el control y establecer las normas con claridad asi, como el cumplimiento o
respeto de las mismas y las consecuencias o sanciones de su incumplimiento, lo anterior
se da a partir de las respuestas dadas que corresponden a la opcion siempre y casi
siempre. Es asi que a la luz del marco tedrico en este Ultimo porcentaje las normas
implican no solo la preservacion del grupo familiar y la imagen del mismo sino el logro
de objetivos e intereses comunes por lo que son de vital importancia para el grupo e

implican la aplicacion de sanciones como objeto de reflexion si estas son incumplidas.

A partir de lo anterior y teniendo en cuenta la situacion de confinamiento, se
puede determinar segun la perspectiva de los estudiantes, que las normas en la mayoria
de sus familias no presentaron modificacion alguna, constatando que en el 64,29% de

familias siguen igual (ver anexos 1 Pp 13).

Teniendo en cuenta las cifras mencionadas previamente, es posible inferir que la
mayoria de las familias presentan una tendencia al riesgo frente al factor de normas, ya
que la preservacion del grupo familiar se ve afectada por la poca claridad y precision
frente a las normas familiares, lo que genera su incumplimiento y deriva en las pocas o
inexistentes sanciones, lo que a su vez puede ocasionar posibles conflictos dentro del

nucleo familiar.
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Figura 18

-Normatividad y permisividad en la familia durante el confinamiento 1°,2°y 3°

NORMATIVIDAD Y PERMISIVIDAD EN LA FAMILIA DURANTE EL
CONFINAMIENTO 1°2°Y 3° SEMESTRE

[ NUNCA [ CASINUNCA ALGUNAS VECES [l CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. Dentro de mi familia se
controlan las actividades
que realiza cada miembro

4,29

2.En mi familia se incurre
al castigo cuando no se
cumple una norma

3. Mi familia es flexible a
la hora de aplicar
castigos cuando algun
miembro incurre en una
falta

4. En mi familia se
pueden modificar los
limites (lo que esta 12,86 10,00
permitido y no dentro de
mi familia) constantem...

0% 25% 50% 75% 100%

Semestre

De acuerdo a la figura anterior, se puede evidenciar que con relacién al control
de las actividades y al castigo por incumplimiento de normas, las familias de los
estudiantes tienen una tendencia permisiva a partir del siguiente porcentaje: 47,14% que
corresponde a la sumatoria de las respuestas nunca y casi nunca de los dos primeros
items sobre el valor total, seguido este por el 32,86% (algunas veces) que implica un
equilibrio entre normatividad y permisividad y el restante que hace referencia a las
respuestas de casi siempre y siempre que representan una tendencia normativa. De igual

manera, con relacion a la flexibilidad en los castigos y a la modificacion de los limites,

Elaboracion propia
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se puede determinar que la mayoria de familias tienden a la permisividad con un
39.29% (valor que resulta de la sumatoria de las respuestas siempre y casi siempre de
los items 3 y 4), entendiendo esta como, la alta flexibilidad y aceptacidn, acompafiada
del bajo control o exigencias del responsable legal o de quien maneje la autoridad en el

sistema familiar.

En este sentido, se puede evidenciar que, desde la perspectiva de los estudiantes,
no solo se presenta mayoritariamente una tendencia permisiva sino también
minoritariamente se presenta la tendencia normativa, lo que en ambos casos podria
representar un factor de riesgo para la salud mental de los miembros de la familia
puesto que implican el no reconocimiento de un punto medio o equilibrado entre ambas
formas de asumir y aplicar las normas en el hogar. Asi mismo, es necesario hacer
énfasis que de acuerdo con el 68.6%, la normatividad o permisividad en el hogar no

sufrié cambio alguno durante el confinamiento. (anexo 1 Pp 14)

Con base en lo anterior y teniendo en cuenta que la mayoria de familias
presentan una tendencia permisiva, es posible establecer que estas, a la luz del marco
tedrico, se pueden caracterizar por las pocas o nulas exigencias de los padres frente a
sus hijos, donde los primeros ceden con facilidad ante los caprichos de los segundos, lo
que podria ocasionar en estos ultimos, el constante incumplimiento de las normas y por
consiguiente la baja responsabilidad frente a sus actos; constituyéndose este como un

factor con tendencia al riesgo.

Igualmente, es necesario tener en cuenta que aunque la investigacién arroja una
tendencia permisiva, es de vital importancia, profundizar en este aspecto con el fin de

determinar con mayor claridad, si este se constituye como un riesgo o si por el contrario
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las dinamicas familiares, se encuentran permeadas por la permisividad, sin generar

afectaciones dentro de las mismas.

Figura 19.

Comunicacién Familiar Durante el Confinamiento 1° 2°y 3° semestre

COMUNICACION FAMILIAR DURANTE EL CONFINAMIENTO 1°2°Y 3°
SEMESTRE

I NUNCA [l CASINUNCA ALGUNAS VECES | CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. En mi familia se puede
saber como se siente cada
uno de los miembros
aunque no lo exprese
verbalmente

2. En mi familia nos
sentimos escuchados

3. Cuando alguno de los
miembros de mi familia
tiene algun problema se lo
comenta a la familia

4. En mi familia se motiva
a todos los miembros a
expresar abiertamente sus
puntos de vista

0% 25% 50% 5% 100%

Elaboracion propia

En cuanto a la comunicacion familiar, se afirma que el 56,43% de las familias,
mantienen una comunicacion en la cual se ve limitado el lenguaje verbal y no verbal y
por consiguiente la expresion de cada uno de sus miembros, dicho porcentaje
corresponde a la sumatoria de las respuestas que se enmarcan en nunca, casi nunca y
algunas veces, sobre el valor total de las respuestas. Por lo anterior es posible inferir
que la comunicacion familiar puede verse afectada y por consiguiente la interaccion

entre ellos, lo que podria constituirse como un factor de riesgo.
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Sin embargo, también es necesario recalcar que el 43,57% de las respuestas
refirieron una respuesta positiva frente a la comunicacion, que corresponde a la
sumatoria de las respuestas siempre y casi siempre, sobre el valor total; comunicacion,
que a luz del marco tedrico se concibe tanto desde el lenguaje verbal como del no
verbal y que posibilita o propicia la expresion de cada miembro y por consiguiente
genera mayor interaccion entre los mismos. De igual manera, es importante recalcar que
durante el confinamiento, el 51,43% refiri6 que no se presentaron cambios en la
comunicacion. Lo que nos permite concluir que las dificultades presentes en la
comunicacion familiar no se ven influenciadas Unicamente por el confinamiento;
aunque existe un namero significativo (48,57%) que si presentd cambios a causa de

este. (Ver anexo 1 Pp 15)

Figura 20.

Afectividad en la Familia Durante el Confinamiento 1° 2°y 3°

AFECTIVIDAD EN LA FAMILIA DURANTE EL CONFINAMIENTO 1° 2°Y 3°
SEMESTRE

B NUNCA [l CASINUNCA ALGUNAS VECES [l CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. Los miembros de mi
familia expresamos nuestras
emociones con facilidad.

2. En mi familia nunca nos
desquitamos con los otros
miembros cuando algo sale
mal

3. En mi familia todos nos
preocupamos por los  [¥A)
sentimientos de los demas.

4. En mi familia es facil
hablar entre nosotros de
cémo nos sentimos

0% 25% 50% 75% 100%

Elaboracion propia
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Se reconoce que el 64,64% de los estudiantes refieren que existen ciertos
aspectos como la expresion de emociones y sentimientos que se ven limitados y
perjudican la afectividad dentro de la familia, lo que podria afectar la salud mental y
estabilidad emocional de los miembros del sistema familiar, es necesario tener en
cuenta que este factor (afectividad) estd directamente relacionado con el factor
anteriormente expuesto, ya que se encuentra vinculado con las expresiones verbales o
no verbales de aquellas emociones dentro de las interacciones de los miembros. Es asi
que, a partir de los analisis expuestos en la grafica, el porcentaje mencionado
anteriormente, corresponde a las respuestas de algunas veces, nunca 0 casi nunca, en
donde se infiere que no siempre se logran expresar y/o preocupar por los sentimientos
de los demas miembros dentro de la familia, e igualmente en algunas ocasiones se
pueden desquitar con los demas cuando algo sale mal. Sin embargo, existen casos
(35.36%, que corresponde a la sumatoria de las respuestas siempre y casi siempre sobre
el valor total) de estudiantes que identificaron que dentro de su familia si hay un

vinculo donde se presenta mayor afectividad y expresion de las emociones.

Por otra parte, con relacion al confinamiento existe un cambio en la afectividad,
que equivale a un 42.86% del total de las respuestas, del cual el 27.14% especifico que
mejoré y el 15.71% que desmejord (Ver anexo 1 Pp 16). Es posible inferir, que los
cambios tanto de desmejoria y mejoria, estan relacionados con las modificaciones del
sistema familiar que suponen un proceso de adaptacion del mismo, y a las condiciones

actuales.
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Figura 21.

Violencia Intrafamiliar durante el Confinamiento 1° 2° y 3° semestre

VIOLENCIA INTRAFAMILIAR DURANTE EL CONFINAMIENTO 1°2°Y 3°
SEMESTRE

B NUNCA [l CASINUNCA ALGUNAS VECES |} CASISIEMPRE [ SIEMPRE

1. En mi familia se ha
presentado violencia fisica
(lesiones fisicas y
corporales), contra alguno
de sus miembros.

2. En mi familia se presiona
o ha presionado a alguno
de sus miembros a realizar
un acto de orden sexual en
contra de su voluntad

3. En mi familia se ha
presentado violencia
psicologica (escarnio
publico, hostigamiento
verbal, humillaciones,
insultos, etc.)

4. En mi familia, durante la

pandemia se han
presentado actos de 72,86 11,43
violencia

0% 25% 50% 75% 100%

Elaboracion propia

En cuanto a la violencia presente en las familias de los estudiantes, estos
manifestaron que no se presenta violencia intrafamiliar, lo anterior se afirma a partir de
la sumatoria de las respuestas que pertenecen al nunca sobre el valor total,
representando asi el 71.07% de las respuestas; sin embargo, el valor restante
correspondiente al 28.93% (correspondiente a la sumatoria de las respuestas de casi
nunca, algunas veces, siempre y casi siempre sobre el valor total), el cual afirma que si
existe violencia intrafamiliar en varias de sus modalidades, donde el 8,57% corresponde
a violencia fisica, el 0,36% a violencia sexual, el 13,21% a violencia psicoldgica y por
ultimo pero no menos importante, el 6,79% determina la presencia de actos de violencia
intrafamiliar durante la pandemia. Es necesario recalcar, que, aunque el porcentaje de

violencia intrafamiliar no se equipare ni predomine, es significativo puesto que dicha
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violencia ocasiona afectaciones en la integridad fisica y mental tanto de la persona
violentada como de quienes presencian los actos violentos en todas o cualquiera de sus

modalidades.

Respecto a los cambios que se dieron en este factor durante el confinamiento, el
34,29% (Ver anexo 1 Pp 17) refiere que, si existi6 un cambio en la violencia

intrafamiliar tanto positivo como negativo, es decir de disminucion o aumento

Aunque lo anterior muestra que en un porcentaje mayoritario no se presentaron
cambios con relacion a la violencia intrafamiliar, durante el confinamiento es necesario
resaltar que a nivel nacional, se ha determinado un aumento significativo en las
denuncias por violencia intrafamiliar, ya que segun la Fiscalia General de la Nacién ha
seflalado que durante el periodo de cuarentena 19 mujeres han sido victimas de
feminicidio, asi mismo, esta entidad ha recibido 3.069 denuncias de violencia
intrafamiliar, de las cuales 1.407 corresponden a delitos sexuales aclarando que, durante
la cuarentena, aproximadamente cada 25 horas fue denunciado un feminicidio, cada 10
minutos se realizd una denuncia de violencia intrafamiliar y cada 21 minutos una
denuncia por delitos sexuales. Asi mismo, las llamadas realizadas a la linea 155
aumentaron un 129,15%, al pasar de 964 en 2019, a 2.209 durante el mismo periodo en
2020. se presenta un preocupante incremento de las llamadas por violencia intrafamiliar
de 141,91%, al pasar de 692 llamadas en 2019 a 1.674 en 2020. Adicionalmente, las
llamadas por delitos sexuales se incrementaron en 76,47%. Segun informacion
proporcionada por ONU Mujeres Colombia, el incremento de las llamadas por violencia
intrafamiliar llegaria a ser del 161%, entre el 25 de marzo y el 16 abril, en comparacién

con el mismo periodo del afio anterior. (sismamujer, 2020, p 05)
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Las cifras expuestas previamente confirman que la violencia intrafamiliar es un
factor de riesgo que aumenta debido al confinamiento y que afecta directamente a todos
los miembros de la familia; esto teniendo en cuenta que, aunque en el caso de la
poblacion estudiantil, se presentd en un porcentaje minoritario, este no deja de ser

significativo.

Figura 22.

CONCEPTO DE SALUD MENTAL

B svB W SMA SME
100,00

75,00

50,00

25,00

0,00

8,57 ’

-Concento de Salud Mental.

Elaboracion propia

Con relacion a las tres categorias S.M.B, S.M.A y S.M.E (salud mental como
bienestar, salud mental como ausencia de afectaciones negativas y salud mental como

enfermedad), es posible inferir lo siguiente con base en el concepto tedrico de salud
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mental: La mayoria de la poblacion seleccionada reconoce la salud mental desde el
bienestar psicologico, comportamental y emocional, que repercute directamente en el
bienestar fisico del individuo y esta directamente relacionado con la calidad de vida y la
formas en las que la persona afronta las adversidades que se le presenten en la
cotidianidad, dichas respuestas se presentan en una frecuencia de 54 sobre 70 encuestados,
lo cual guarda estrecha relacion con el concepto de salud mental desarrollado en el marco
tedrico. Sin embargo, es importante reconocer que algunos estudiantes se refieren a la
salud mental como la ausencia de la enfermedad (frecuencia de 6 sobre 70), asi como, a la
negacion de emociones como la tristeza y sentimientos de soledad, intranquilidad,
frustracién, entre otros. Por el contrario, hay quienes expresan que la salud mental se
refiere a la presencia de trastornos o enfermedades mentales diagnosticadas (frecuencia de

6 sobre 70).

Con base en las tres categorias mencionadas anteriormente, es posible inferir que
las dos Ultimas, es decir: Salud mental como ausencia de afectaciones negativas y salud
mental como enfermedad, estan directamente vinculadas con el desarrollo de prejuicios o
estigmas frente a la salud mental, como a la negativa en la busqueda de acompafiamiento
profesional. Es asi, que bajo esta perspectiva, Trabajo Social, desarrolla un papel
informativo, fundamental para desarrollar procesos de promocion de la salud mental y

prevencion de afectaciones a esta.

Figura 23.
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-Acompafiamiento  profesional para el cuidado de la salud mental.
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Elaboracion propia

En cuanto al acompafiamiento de los profesionales frente a la salud mental, la
poblacién asegur6 en un 88,57% que si se considera importante el acompafiamiento de
los profesionales; sin embargo, se presenta un 11,43% que afirma la existencia de un
estigma frente al acompafiamiento del profesional. Es asi, que de acuerdo con el
concepto teorico, donde el acompafiamiento profesional en salud mental se entiende
como una orientacion que busca brindar apoyo, reconfortar y aliviar al sujeto; y
teniendo en cuenta las voces de los estudiantes, se evidencia la necesidad de buscar
ayuda cuando el individuo lo requiera y mas aun durante el confinamiento.

Sin embargo, existen estigmas, como el temor a solicitar la ayuda, a ser sefialado
por la propia familia, a ser diagnosticado, entre otros, que no le permiten al sujeto
buscar o solicitar esa ayuda o acompafiamiento necesario y sostienen la idea de que el

individuo puede solo con sus problemas.
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Es importante recalcar, que el acompafiamiento esta directamente relacionado
con la familia, entendiendo que esta desarrolla un papel fundamental en la salud mental
de cada uno de sus miembros, ya que puede ser beneficiosa o puede perjudicar la
misma; en este ultimo caso, las afectaciones se pueden identificar a partir de las voces
de los actores puesto que dentro de sus ndcleos convivientes, en muchas ocasiones no
se brindan los espacios para dialogar sobre las emociones de cada uno; emociones que
pueden ser negativas, a causa de la sobrecarga de tareas o funciones dentro del hogar y
que repercuten directamente en la salud mental generando estrés, sentimientos de

frustracidn, descontento, entre otros que pueden llevar a conflictos familiares.

En este sentido, el acompafniamiento profesional, cobra un papel relevante, no solo
desde la institucion educativa, sino a nivel nacional; es por esto, que, durante el
confinamiento, se puso a disposicion de la poblacién colombiana:

La linea telefonica 192, en la que la ciudadania encontrard en la opcion 4 la
atencion en salud mental que brinda apoyo y orientacion. Hasta el 5 de mayo ya
se han realizado 1.635 intervenciones: 60% a mujeres, 46% proceden de Bogot4,
Antioquia y Valle; 45% por sintomas de ansiedad y estrés, seguidos de distintas
formas de violencias al interior del hogar, dijo el viceministro de Salud Publica.
Agrego que las lineas territoriales de salud mental han mostrado un aumento en
las consultas hasta del 30% durante la pandemia del covid-19, siendo la
depresion, ansiedad y violencias los motivos de consulta méas frecuentes. Se
desplegd la linea nacional de apoyo en salud mental que ha realizado méas de
11.400 atenciones desde el 13 de abril y 1.450 personas se han beneficiado de

sesiones virtuales de educacion para cuidado de la salud mental a la poblacion
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general. “El 43% de las cuales se orientaron a la respuesta frente a sintomas de
ansiedad, estrés y depresion, principalmente dando respuesta a solicitudes de
apoyo de personas de Bogota, Antioquia, Cundinamarca y Atlantico (54.5%).

(Minsalud,2020)

Teniendo en cuenta lo planteado anteriormente, la institucién educativa, debe
trabajar de manera conjunta con las propuestas del gobierno nacional, dando respuesta a
las necesidades apremiantes de los estudiantes con relacion a la salud mental, propias
del contexto actual (COVID-19).

Figura 24
-Acciones que adelanta la universidad colegio mayor de Cundinamarca en torno al

cuidado de la salud mental.
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Elaboracion propia

Como se evidencia en la figura en cuanto a las acciones que adelanta la

universidad en pro de la salud mental, asi como del conocimiento de estas y su uso por
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parte de la poblacién estudiantil, se afirma que en un 85.71% no se tiene conocimiento
alguno de aquellas acciones que desarrolla la universidad en torno al cuidado de la
salud mental, por consiguiente, no se accede a estas. Sin embargo, existe un porcentaje
menor (14,29%) que refiere que si tiene conocimiento de las acciones que adelanta la
universidad, porcentaje del cual un 50% ha accedido a estas y un 50% no. Lo anterior,
nos permite inferir que la comunidad estudiantil desconoce las acciones que la
universidad adelanta en torno al cuidado de la salud mental, las cuales cobran gran
relevancia durante el confinamiento, dadas las afectaciones de salud mental que se
presentaron durante el mismo y que para el caso de la investigacion, estan relacionadas
con los factores protectores y de riesgo analizados anteriormente.

Con base en lo anterior (analisis de la informacion obtenida) y su respectiva
relacion con el marco tedrico, es posible inferir no solo lo expuesto previamente con
respecto a los factores tanto protectores como de riesgo presentes en las familias de los
estudiantes de 1,2 y 3 semestre del programa de Trabajo Social de la Universidad
Colegio Mayor de Cundinamarca, sino que dadas las modificaciones que se presentaron
en dichos factores y que tuvieron lugar durante el confinamiento, es imperioso
relacionarlos con la promocién de la salud mental y prevencién de las afectaciones a
ésta, teniendo en cuenta los porcentajes y la frecuencia con las cuales no solo se
presentd cada uno sino que se modifico y que did lugar a un reajuste de la familia,

relacionado directamente con el factor de adaptacion al cambio.

Conclusiones.
Esta investigacion, permitid reconocer la existencia de unos factores que inciden
en la salud mental del estudiante. Dichos factores se establecen a partir del marco

tedrico como factores protectores y factores de riesgo, donde los primeros guardan
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relacion con acciones de promocién y los ultimos con la prevencion de afectaciones en

la salud mental.

Es asi, que teniendo en cuenta los factores protectores mencionados en el marco
teorico, los cuales corresponden a cohesion familiar, seguridad, cumplimiento de roles
familiares, cumplimiento de normas, acceso a la educacion formal, buena comunicacién
familiar, afectividad y adaptacion al cambio, se puede determinar que, durante el
confinamiento, se presentdé con mayor relevancia la seguridad en las familias de los

estudiantes de 1°, 2° y 3° semestre del programa de Trabajo Social.

Dado que la mayoria de los encuestados refieren que, dentro de su familia, se
sienten acompafiados y se prestan ayuda mutua (seguridad = 66,2%). Por su parte, los
factores protectores como la cohesion, la comunicacion familiar, la afectividad, los
roles en la familia, el cumplimiento de normas y el acceso a la educacion formal, fueron
aquellos factores que durante el confinamiento arrojaron una afectacion dentro de las
familias desde la perspectiva de los estudiantes. Es necesario tener en cuenta que dichos
factores, aunque se encuentran enmarcados como factores protectores, al presentarse
estos mayoritariamente con una frecuencia negativa, es decir que en un gran numero de
respuestas se identifican limitaciones u obstaculos que no les permiten cumplir a
cabalidad con su objetivo, nos permite determinar que pasan a ser un posible factor de

riesgo.

En este sentido, se reconoce que existe un porcentaje significativo de estudiantes
que refieren que en su familia, no realizan las cosas juntos, no se sienten apoyados entre
si y no son cercanos con los miembros de la misma, (cohesion = 50,72%) lo que

repercute en las expresiones tanto verbales como no verbales ya que por lo general se
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ven limitadas dentro del ndcleo familiar; lo que incide en la interaccion entre sus
miembros, asi como, en el intercambio de puntos de vista (comunicacion familiar =
56,43%), por consiguiente las respuestas emocionales y la retroalimentacion entre los
miembros del sistema, también se ven afectadas, puesto que la expresion de
sentimientos, emociones y pasiones, esta directamente relacionada con la comunicacion
verbal y no verbal (afectividad = 64,64%); asi mismo, se pudo determinar que las
normas en el hogar no son los suficientemente claras, lo que deriva en su
incumplimiento o el irrespeto de las mismas, lo que deberia generar consecuencias, sin
embargo segun lo expresado, no se presentan sanciones con la misma frecuencia con la
cual se incumplen las normas (normas = 52.86%); por otra parte, en cuanto a los roles
dentro de la familia, es posible inferir que generalmente las funciones de los miembros
no son claras y por ende se incumplen (roles familiares = 50,5%), este factor presenta
un cambio, ya que los estudiantes expresan el aumento de tareas dentro del hogar, el

cambio de roles debido al confinamiento y la sobrecarga de los mismos.

Con relacion a los factores de riesgo identificados en el marco teérico como:
Casos positivos para COVID-19, trastornos mentales en los padres, ambiente
demasiado normativo o demasiado permisivo, abuso de alcohol y consumo de SPA
violencia intrafamiliar, hacinamiento en el hogar, divorcio, separacion o fallecimiento
de los padres, desempleo en la familia y pocas manifestaciones afectivas, de los cuales,
segun lo expresado por la mayoria de estudiantes, predominan factores como: El
desempleo, el ambiente demasiado permisivo y las pocas manifestaciones afectivas,

esta Ultima mencionada anteriormente dentro del factor de afectividad.

Es asi que, segun la perspectiva de los estudiantes, a raiz del confinamiento, ha

aumentado el desempleo, lo que conlleva a disminuir los ingresos econémicos y esto a
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su vez podria generar preocupaciones por el aumento de deudas y la insuficiencia de los
recursos para cubrir las necesidades basicas, lo que segun algunos estudiantes, ha
repercutido en el cambio de domicilio y en el aumento del niUmero de miembros con los
que convive (desempleo = 64,29%); por otra parte, es posible identificar cierta
permisividad en cuanto al control de actividades que realiza cada miembro, a la
imposicion de castigos y la flexibilidad de los mismos, asi como en la modificacion de
limites constantemente; lo que puede ser producto de un bajo control del
comportamiento y del cumplimiento de las normas y a largo plazo podria desencadenar
la justificacibn de conductas inapropiadas y el desentendimiento de las

responsabilidades (ambiente demasiado permisivo = 47,14%).

Por el contrario, los factores de riesgo que no tuvieron tanta notoriedad de
acuerdo con la mayoria de estudiantes, son: Trastornos mentales en los padres, abuso de
alcohol y consumo de SPA, violencia intrafamiliar, hacinamiento en el hogar, casos
positivos de COVID-19 y divorcio, separacién o fallecimiento; puesto que se presentan
en reducidas ocasiones 0 en casos minoritarios con relacion a la repetitividad de los

datos de cada uno.

En tal sentido, a partir de la perspectiva de los estudiantes, se puede evidenciar
que dentro de la poblacién seleccionada se encuentran 10 casos de familiares que han
sido diagnosticados con algun trastorno mental, de los cuales 3 casos son de los padres
y el restante hace referencia a algun otro miembro de la familia. Sin embargo, los casos
que son confirmados y que afectan a los padres pueden constituirse como un factor de
riesgo ya que pueden repercutir directamente en los demas miembros de su familia,
teniendo en cuenta que desde el marco tedrico, dichos trastornos en los progenitores

pueden representar un riesgo significativo cuando el diagnostico obstaculiza las
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funciones de los mismos y genera cambios comportamentales o emocionales (trastornos
mentales en los padres = 4,29%); es necesario aclarar que este factor puede ser
consecuencia directa de conductas autodestructivas como lo son el abuso de alcohol y
consumo de SPA, el cual estd vinculado a la permisividad del mismo, como a la
adiccion a estas sustancias; en el caso de la permisividad dentro del nacleo conviviente,
es posible determinar que el 65% de familias no lo permiten; mientras que por su parte
la adiccidn a estas se ve reflejada en un 3,21%; asi mismo, es imperioso establecer que
durante el confinamiento, el consumo de SPA y abuso de alcohol ha presentado un
cambio significativo en el 27,14% de la poblacion, disminuyendo en un 22,86% lo cual
nos permite inferir que la disminucion del consumo, es una consecuencia directa del
confinamiento, dado que la mayoria de familias no permiten este. (abuso de alcohol y

consumo de SPA = 35%).

Del mismo modo, para el caso del nimero maximo de personas que comparten
una misma habitacion, se puede establecer que en un porcentaje significativo, las
familias no presentan hacinamiento; sin embargo existen reducidos casos (5) que dada
la cantidad de personas que comparten la misma habitacion, se podrian categorizar en
hacinamiento mitigable, el cual repercute directamente en la salud mental y el bienestar
de cada uno de los miembros de la familia, ya que afecta la privacidad, la convivencia,
la higiene, entre otros aspectos aun mas cuando estamos en condiciones de
confinamiento (hacinamiento = 7,14%). Dicha medida trajo con si cambios en las
dindmicas familiares més aun en las relaciones de pareja lo que pudo incidir en el
divorcio o separacion por diferentes causales (divorcio o separacion = 2,9%); asi
mismo, durante el confinamiento, en las familias de los estudiantes encuestados, se

presentd un reducido pero no menos importante numero de fallecimientos (4)



117

equivalente al 5,71%; de lo anterior se puede concluir que estos ultimos, es decir la
separacion, divorcio o fallecimiento en el nucleo familiar representa un riesgo para la
salud mental de los miembros de la familia, ya que puede significar un cambio abrupto
e inesperado en algunos casos, el cual puede generar afectaciones en la estabilidad
emocional de la persona y modificaciones en la convivencia familiar, situacién que

exige un proceso de adaptacion.

En cuanto al factor de violencia intrafamiliar, la cual segin la informacion
obtenida, se puede determinar que esta es baja, ya que se presenta en un 28,93%; lo que
nos permite inferir que en dichas familias existe un riesgo latente que puede
menoscabar la integridad y el bienestar tanto fisico como mental del individuo asi como
de los deméas miembros del nicleo conviviente, es necesario hacer énfasis en el
porcentaje o el nimero de casos que se ven afectados por este factor, ya que aunque la
generalidad de estudiantes refiere que no existe violencia intrafamiliar, esto no le resta
importancia a la especificidad de los casos en los cuales se presenta y sobre todo en los
cuales es recurrente aun mas entendiendo que en algunos casos esta ha aumentado

durante el confinamiento.

Asi mismo, para el caso de los contagios por COVID-19 (factor relevante y
determinante para la salud mental dada la condicién de pandemia actual), desde la
perspectiva de los estudiantes, se puede evidenciar un temor o miedo al virus, asi como
al nimero de contagios los cuales dentro del ndcleo familiar se presentaron en un
25,71%. Situacién que puede generar serias repercusiones en la salud mental por causa
de la incertidumbre, el estrés, la ansiedad y el confinamiento méas atn cuando la persona

estd contagiada y se encuentra en cuarentena estricta o requiere de hospitalizacion.
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Es necesario tener en cuenta que los casos positivos para el COVID-19, la
desinformacion frente al virus, el teletrabajo y la educacion mediada por la virtualidad,
son ejemplos claros de las modificaciones que se originaron a raiz de la pandemia, las
cuales, se pueden considerar como factores de riesgo o protectores; sin embargo, para la
presente investigacion, fue relevante acoger aquellos factores que no solo se presentan
en esta situacion si no en cualquier crisis familiar y por consiguiente estaban
determinados previamente; con excepcion del factor de riesgo “casos positivos para
COVID-19”, que aunque es propio de la contingencia actual, éste, estd directamente
relacionado con las afectaciones que pueden surgir por una enfermedad dentro del
nucleo conviviente y responde al contexto actual en el que se desarrolld la
investigacion.

Asi mismo, es importante aclarar que el confinamiento producido por el
COVID-19 se plante6 como un factor determinante durante la situacion actual; sin
embargo, dada la reciente aparicién del mismo, éste no se tomé como factor protector o
de riesgo, sino que fue a través de los resultados obtenidos para cada factor presente en
las familias, que este se logrd concebir como un factor de riesgo.

Lo anteriormente expuesto nos deja ver que la familia cumple un papel
fundamental en el desarrollo integral del estudiante y por lo tanto en el bienestar del
mismo, lo cual se evidencia claramente no solo en la presencia de unos factores
protectores y de riesgo, sino en la modificacién de los mismos a partir de situaciones
externas a esta, como lo es el confinamiento que se da a raiz de la pandemia COVID-
19, generando cambios que han repercutido en la salud mental tanto del estudiante
como de cada uno de los miembros del sistema familiar y por consiguiente en la

interaccion entre sus miembros.
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Dichas modificaciones que se presentaron en las familias de los estudiantes, exigen
a las mismas, el cumplimiento del factor protector de adaptacion al cambio a partir de la
modificacién en los roles, normas, comunicacion, afectividad, entre otros, relevantes para
el equilibrio entre factores protectores y de riesgo, dentro del nacleo familiar. Es asi, que la
adaptacion al cambio constituye un eje fundamental para la promocion de la salud mental
y prevencién de afectaciones a ésta, teniendo en cuenta que el sistema familiar desarrolla
una de sus funciones bajo la proteccion psicosocial de cada uno de sus miembros. En este
sentido la presente investigacion responde a las lineas de investigacion del semillero
Maloka, entendiéndose que estas se articulan con tematicas de familia, conflicto, entre
otras; que son de suma importancia para el desarrollo de acciones y estrategias que
pretenden aportar al bienestar y calidad de vida de la comunidad universitaria, bajo un
contexto determinado que para el caso de la presente investigacion responde a la situacion
actual de pandemia causada por el COVID-19.

Por otra parte, a partir de la informacion expuesta a lo largo de la investigacion y
teniendo en cuenta que los factores protectores y de riesgo guardan estrecha relacién con la
promocion de la salud mental y prevencion de afectaciones a esta, es posible concluir que
de acuerdo con la frecuencia en la cual se presentaron los factores, desde trabajo social es
necesario desarrollar y articular procesos de promocién y prevencion. Se considera
importante realizar promocion de la salud mental con base en los factores que no fueron
reconocidos o sefialados como un riesgo para alguno de los miembros del ndcleo familiar y
para las familias de los estudiantes en general, con el fin de aumentar y mantener los
factores protectores que se identificaron, a partir de acciones que suministren informacion
fundamental referente al tema que sea Util para comprender y replicar la misma.

Por su parte, también es relevante realizar acciones de prevencion de las

afectaciones a la salud mental, con base en los factores protectores que presentaron una
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tendencia al riesgo, asi como los factores de riesgo, que aunque se presentaron en un
porcentaje bajo son significativos no sélo para la salud mental, sino para el bienestar del
estudiante y su familia; esto, con el fin de disminuir el porcentaje de factores de riesgo
presentes en las familias de la comunidad educativa y aminorar las consecuencias de
dichos riesgos.

Por ultimo, es posible establecer que la presente investigacion, se desarrolla
dentro del semillero de investigacion Maloka y a la luz de la Propuesta de Trabajo para
la Mesa Nacional de Salud mental, Ministerio de Salud y para la Vicepresidencia de la
Republica desarrollada por el Consejo Nacional de trabajo Social en alianza con el
Consejo para la Educacién en Trabajo Social, a partir del desarrollo de procesos
investigativos que permitan obtener informacion confiable y ajustada al contexto actual,
como insumo para el desarrollo y consolidacién de estrategias y planes de accién en
respuesta a las problematicas identificadas durante la pandemia COVID-19, que para el
caso de la investigacién se enfocan en los factores protectores y de riesgo presentes en
las familias de los estudiantes durante el confinamiento.

Lo anterior, guarda estrecha relacién, con lo planteado por Boaventura de Sousa
Santos, quien a través de su ensayo; “La Cruel Pedagogia del Virus” expone lo
siguiente: “La pandemia otorga una libertad ca6tica a la realidad y cualquier intento de
aprisionarla analiticamente esta condenado al fracaso, ya que la realidad siempre va por
delante de lo que pensamos o sentimos sobre ella. (2020, P 38)

Con base en el planteamiento de este autor, y teniendo en cuenta los resultados
obtenidos a través de la investigacion, es posible establecer lo siguiente: La pandemia
se constituye como un suceso que aunque de reciente aparicion, genera cambios o
modificaciones que visibilizan con mayor facilidad, las problematicas estructurales de

vieja data, como lo son el desempleo, el precario sistema de salud y la falta de recursos
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para el mismo, la escasez de recursos otorgados a la educacion puablica, entre otros;
problematicas que se intensifican con el confinamiento e impactan la salud mental de
los individuos y por consiguiente de las familias.

Tales problematicas impactan directamente a la familia, ya que logran
intensificar los factores de riesgo desarrollados a lo largo de la investigacion, el ejemplo
mas claro de ello es el desempleo como problematica estructural que puede acarrear
condiciones de pobreza como las necesidades basicas insatisfechas, generando asi

limitantes en la interaccion que se da entre los miembros de la familia.

Teniendo en cuenta esto, desde las ciencias sociales Boaventura de Sousa,

concibe el papel de los intelectuales como:

Los intelectuales deben aceptarse como intelectuales de retaguardia,
deben estar atentos a las necesidades y aspiraciones de los ciudadanos comunes
y teorizar a partir de ellas. De lo contrario, los ciudadanos estaran indefensos
ante los Unicos que saben hablar su idioma y entienden sus preocupaciones.

(2020, p. 41)

En este sentido, la academia cobra gran relevancia, dado que es a través de esta
que se estudia, concibe y teoriza la realidad; para lo cual, es necesario desarrollar
investigaciones que permiten leer el contexto actual desde diferentes perspectivas, las
cuales cobran mayor sentido, cuando se observa y se analiza desde una mirada

interdisciplinar.
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Es asi que a la luz de la investigacion y los resultados obtenidos y en pro de dar
respuesta al objetivo nimero tres (3), desde el programa de Trabajo Social, es necesario
plantear y desarrollar propuestas que den respuesta a las necesidades sentidas de la
poblacion estudiantil, en el marco del contexto actual; a partir de lo cual se establece
que debido a las modificaciones en el proceso educativo que se ha generado a partir del
confinamiento, como lo es la adaptacion de las clases presenciales a la virtualidad, se
han generado repercusiones en la salud mental y fisica de los estudiantes, tales como: El
agotamiento visual, aumento de estrés y malestares por el aumento en la carga
académica. Esta situacion nos permite inferir que existe la necesidad de generar un
dialogo permanente y bilateral entre la institucion educativa y la comunidad estudiantil
con el fin de desarrollar y ejecutar las acciones necesarias para aminorar tales
afectaciones beneficiandose, tanto la institucion, la comunidad estudiantil, como el
cuerpo docente.

Por consiguiente, se considera pertinente enfatizar en la necesidad de la creacion
de lineamientos que den paso a desarrollar proyectos, programas y/o planes orientados
al cumplimiento de la Politica y Modelo de Bienestar Institucional de la Universidad
Colegio Mayor de Cundinamarca, en concordancia con el eje nimero seis de la politica,
el cual busca promocionar la salud integral y el autocuidado integrando estrategias
como la promocion y prevencion de los estilos de vida saludables, y de autocuidado

entre los estudiantes docentes y personal administrativo.

En este sentido, es imperioso plantear estrategias desde el quehacer profesional
del Trabajo Social orientadas a aquellos factores tanto protectores como de riesgo, que
fueron modificados y/o intensificados durante el confinamiento, para reducir los

posibles riesgos y por consiguiente aminorar las consecuencias de estos.
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Teniendo en cuenta esto, se establecen los siguientes planteamientos como

insumo para la consolidacion de futuras propuestas o estrategias.

Inicialmente, es necesario establecer que, si bien el estudio se llevo a cabo con
estudiantes de la institucion educativa, los factores protectores y de riesgo identificados
previamente pueden afectar la salud mental de toda la comunidad universitaria, es decir:
El personal docente, administrativo, y demas personal que haga parte de la institucion,
entendiendo que estos no son ajenos, a lo ocurrido dentro de sus ndcleos familiares y

por consiguiente a los factores que alli se presenten.

En concordancia con lo anterior, es fundamental partir de un ejercicio de
promocion con base en los factores protectores, que permita informar y educar a esta
poblacion con el fin de que dichos actores no sean los que propicien el aumento de los
factores de riesgo, sino que promuevan y repliquen los factores protectores, orientados a
la comunicacién asertiva, la libre expresion de sentimientos y emociones, al
cumplimiento de los roles y las funciones establecidas, etc. Teniendo en cuenta que
estos insumos le permiten al individuo establecer las bases necesarias no solo para
promover los factores protectores, sino para incentivar habilidades que permitan al
individuo desarrollar acciones bajo la linea de prevencion de las afectaciones a la salud
mental, a partir de las herramientas basicas que le permitan actuar o responder ante
situaciones criticas derivadas de los factores de riesgo, los cuales se identificaron

durante el confinamiento y siguen presentes ain después de levantada dicha medida.

Para el desarrollo y ejecucion de los planteamientos anteriores, es necesario que
la institucion y la comunidad educativa en su totalidad establezcan espacios abiertos al

didlogo que permitan no solo obtener una mirada mas amplia de las situaciones que
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pueda estar presentando algun miembro de la comunidad, sino también establecer
consensos a partir de la diversidad de perspectivas que se puedan evidenciar en los

espacios de dialogo.

Es necesario hacer énfasis que estos planteamientos surgen de una necesidad
identificada a lo largo de la investigacion, la cual corresponde a la desinformacion de la
poblacion estudiantil, frente a las acciones que estd llevando a cabo la Universidad
Colegio Mayor de Cundinamarca, con relacion al manejo y al cuidado de la salud
mental durante el confinamiento, la cual se ha visto afectada por factores externos al
individuo. Por tal motivo, los procesos de promocion y prevencién aqui planteados, no
solo deben ser objeto de formacion sino que estos, deben ser difundidos a partir de
herramientas no convencionales (correo electrénico) que realmente informen a la
comunidad y le permitan acceder de manera oportuna a estos; teniendo en cuenta que el
manejo del correo electronico como elemento principal para la difusién de esta
informacién implica una saturacion de informacion y por tanto que el mensaje o la

informacidn brindada sea omitida por el receptor.

Recomendaciones.

1. Se reconoce la necesidad de plantear estrategias que permitan difundir con
mayor efectividad y claridad la informacién con relacion a las acciones que esta
desarrollando la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca y que benefician a toda
la comunidad, de acuerdo a el grado de desinformacion de la poblacion estudiantil

captado durante la investigacion; dichas estrategias deben estar orientadas desde la
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promocion de la salud mental y prevencién de las afectaciones a ésta en tiempos de
pandemia, teniendo en cuenta los factores tanto protectores como de riesgo que fueron
identificados a lo largo de la investigacion dando prioridad a los factores de riesgo que
aunque se presentaron en un porcentaje bajo, son significativos ya que pueden
perjudicar el bienestar y la integridad no solo del estudiante, sino de su familia, tal es el

caso de la violencia intrafamiliar, mas especificamente de la violencia sexual.

2. Teniendo en cuenta que el factor de desempleo cobré gran relevancia, dada
la frecuencia con al cual se presentd, se recomienda a la institucién educativa, que tenga
en cuenta el alto porcentaje o la cifra de desempleo que se presentd en las familias
durante el confinamiento, ya que este podria repercutir en el bienestar del estudiante y
desencadenar en una posible desercidn estudiantil, lo anterior, es significativo para
generar estrategias que permitan amortiguar los efectos del desempleo en la comunidad

universitaria respondiendo asi a una politica de bienestar estudiantil

3. Teniendo en cuenta que la presente investigacién es de tipo exploratoria, lo
cual nos permite tener un primer acercamiento a las familias y a su actual cotidianidad
(pandemia) desde un plano general, es imperioso que desde el semillero Maloka se
continten desarrollando procesos de investigacion que permitan profundizar en esta
nueva realidad, resaltando la percepcion y los sentires de la comunidad estudiantil
frente a los factores familiares protectores y de riesgo que inciden en la salud mental de

los mismos.

4. Es pertinente generar procesos de intervencion desde Trabajo Social que
vinculen al estudiante, su sistema familiar y su entorno, con el fin de dar respuesta a las

necesidades apremiantes identificadas en esta investigacion y que residen en la
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modificacion del sistema familiar y por tanto afectan la salud mental de cada uno de sus
miembros; intervenciones que deben estar orientadas desde el quehacer profesional del
trabajador social bajo la linea del semillero Maloka, relacionado estas con la promocién
de la salud mental (factores protectores) y a la prevencion de afectaciones a las familias

(factores de riesgo).

5. Aungue la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca desarrollé la
Linea de Atencion y Acompariamiento Social que entré en funcionamiento a partir del 7
de octubre del presente afio, se recomienda que se difunda informacidn especifica frente
al funcionamiento de esta, con el fin de brindar mayor claridad a la comunidad
universitaria. Puesto que, la informacion brindada por la pagina de la universidad
(Unicolmayor estrena linea de Atencion y Acompafiamiento Social), ubicada en la
seccion de noticias no es clara frente a los medios por los cuales se puede llevar a cabo
el acompafiamiento; asi mismo, la informacion que reside en la pagina principal, no
brinda informacién de esta, sino que unicamente se limita a redireccionar al usuario

para que este diligencie el formulario que le permitira acceder al acompafiamiento.

6. Con base en la recomendacion anterior, y teniendo en cuenta que no se
tiene informacion clara frente a los medios de comunicacion utilizados para llevar a
cabo el acompafiamiento; es importante que la Linea de Atencion y Acompafiamiento
Social, no se limite a realizar el seguimiento del caso, por medios telefénicos o virtuales
que impliquen llamadas o videollamadas, esto, teniendo en cuenta que a partir de los
resultados de la investigacion y de los actores participantes, es necesario que el
acompafiamiento se desarrolle en un ambiente propicio para el didlogo fluido y veraz,
ya que en muchas ocasiones, es posible que el usuario no puede hablar de forma clara

mientras esté acompafiado por terceros, algin otro miembro de la familia o personas
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que se vean involucradas en lo que este desea comentar, por lo que, se recomienda
hacer uso de la comunicacién escrita, como lo son correos o chats de whatsapp, para

realizar el acompafiamiento cuando este sea necesario.

7. Por ultimo, con base en las recomendaciones previamente expuestas y
teniendo en cuenta la importancia de las practicas profesionales, dentro de la formacion
académica, asi como la relevancia de la profesion (Trabajo Social), frente a procesos de
promocion de la salud mental y prevencion de afectaciones a esta, se hace necesario que
cada campo de practica profesional, se adapte al contexto actual, reconociendo las
problematicas y las condiciones, que surgen a partir de la pandemia ocasionada por el
COVID-19, como de la medida de confinamiento. Por lo que se recomienda otorgar
mayor relevancia a la salud mental como un eje transversal del actuar profesional sin

importar la especificidad del campo de préactica.
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ANEXOS

Anexo 1.
Para acceder al Anexo 1 correspondiente a las tablas y graficas, ingrese al siguiente link:

https://drive.qgoogle.com/file/d/1Sob9T MBj-

vtUwCXxfIxequAl3zEKQdZrA/view?usp=sharing

Anexo 2.

Transcripcién del acercamiento llevado a cabo con estudiantes del programa de
trabajo social de la Universidad Colegio Mayor de Cundinamarca

Moderador 1: listo de ser asi entonces en este momento me voy me voy a permitir
proyectarles en la pantalla eh pues realmente el formato que nosotras hemos hecho para
realizar el grupo focal eh y a medida de que lo vayamos di di diligenciando pues eh..
ustedes van a entender un poco mas ya que la profesora norma nos pidio ese favor. me
confirman si ya ven la pantalla?

Moderador 1: si, ya se ve
Moderador 2:: si sofi

Moderador 1: listo compafieros entonces como asi lo ha confirmado mi compafiera.. laura
nosotros somos de octavo semestre, en este momento nos encontramos realizando una
investigacion que ehh... a la cual le hemos titulado describir los factores de riesgo y
protectores de las familias de los estudiantes pertenecientes a un... a primero, segundo y
tercer semestre del programa de trabajo social de la facultad de ciencias sociales de la
universidad colegio mayor de cundinamarca.. con relacion a la salud mental en tiempos de
pandemia.... en este sentido, lo que nosotros buscamos es describir.. como lo hemos dicho,
esos factores tanto protectores y de riesgo que se encuentran dentro de cada familia de los
estudiantes y.. eh.. con esto poder inter.. interrelacionar ehh... digamos como la ehh. (1.47)
la ehh.. la situacion que se esta viviendo actualmente con la salud mental de cada uno de
sus miembros y con con la salud mental de ustedes como estudiantes para asi facilitar unas
estrategias que permitan a la universidad crear protocolos para atender esta situacion.

Moderador 1: entonces lau si quieres.. las dices o las digo?
Moderador 2:: no sofi espera un segundo

Moderador 1: bueno


https://drive.google.com/file/d/1Sob9TMBj-vtUwCxflxequAl3zEKQdZrA/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1Sob9TMBj-vtUwCxflxequAl3zEKQdZrA/view?usp=sharing
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Moderador 2:: ehh... bueno entonces antes de empezar directamente con las preguntas del
grupo focal.. ehh... yo entiendo que ustedes participaron del instrumento pues que
nosotros les enviamos les hicimos llegar.. ehhh....todas lo hicieron?

Estudiante 3:: si
Estudiante 5: cumbre: si
Estudiante 2: si sefiora
Estudiante 1: si

Moderador 2:: okay entonces quisiera saber como qué opinan o cémo se sintieron
contestando el instrumento

Estudiante 1: ehh... pues digamos.. fuee.. fue una experiencia chévere ummm.. ehh el
instrumento pues traia traia como preguntas muy interesantes pero a la vez digamos es es
un poco dificil contestarlas ehh.. no sé...siento como que ehh. algunas preguntas como qué
(3:28) uno como que uno como que muchas veces se limita a no contestarlas
correctamente de pronto no sé de pronto por temor diria yo pero de resto muy bien

Moderador 2:: okay...... bueno si es completamente cierto lo que td estas diciendo.. ehh..
hay ocasiones... eh.. pues para nadie es un secreto que la investigacion no siempre arroja
los resultados pues ehh... ajustados totalmente a la realidad precisamente porque pues
tampoco ustedes nos conocen tampoco saben exactamente qué proceso llevamos.. eh.. sin
embargo tratamos en la medida de lo posible de que fuera an6nimo precisamente porque
hay condiciones que de pronto una no se siente con la capacidad de revelar y mas que es
de la familia de uno entonces eh... bueno coincidimos un poco en ese punto eh... no sé
alguien mas que quiera participar por favor

Estudiante 4: bueno por mi parte yo siento que no éramos tan o bueno yo no era tan
consciente de cosas que habian pasado si 0 sea preguntaban y como qué hacia pensar como
como esta la familia actualmente y lo de salud mental y digdmos lo de las rutas... que
digamos yo no conozco muy bien y asi

Moderador 2:: ah okay pero no pues no hay bueno y vamos con lo de la ruta ruta atencion
es algo que estaban como precisamente eh... en construccion céomo lo comentd mi
compafiera la idea es dejar como unas estrategias o una propuesta frente a lo qué pues se
pueda desarrollar pues en torno al tema precisamente de lo que ustedes pues ehh..
respondan igual creo que pues exactamente.. ehh.. un tipo de ruta de atencion que ahorita
este direccionado como tal a las afectaciones de salud mental de pandemia, en el momento
no.. hasta el momento no hay no.. pero pues igual precisamente es una propuesta y es una
estrategia que pues pretendemos plantear.. no sé digamos si alguien mas desee participar..
umm.. si se sintieron comodas con.. contestando el instrumento
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Estudiante 5: cumbre: ehh... pues yo pienso que.... por mi parte siento que las preguntas
fueron como muy precisas 0 sea bien estructuradas y pues no se hicieron como tan
complicadas de responder pues en el sentido de.. de bueno que habia maltiples opciones
de respuesta pero si un poco lo que dice mi compafiera juliana pues ehh.. uno ehh.. me
concientice de algunas cosas que.. que tal vez.. ehh.. no habia sido antes como consciente
de lo que pasaba con mi familia entonces de alguna otra forma me hizo como cémo
reflexionar respecto a eso de salud mental tanto en familia como como.... como en mi caso
COMO.. COMO persona

Moderador 2:: ah okay gracias si es muy importante precisamente por eso.. porque hay
cosas que uno de pronto omite y... jumm.. no se da cuenta hasta que uno se pone a pensar
en eso... cOmMo venga... esto esta pasando y no.... 0 sea no estamos haciendo nada.. 0 van
bien las cosas o.... 0 qué pasa... alguien mas quiere participar por Gltimo.. y si no pues ya
damos inicio a las preguntas.

Estudiante 2: eh... pues yo estoy de acuerdo con mis comparieras en cuanto a la ruta de
atencion pensé que era ya algo existente pero pues bueno ya ya quedo claro sin embargo
algunas preguntas no sé y pronto me dejaron como confundida porque.... era como
negacién y no sé.. ja.. no sabia como bien que responder espero haberlo hecho bien pero en
general pues fueron preguntas entendibles y que también me hicieron como pensar en...
mucho en mi contexto.. no, en lo que he vivido

Moderador 2:: ok vale muchas gracias, ummm.. digamos que lo que tu estas planteando
ahorita.. eh fuera de que recoge un poco lo que plantearon las compafieras es muy
importante precisamente porque pues pues para nosotros es importante saber que las
preguntas si fueron claras.. si? entonces ehh.. puede que si hallan preguntas que sean un
poco como que de pronto lo que tu dices si se niega entonces cdmo coOmo se responde
pero... pero pues bueno muchas gracias.. bueno alguien mas que quiera participar?

Estudiante 3:: eh. pues pienso que la o sea como le dicen mis compafieras como que las
preguntas a uno lo hacian como reflexionar sobre su situacion familiar y personal
pandemia pues durante esta pandemia y ya

Moderador 2:: okay vale muchas gracias alguna otra compafiera 0 creo que vya... ya
respondemos todas..

Estudiante 7: si yo
Moderador 2:: ah.. si claro..

Estudiante 7: no también creo que son actividades importantes ya que muchas veces uno
estd como.. umm.. ig.. ignorante a esos temas de que uno puede decir a uno no le va,...uno
no va a tener alguna afectacion en la salud mental muchas personas son como.. no sé como
decir o sea como negativas hacia el tema porque dicen que todo esta bien de qué
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situaciones como la que estamos viviendo actualmente no, no va a afectar en ningun
momento pero ya viendo uno todas esas preguntas uno entra analizarse primero pues a si
mismo y ya el contorno familiar de que, que si que realmente si existen esas afectaciones
que nadie esta exento para eso

Moderador 2:: si tienes mucha razén precisamente que el contexto es algo que influye
muchisimo y como lo mencionaba antes tanto positiva como negativamente creo que el
tema de ver la salud mental como una enfermedad es un.... estereotipo que todavia
tenemos o bueno tienen muchas personas y es muy marcado si?.. entonces hablar de salud
mental a veces no es tan facil pero, pero pues es importante reconocerla sobretodo la
importancia que tiene pues dentro dentro del bienestar del individuo.. y bueno falta
alguien mas o creo que ya estamos todos

Moderador 1: no lau creo que ya participaron todas

Moderador 2:: okay bueno entonces para empezar quisiera saber un poco.. eh..
precisamente de la dinamica interna de sus familias o sea digamos como se ha visto
afectada.. eh.. que ha cambiado que ha pasado.. pues en el marco de la pandemia

Estudiante 2: eh.. bueno.. umm. pues primero ha cambiado digamos las rutinas que se
tenian no?.. porque pues uno llegaba asi casual se lava las manos y normal entonces ahora
toca llegar desinfectarse, ehh.. depende pues también de donde uno estuvo eh.. irse a bafar
dejar la ropa aparte... eh.. de mi familia sale a trabajar mi mama de resto sélo salimos ya
cuando es asi estrictamente necesario y entonces eso requiere como que todos nos
cuidemos nosotros tres estamos aqui adentro pero... igual ella estuvo expuesta entonces
puede que traiga el virus.. no se sabe entonces nos contagie ummm..ha..cambiado en
cuanto a digamos los roles que cada uno tiene pues yo siempre le he ayudado mucho a mi
mama en cuanto a lo que es la cocina la organizacion del apartamento y toda la cuestion
pero pero ahora me toca mas pues por lo que estoy aqui todo el dia y.... ha cambiado
digamos para bien que ahora mi hermano.. eh.. mi hermano menor se involucra mas en las
cuestiones de.. de.. la cocina entonces me ayuda porque antes no lo hacia.. umm.. también
para cuestiones de lo que es el aseo de la casa.. ummm. que mas te digo?.. umm.. para
digamos pues mi papa se dedica como ya a trabajar por lo que le toca desde las 7 de la
mafiana pues a mi también pero él tiene que estar ahi pues pendiente porque él.. el atiende
al publico atencion al ciudadano entonces él tiene que estar ahi pues como todo el dia
respondiendo correos, chats, llamadas lo que sea.. y de una u otra forma también ha
cambiado para bien a pesar de que pues todo esto hemos.... aqui en la casa entonces
digamos mi papa se hace en el comedor y nos sentamos como tal en el comedor....
momento central pues para.... umm.. pues cada uno tenia estaba en su trabajo en su
estudio en lo que sea y ya digamos el desayuno sigue igual.. umm.. eh.. que més te
cuento??..pues creo que eso es todo

Moderador 2:: okay lina muchas gracias eh.. digamos que lo que tu estds mencionando
eh... apunta precisamente a esas afectaciones positivas no? o sea el hecho de que digamos
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que ustedes de pronto convivan mas tiempo juntos.. eso lleva de pronto a replantearse
precisamente que todos participen de todas las actividades, el tema de.. sobre todo los
roles, es bien importante.no??.. porqué.... hay cosas que todavia digamos estaban
anteriormente asignadas, de pronto a una persona o a dos y ahora pues toca mirar como las
vamos a ejecutar todos o que pasa?.. quien se hace responsable de qué.. y lo d ela limpieza
y la parte sanitaria, creo que es una de las cosas que a la mayoria nos ha afectado porque
nadie estaba acostumbrado a esto... mas all& de que afecta o no la dindmica, creo que en la
salud mental también es bien importante no??.. porqué precisamente cuando uno.. que la
limpieza... que el miedo a contagiarse. que si sali,.. que si no se qué... es es también es
Ccomo una cosas que esta ahi como siempre.. 0 sea que hice que no hice.. no sé si me hago
entender?.. entonces bueno muchas gracias, alguien méas desea participar?

Estudiante 4: eh.. si
Moderador 2:: dale
Estudiante 5:: eh.. bueno pues en el caso de mi familia.. umm.. dale tany dale

Estudiante 6: jumm.. okay.. bueno agregado a lo que comentaba la compafiera lina yo
también consider6 que el aspecto emocional comportamental ha tenido un cambio abrupto
pues las peleas en cierta forma aumentan el choque por cosas que se dan de igual forma en
momentos esta como que todo super feliz y de la nada se pasé y estamos como enojados y
sentimos frustracién ira eh.. muchas veces unas ganas de llorar.. eh.. como que todo toca
entonces siento que el encierro al principio eso fue como lo que mas marcé aqui pues el
lugar donde me estoy quedando.. porque pues si  yo no vivia aca entonces también como
que ese cambio repentino de ser como mas autonoma tener mis cosas mid reglas y venir
otra vez a estar con mi familia entonces ahi estd como el choque por lo que decias ta de
los roles entonces cada quien tiene como su posicion... y ahorita estar aqui como siempre
con las mismas personas bajo las mismas circunstancias entonces eso también es un
cambio super fuerte

Moderador 2:: okay vale muchas gracias... alguien mas iba a participar o complemento?
Estudiante 5:: yo yo iba
Moderador 2:: dale

Estudiante 5:: ahi rapidamente ehh.. .... el lugar donde vivo... eh... también el asumir otros
roles digamos en cuanto a mi... a mi hermano pues yo he sido como la mama.. jajajaja... he
estado pendiente de sus tareas... de muchas cosas pues es chiquitico entonces pues
también.. eh.... eso también carga un poquito digamos.... eh... porque la universidad eh..
también requiere atencion entonces pues esto genera un poquito estrés y digamos pues
algunas veces aqui pues... eh... hemos tenido algunos algunos chogues pero muy pero muy
chiquitos muy pequefios entonces hemos sabido sobrellevarlos porque antes digamos nos
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enojamos y durabamos asi una o0 dos semanas y pues ahora ya vemos que no no Nno es
viable asi como estar chocados.. en el ambiente familiar entonces buscamos como una
solucion que pues que permita llevar un ambiente Illevadero en el hogar.... y....ya creo que
eso seria mi aporte

Moderador 2:: vale muchas gracias.... eh.. bueno si.. lo que las dos mencionan.. lo que las
dos comparieras mencionan..si es bastante importante.... n0? porque ahora empezamos a
tocar el tema de ;como ha afectado la salud mental pero negativamente.. no? y qué
aspectos de pronto no han favorecido precisamente la salud mental tanto de nosotros
mismos como de la familia.. tanto de los otros miembros de la familia eh... y algo que si
gue me causo eh... no sé digamos.. eh.. no sé cdmo gque es muy importante y creo creo....
que no no todos lo habiamos tenido en cuenta y es que la salud mental.. eh.. desde que nos
encerramos 0 bueno nos encerraron o sea como que al comienzo era como que no de
pronto no afectado como que normal si de pronto lo sabemos llevar o de pronto favorecido
precisamente la convivencia.... 0 ha favorecido que estemos en un espacio de pronto
reuniéndonos... pero ya pasado un tiempo.. ya se empiezan a ver las cosas no?... entonces,
precisamente digamos que.. que todo el tiempo compartamos el mismo espacio, no?.. eh..
el tema de la privacidad..el tema de que yo necesito de pronto digamos hay personas que
necesitan.. eh...digamos que necesitan mucho espacio.. eh..

digamos que eso se llama espacio personal y si digamos la casa es muy reducida o y
vivimos muchos se dificulta no? y ahi entran precisamente el tema de los conflictos... de
los cambios temperamentales que comentaba la compafiera entonces si... si es bastante
importante .... eh.... bueno alguien mas desea participar

Estudiante 3: aldana dale camila

Estudiante 4: buenos asi rapidamente es como que si.. si yo al comienzo no es como que
estuviera acostumbrada a convivir mucho con mi familia.. siempre he estado acostumbrada
a vivir con mi mama y pues por cuestiones econémicas y eso ahorita somos 6 entonces
claro las dindmicas cambian totalmente y empiezan a haber como conflictos de.... sobre
orden, sobre las reglas si como que cada uno estaba acostumbrado a vivir diferente
digamos que lo econdmico creo que también afecté mucho también como la estabilidad de
algunos... entonces nosotros tratando como de apoyar.. pero los primeros tres meses fueron
duros y ya después digamos que en lo personal yo empecé a trabajar y bueno después entre
la universidad entonces siento que que igual mas de uno llega... no sé mentalmente
cansado y como no sé el tapabocas como... como el ambiente no mas salir y ver el
ambiente como pesado... todo cerrado yo vivo en una ciudad como mas pequefia entonces
como que... como que todo era distinto digamos que yo ya venia acostumbrada como,
como a la rapidez de bogota y aca entramos mucho en conflicto al comienzo, pero ya como
que.. como lo que decia valentina como que ya se esta viendo que tenemos que convivir
como permanentemente entonces habia que... habia que saber cémo llevar para que
hubiera paz y no y no atormentarse todos la cabeza de estar encerrados
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Moderador 2okay vale muchas gracias.. iba a participar otra chica??

Estudiante 3: aldana: si yo y pues ademas de lo que han dicho mis compafieras, como que..
que hay muchas cosas en comun que... también pasa en mi familia pero digamos que hay
mas pero digamos que ademas de eso hemos estado como también preocupados por por la
familia en general digamos por abuelos tios porque digamos esta pandemia como que nos
ha hecho unirnos mas..... pues en la familia como tal entonces como que era super extrafio
que aunque sea nos llamaramos en un cumpleafios para saber como estdbamos... entonces
digamos que eso es algo positivo y pues algo negativo seria que los conflictos en la
familia pues han aflorado mucho mas.. ehh... pues eh... digamos uno de los mayores
conflictos... pués como tenemos mucho tiempo en la casa entonces pues como que mi
hermano tiende a encerrarse y pues estar todo el dia en el celular y pues digamos que €so
cémo nos afecta a todos porque reconocemos que eso no esta bien en él y que le afecta
muchisimo pero eh... entonces.. ujumm eso es lo que como que tenemos muchos puntos de
vista y entramos mas que todo en conflicto por eso.. ya..

Moderador 2:: okay vale muchas gracias... eh.. bueno entonces lo que comentan las dos
comparfieras es precisamente que miramos ambas partes de la salud mental tanto negativa
como positiva y digamos que se parte como de una idea o de unas.. no dinamicas si no
como... cémo lo digo eh... bueno de una cotidianidad o de una normalidad si?.. a la que
estdbamos acostumbrados y pues qué precisamente con el tema de la pandemia se
modifico y qué bueno algo importante.. es es precisamente lo que mencionaba la
compafiera en el tema econémico no?.. o sea tal vez uno piensa que eso no repercute en la
salud mental.. eh.. pero entonces vemos que es todo lo contrario no??.. qué pasa digamos
cuando cuando no hay los medios 0 no digamos eh.. si yo no cuento con con el sustento
econdémico de pronto para mantener a mi familia o para digamos asumir el rol econémico
gue asumen los padres que en la mayoria pues son quienes asumen precisamente la parte
econdmica.... como qué pasa no?.. de pronto la preocupacion eh... el tema de que no... no
hay comida o no sé si vaya a poder continuar de pronto con la universidad son son son
bastantes cosas que implican de pronto ponerse a pensar de pronto en todo el contexto y
como ha afectado uno pensaria de pronto no.. solamente son los conflictos pero hay
muchas cosas que indirectamente han incidido.. ummm.. lo mismo el tema de buscar
como esos medios para convivir en paz es bien.. es bien importante no??... porque al
comienzo uno pensaba no pues esto va a durar dos meses tres meses y ya, pero ya cuando
han pasado 5 meses uno dice no venga hay que replantearnos las cosas porque tampoco
podemos seguir asi.. no, no es lo ideal y... y lo que mencionaba también la compafiera de
que los conflictos afloran mas tiene tiene mucha relacion con lo que mencioné antes y.. y
con lo que creo que todas hemos coincidido en lo mismo no?... el tema de los conflictos es
lo que més se ha notado y... y una cosa el tema del celular es bien importante no?.. porque
ahora de pronto antes digamos unos salia y caminaba hacia otras cosas pero ahora.. eh.. el
tema estar pegado a una pantalla todo el dia también influye mucho no?... no sélo la
dinamica sino la salud mental del individuo eh... bueno alguien mas quiere participar?
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Estudiante 2: ay si yo... una cosita muy chiquita y ya que mencionaste el celular yo soy
muy consciente digamos del tiempo que invierto en algo.... y admito que me he vuelto a
super adicta al celular o sea no sé siento que sobretodo porque muchas veces las clases
virtuales como que hay puntos en los que uno pierde como el hilo la concentracion no se
uno se dispersa y cojo el celular y me la puedo pasar ahi muchisimo tiempo entonces...

Estudiante 5: cumbre: jajaja si, que horror

Estudiante 2: rodriguez: si yo sé o sea no crean yo me siento re mal porque yo digo no no
tengo que dejar esto por que ya a mi el celular no me puede faltar.. y me siento mal por
€s0... por que... antes no era asi... yo podia ir mi celular por ahi era asi como super
descuidada ahora no... entonces, pues eso

Moderador 2:: okay vale gracias... eh... alguna otra compafiera creo que iba hablar
Estudiante 1: eh.. si yo pues... me escuchas?
Moderador 2:: dale.. si si

Estudiante 1: eh... pues digamos.. eh.. aqui en casa eh... las dindmicas pues obviamente
han cambiado eh.. nosotros bueno mi familia tiene un almacén de muebles.. entonces es
algo que ahorita la situacion econdmica estan bastante... pues dificil obviamente no hay
que hacer desagradecidos porque pues la comida no ha faltado pero.. eh.. pero si digamos
que hemos tenido que pues limitarnos de muchisimas cosas eh.. en lo personal digamos
que las dinamicas familiares siempre han sido complicadas... eh... entonces compartir con
ellos eh..se ha vuelto un poco mas complicado por el hecho de que no conviviamos
constantemente entonces es dificil pero pues también hay que resaltar que la relaciones con
mi mama si se han tornado un poco mas agradable un poco méas mas bonita pero
personalmente pues si me he sentido bastante mal no sé el estar encerrada... soy una
persona que de verdad eh... le gusta mucho callejear.. jajaja entoncesss... el hecho estar
encerrada eh.. también es agotante como la universidad... si estar pegados a un computador
todo el dia tanto tiempo también lo agota uno mentalmente y pues si, si no voy a negar
(27:00)

Laura: Okay vale, muchas gracias, gracias a lo que tu mencionas, es muy importante
precisamente porque ... no tanto de pronto el tema.. pues si el tema de la pantalla influye
un poco, pero el tema del agotamiento mental es algo que esta ahi, y que de pronto no nos
damos cuenta y que precisamente pues como es consecuencia de todas estas cosas que
hemos mencionado. si bien lo econémico incide precisamente como tu lo has mencionado,
tan to en la dinamica como en mirar a ver qué se va a hacer, creo que también el tema del
agotamiento es porgue un no pensar en que va a pasar. si de pronto antes uno decia — no,
de pronto en dos meses ya es normal- y creo que todos lo pensabamos asi cuando empezo,
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de hecho para nosotras fue bastante complejo, ya que lo veiamos asi por el tema de las
practicas, como de pronto terminar précticas en vacaciones 0 miramos como hacemos,
pero pues ahora es imposible y creo que eso no lo veiamos venir, entonces el hecho de
pronto no saber cuando voy a poder volver a la presencial dad o cuando voy a poder salir (
lo que tu mencionabas) ya que si tu es una persona que estd muy acostumbrada a salir todo
el tiempo pues es bastante complejo y creo que sobre todo nosotros cm estudiantes
también nos ha afectado bastante porque uno acostumbrado a salir 7 de la mafana ay
regresar 8 de la noche todos los dias, entonces el hecho de no parar en la casa es complejo,
y como estamos encerrados afecta ya bastante... bueno, alguien mas desea participar? o
continuamos con la siguiente pregunta?

sofia: creo que ya todos participaron, pero sabes laura? si que me quedo pensando la idea
del hecho de que, no sé, pensé que era algo méas de nosotros, pero es una realidad de todos
los comparieros de no poder medir los tiempos, del agotamiento, ya que uno estudiando
sabia que contaba con ciertas horas de clase y son horas que se estan extendiendo, son
horas de trabajo que uno termina una clase tipo 3 de la tarde y 8 de la noche y no se ha
despegado del computador por estar realizando algunos trabajos a parte de la tarea, bueno
a parte de la sesion, pero mira que eso si es importante porque las comparfieras en el
momento estan en tercero, son personas que todavia no tienen la practica que es lo que
nosotras pensamos que era el agotamiento, entonces si hay que reconocer que desde las
cases también el alargar las jornadas de estudio y el desgastarse mental y fisicamente en
un computador, el encierro, la luz, todo pues ayuda a que esos factores como que salgan a
luz.

laura: si sofi, tienes mucha razon, si tal vez nosotras lo veiamos mas desde el tema de la
practicas pero es bueno como encontrarse con que no solo es eso, lo que ustedes
mencionan es mu importante precisamente porque hablamos de extendernos no solo el
tema de las clases sino también las tareas que yo asumia en el hogar, entonces eso también
consume bastante tiempo

bueno, entonces, no falta nadie, cierto?
sofia: no

laura: bueno, ya entendiendo y abriendo un poco la perspectiva frente a qué es lo que esta
pasando ahorita dentro de las familias y dentro de la salud mental de cada uno, ¢consideran
ustedes que es importante desarrollar investigaciones frente al tema? sobre todo que
vinculen el tema de la familia, el tema de la salud mental con la educacion, pues dentro de
la pandemia.

Estudiante 1: pues yo considero que si, respecto a la salud mental, siento que aun hay
muchos tabu respecto a ello, entonces si una persona se siente mal, si na persona sufre de
algun trastorno, lo primero que dices es no es que eso es lo que estd de moda. hace poco
me estaba leyendo un libro y el libro es como una guia, se llama la “depresion no existe” y
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es como una guia que hace un abogado de la universidad de los andes y el habla sobre su
proceso de cdmo ha llevado la depresién y realmente encuentro como muchas cosas
chéveres y lo que digo es que es importante que la universidad maneje temas de
investigacion respecto a la salud mental porque actualmente muchas personas presentan
dificultades por déficit frente a su salud mental y mas digamos ahorita con todo esto de la
pandemia del covid, siento que se ha aumentado muchisimo y es muy dificil para las
personas comunicarlo y siento que la universidad y los grupos de investigacion deberian
fomentar un poco méas eso, poner cuidado y tener como unas alertas, siento que es
importante

laura: vale muchas gracias, respecto a lo que tu mencionas es importante reconocer que
precisamente la oms a planteado que la depresion es algo que estar ahorita como en auge y
gue va a seguir aumentando, entonces e importante reconocer que es una realidad. el hecho
que hay mas tabu, porque hay gente que asume la salud fisica es mas relevante que la salud
mental y de pronto porque muchas veces lo fisico como que impacta mas pero que pasa
cuando yo no tengo salud mental?, es algo bastante importante porque mas alla de una
afectacion que pueda ser visible como una cortadura, la salud mental es algo que el
individuo asume y que toca generar estrategias para afrontarla, cuando de pronto no las
tiene, o de pronto dentro de su formacion o el proceso que ha llevado a cabo tanto en una
institucién educativa como dentro de familia si la salud mental no juega un papel
relevante, entonces qué pasa si yo tengo depresion o tenga ansiedad, que entro a hacer?
que recursos tengo para suplir digamos este trastorno o enfermedad y por otro
lado lo de la pandemia si es muy importante, creo que eso de pronto es como un
aprendizaje que queda de la pandemia y es que precisamente todo incide directamente en
la salud mental vy si yo no tengo salud mental pues el bienestar fisico tampoco esta porque
una cosa es bueno me pegue en un brazo y ya me duele puedo segui con mis actividades
pero si yo no tengo bienestar mental de pronto como voy a estudiar qué pasa si entro en
crisis dentro de una clase, como se asume eso... bueno, alguien més quiere participar?

Estudiante 7: si, es importante mirar la otra parte de aquellas personas que de pronto no
tienen mucha informacion sobre el tema de que es salud mental o a que se refiere cuando
uno esta hablando de ello, creo que son aquellas personas o aquella parte de la poblacion
que simplemente pasa su vida y nunca tiene como es informacion sobre qué les puede
estar generando en cuanto al ver que las cosas no les esta funcionando o simplemente no se
sienten a gusto pero fisicamente se siente bien, entonces al no tener como esa informacion
pasan por alto sobre lo que pueda estd ocurriendo con la salud mental y ya cuando ya
llegan de pronto o entran en una crisis ya puede ser bastante tarde o bastante complicada la
situacion que pueda acarrear de pronto secuelas mucho mas graves y se hubiera podido
tratar a tiempo, si se hubiera tenido una informacién temprana sobre el tema. también creo
gue de pronto en situaciones de pandemia como estamos actualmente hay muchas personas
que de pronto por miedo por pena preferimos también como ocultar esa parte, y decir
siempre que estamos bien, siempre nos escudamos en decir que estamos bien y no somos
capaces de aceptar muchas cosas de lo que nos pueda estar ocurriendo tanto personalmente
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como en las dindmicas familiares y alli también creo que seria como importante colocar un
poco mas de atencion en estas personas o familiares que siempre dicen estar bien pero que
muy en el fondo pueden estar teniendo problemas de la salud mental.

laura: ok muchas gracias, bueno digamos que lo gue tu estas mencionando ahorita tiene un
poco de relacion precisamente con ese tabu que se tiene de la salud mental, con el siempre
estoy bien o no, “no me pasa nada” o cosas asi porque creo que incluso desde la parte
individual para nadie es un secreto que digamos el hecho de que de pronto esté en crisis y
de pronto necesito hablar con alguien, pero si me dicen no pues vaya a un psicélogo, como
que lo pienso, Gsea a veces es como no sé qué pasa si me dicen usted tiene depresion o
tiene ansiedad o tiene otra cosa, como es el miedo a decir también “hay algo que me esta
afectando ““ y asumirlo, entonces que hago frente a eso y de lo que tu mencionas de pasar
por alto las situaciones eso es lo que nos compete precisamente a la investigacion, es
identificar eso factores que inciden y que pueden tener una repercusion en la salud mental
para no llegar a afrontarlos ya cuando diga “que me falto antes?” para no darme cuenta
que.. o para llegar a este punto de crisis, de decir que no hice o que no tuve en cuenta, en
vez de decir que de pronto hay estas condiciones, puede que haya un riesgo de presentar
algun trastorno o puede que tenga alguna afectacién en la salud mental a largo plazo peor
pues ahi digamos que el tiempo para generar unos cambios o para tomar las medidas
necesarias, precisamente para no llegar a ese punto de quiebre... bueno, alguien méas desea
participar?

Estudiante 4: Si yo, yo iba a hablar por lo mismo, como que aln no estéa tan normalizado el
buscar la asistencia de un profesional y muchas veces también siento que es como
inconsciente, entonces en las familias repercute que a veces uno mismo no sabe que esta
sintiendo y pues eso puede desencadenar en mas problemas digamos la ansiedad y
digamos si alguien llega a tener como problemas con no se alguna sustancia o con la
comida, pero al no ser conscientes de que eso tiene una raiz como problemas ya personales
también afecta lo que decias del cuerpo fisico y ya siento que si es importante como ya
instruir y siento que ya al menos se ha tratado como de incentivar mas la salud mental y yo
siento que en cuarentena también uno como que ha tenido el tiempo de ponerse a pensar
como que estoy sintiendo, porque a veces uno estalla, bueno también cuestiones del
encierro y eso pero también buscar como el apoyo en alguien, uno entre familia como que
uno minimiza sus problemas, porque uno dice como no pues mi mama esta con otros
problemas, entonces no voy a llegar como a cargar y al final uno se colapsa, 6sea puede
llegar la hora de uno colapsar

Moderador 2: vale muchas gracias, si tienes mucha razon precisamente el tema de
minimizar los problemas de pronto a veces no es tanto de minimizarlos, sino lo que td
dices es a veces yo no me tomo el tiempo de pensar y decir como que es lo que me esta
pasado o que estoy sintiendo y digamos el hecho de que para la la mayoria de personas, el
hecho que la familia lo ve llorando es complicado, como que uno prefiere como alejarse,
porque tampoco a veces uno ni siquiera sabe que es lo que le pasa y que venga otro
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preguntarle como venga que te pasa?, pues si Yo ni siquiera sé entonces qué pasa ahi?...
pero vale gracias, alguien mas desea hablar

Moderador 1: muchas gracias, ¢sabes lau? también lo estaba relacionado con el tema del
papel que juega el trabajo social ahorita en este tema de la pandemia, nosotros pues si
reconocemos que dentro de la salud mental es un campo muy dificil de entrar, porque
siempre estd como muy direccionado a que el psicologo el psiquiatra son las personas que
trabajan bajo esta salud. pero no reconocemos que este es un punto de partida para que
trabajo social también hable de esa promocién o de esa prevencion de esos trastornos ya
gue como muchos compafieros lo decian yo no voy a decir algo porque sé que mi mama mi
hermano también puede llegar a estar afectado porque lo siento porque lo veo porque
siento algun cambio de estado en el estado de &nimo porque veo algunos indices de que me
muestra de que ella también se encuentra afectada entonces bajé eso siento yo que como
trabajadoras sociales podemos empezar a como qué a dar de aqui en la pandemia de
adelante que somos nosotros quienes podemos decir que hay una dificultad dentro de la
familia vamos a mirar y vamos a reconocer que esto si es importante de trabajar que la
salud mental no es un juego que la salud mental no es algo que se deba a esconder y que
por mas que sea mi papé la persona mas fuerte la persona que poco demuestra pues yo
también la siento afectada y yo siento que desde mi funcion y desde lo qué estudio puedo
colaborar y brindarle como no una sanidad pero si como que alcancé a aliviar alguno de
esos problemas existentes que se encuentran dentro de la familia

Moderador 2: si sofi tiene razon porque eso es bien importante precisamente por lo que
habra van las chicas el tema de que no trabajar las cosas a tiempo de pronto de qué hubiera
pasado antes si se hubiera trabajado desde promocion y prevencidn para no tener que
llegar a la parte clinica para no tener que llegar al psiquiatra o de pronto ya bajo casos
excepcionales pero no que solamente ese es el hecho de que de pronto... si las cosas no se
trabajan a tiempo entonces hay que recurrir a un profesional pero que de pronto ya genere
otras medidas que antes pudieron ser un poco mas flexibles y qué y que de pronto en que
en el caso del psiquiatra requieran medicacién o requieran otras medidas un poco mas
fuertes entonces si es bien importante reconocer que somos promotores de la salud mental
y que estamos también en procesos de prevencion y no quedarnos en el papel de que la
salud mental es solo clinico es bien importante...entonces creo que ya todos participamos

Moderador 1: alguna quiere dar otra opinidn al respecto

Estudiante 5: pues yo quiero contar como una experiencia pues de acuerdo a lo de del
campo de salud mental de hecho tengo un familiar que se que se desempefia en ese en ese
campo entonces de alguna u otra forma pues ella me cuenta sobre coOmo se estan
manejando hacia interiormente pues los casos con las personas que recurren a ellos a los
psicologos entonces ella me cuenta que deben estar en constante comunicacién ya que
muchas de esas personas son propensas a tomar medidas que son nocivas para ellas pues
puede ser como hacerse dafio a ellos mismos e incluso tomar la opcion del suicidio
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entonces ella me contaba que como con la pandemia es muy dificil acercarse a esas
personas que entonces estan mas vulnerables a entrar en colapso a entrar en crisis entonces
ellos tienen que buscar en generar estrategias digamos para acercarse mas a esa poblacion
gue digamos que necesita como mas atencion pero ella me contaba que todas las personas
somos vulnerables a sufrir alguna crisis a tener carga emocional por el encierro por
muchas situaciones entonces pues es necesario como como digamos acudir a un
profesional acudir a paginas que ofrece el ministerio de salud en donde se pueden
encontrar como guias creo que articulos de acuerdo a que brinden como una orientacion y
ayuda para saber cémo sobrellevar casos y para saber como tomar medidas respecto a la
salud mental y ya

laura: vale gracias, bueno lo que tu mencionas es muy importante, creo que lo
complementa precisamente con lo que mencionaba alguna de tus comparieras y es que el
tema de buscar ayuda profesional es de normalizar lo mas de normalizar de buscar ayuda
es normalizar que uno no siempre esta bien y es esta bien reconocer que uno no esta bien,
porque precisamente somos seres humanos y no todo el tiempo vamos a estar felices y
contentos porque hay cosas que nos afectan pero esta bien expresarlas esta bien expresarlas
sacarlas y buscar ayudas para no llegar a ese punto donde tenga que decir que no hice o
gue no bien mi familia y si algin miembro de mi familia se ha intentado suicidar o lo que
tl mencionas del suicidio es muy importante cuando una persona se suicida es muy comun
que la familia diga porque yo no lo vi o porque no me di cuenta de esto o porque no hice
esto entonces es bien importante pensar en la salud mental no s6lo como trabajadores
sociales sino como parte de una comunidad y parte de un grupo social y familiar... bueno,
alguien mas quiere participar?

Estudiante 2: yo queria decir algo ahi chiquito y es que, creo que muchas veces uno como
que si tiene miedo de enfrentarse a esas emociones 0 eso que le pasa de pronto y por eso es
el no decir no acudir algin profesional porque uno se convence de que uno mismo lo
puede manejar pero es algo de que va en crecimiento y pues es terrible

Moderador 2: okay vale muchas gracias pero lo que tu estas diciendo es importante porque
si pasa, el miedo mas alla de enfrentarme a la situacion es el miedo de saber qué resultado
hay pero mas alla del miedo asistir a un psic6logo o a un psiquiatra en un caso de que lo
necesite, es que me diga no es que usted tiene un trastorno como que se siente y uno dice
cdmo no sé qué pasd o por queé salid

Moderador 1: o0 ahora como voy a trabajar vos bajé esto como le voy a decir a mi familia
como lo van a tomar ellos sabiendo de que esto es un tabl para muchos sabiendo que
puede haber familias que te apoyen como hay familias que lo normalicen como personas
que lo exageren y te ven como una persona enferma, entonces esta ese miedo de yo no
VoY a decir porque como me van a tratar de aqui en adelante

Moderador 2: si tiene mucho sentido el tema de asociar muchas veces como la salud
mental como ya es un trastorno o ya tengo una enfermedad mental entonces ya no tiene las
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aptitudes ni las capacidades necesarias es el tema de desvalorar una persona y reducirlo
solamente su condicion es bien importante sobre todo porque eso pasa en la salud mental
en casi todo es muy distinto que yo te diga como yo tengo apendicitis es apendicitis como
que la persona no le reduce el término alguien de la familia dice tiene apendicitis es
normal pero qué pasa cuando alguien pero qué pasa cuando alguien tiene un problema de
salud mental como una esquizofrenia 0 como una depresion y la persona solo se le reduce
a ese tema como que tampoco permite que la persona genera esas capacidades o
habilidades para afrontar su vida normalmente como cualquier individuo

Moderador 1: bueno chicas en si digamos que la mayoria de las preguntas fueron ya
contestadas reconocemos que las dindmicas familiares y se han modificado a partir de la
pandemia que existe afectaciones negativas con pero también encontramos que hay una
promocién o que esta pandemia a ayudado a que las familias se unan se entiendan que
reconozcan que digamos antes uno no podia ver a su hermano tanto tiempo o compartir
hablar porque ella tenia una necesidad de tantos meses de estar encerrados entonces va
generar una confianza de tenerlo y le voy a empezar a contar cosas de mi vida de ver que
el papa que poco estaba o que sélo saluda en la noche y pregunta como les fue verlo en su
qué hacer diario en entender porque se estresa tanto el entender que lo que €l hace también
en su vida cotidiana era importante entonces ahi encontramos cOmo es 0 positivo que nos
ha dejado la pandemia en este caso queriamos saber compafieras como se han sentido en el
tema de la educacion siente que su educacion ha mejorado ha desmejorado como la sienten
después de esta pandemia o0 bueno en medio de esta pandemia porque reconocemos que
esto va a ser para un buen tiempo

Estudiante 2: digamos en algunas clases los profesores optaron por disminuir el tiempo de
la clase como tal para que sea como mas fructifero para que ellos no se cansen tanto ni
nosotros tampoco, por porque no no es como solo el hecho de estar ahi hablando si no
estar sentado tanto tiempo frente a la pantalla entonces y sobre todo porque no duramos
tiempos de 2 horas si no probablemente ellos y nosotros tengamos literal dos o tres clases
seguidas entonces eso cansa demasiado; también y no sé... a mi no me gustan los trabajos
en grupo me he dado cuenta he tenido en este momento ni relacion con algunos
compaferos ha cambiado, porque cada uno anda en su cuenta y yo entiendo que todos
tenemos nuestras vidas, nuestros problemas e,t,c. pero de una u otra forma tenemos que
responderan ante el estudio y se ha perdido o sea como que siento yo no estoy lejos mi
escudo en esa lejania que no nos podemos ver entonces pues nNo sé no respondo me siento
en otras cosas Yy eso que afecta mucho porque incrementa el estrés del que no saber si esa
persona va a responder si va a ser si no va a ser mmm... bueno creo que en parte eso y
bueno eso es lo que les digo también los profes como que deciden hacer los trabajos en
grupo porque yo sé que les han puesto mas mas trabajo a ellos entonces qué tienen que
reportar que hizo que no dice no se qué entonces qué hacen ellos reducen la cantidad
digamos ocho nueve grupo entonces ya no tienen que calificar cincuenta (50) personas
sino nueve (9) grupos; entonces pues para facilitarse la vida pero creo que eso también
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afecta mucho en la forma que me aprendo porque un ensayo entre 9 personas pues es
dificil no, un ensayo de dos hojas entre nueve (9) personas pues no sé... uno no se puede
expresar sus ideas, todos pensamos diferente todos redactamos diferente tenemos un nivel
de redaccion diferente de articulacion de ideas, unas unas personas son mas interesadas
gue otras entonces una se esfuerzan por escribir bien y que todo tenga logica y otras
simplemente ahi escribe lo primero que se les venga la cabeza como por el requisito pero
no porque realmente quieran que las cosas salgan bien y siento que ese es un punto
importante porque ya se acostumbra; ya sé de muchas personas estan acostumbrando a que
yo escribo la introduccidn ti escribes otro parrafo tu otro y td otro pero en realidad la
persona no esta desarrollando esa habilidad y capacidad de escribir un texto de principio a
fin y que dependiendo del texto la redaccion y la logica tiene que cambiar no es lo mismo
escribir un ensayo qué es ciclico a un informe que pues tiene un inicio y un fin osea son
cosas diferentes entonces cuando uno escribe a parrafos y no sélo aprende a escribir cosas
sueltas, no textos completos que es super diferente, entiendo que es demasiado trabajo para
los profesores pero obviamente afecta mucho el aprendizaje de los estudiantes.

Moderador 2: vale muchas gracias, si tienes razon precisamente el tema de la educacion de
pronto esa calidad de cdmo aprendo yo, porque mas alla digamos el hecho de que de
pronto pues la redaccion y eso que si es bastante importante sobre todo cuando nosotros
como trabajadores sociales digamos que el tema general informe de pronto desarrollar de
pronto algin concepto como trabajadores sociales realizar un concepto en el tema de
reaccion de articulacién de ideas es muy importante y de pronto esos trabajos grupales y
aun asi no le permiten de pronto no son articular y no generar... de pronto una propuesta si,
bueno general respuesta; pero digamos que mas alla del tema del trabajo grupal si digamos
que creo que eso si se ha extendido a todos los semestres de la universidad, porque si se ha
visto el tema de que yo me escudo del trabajo grupal y si de pronto tengo muchas
actividades o muchas responsabilidades lo que tu dices y a los docentes también le
aumentaron la carga pero qué pasa si también si ese trabajo en grupo no me permite
aprender de la manera que lo hacia antes o si ya no me puedo reunién con los compafieros
porque es mucho mas complejo y también el tema del rendimiento... entonces pues nada.
alguien mas desea participar

Estudiante 7: si yo...
Moderador 2: dale

Estudiante 7: bueno a mi punto personal realmente creo que lo he comentado mucho con
lina la comparfiera que acabo de hablar porque con ella es con la que mas tengo contacto,
realmente siento que la educacion no,0 sea no estoy aprendiendo igual me siento con
muchisimos vacios en mi nivel académico si, que siento que me van a traer de pronto
algunas afectacion mas adelante en mi futuro durante mi carrera o hasta en lo profesional...
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que claro deberia de pronto buscar la forma de retomar cuando vuelva a la a las clases
presenciales, como de buscar esas partes que siento que me faltan, pero también creo que
es uno que primero no estdbamos estamos listos para esta situacion entonces ni en la
universidad,ni los profesores, ni nosotros estamos listos para tener un cambio tan repentino
de unas clases en la universidad presenciales a unas clases virtuales pero siento que
también es necesario aprender de todo esto que estd pasando, para un para un futuro
tenemos que movernos tanto en la virtualidad como en la presencial no nos podemos
guedar solo con una cosa sino ir aprendiendo como de las pequefas fallas que vamos
teniendo durante este proceso para para mas adelante creo que las redes sociales y pues
como que se han diversificado las algin alguno de sus usos entonces creo que desde ese
momento como para poderles volver a dar su uso especifico, no, como un buen uso en
tanto una buena comunicacién. porque primero como por ejemplo como lo dice la
compafiera los trabajos en grupo es muy dificil estar en comunicacion con todos los del
grupo y llegar como a esos acuerdos mutuo de como se va a trabajar y muchas veces en
€s0S grupos tan... tan grandes son muy pocos los que trabajan y los deméas van como ahi..
ahi recostados como por decir asi a los que realmente estan trabajando y pues el que
trabaja listo aprende se esfuerza puede puede entrar en estrés porque en la otra persona no
colabord pero si la persona que no colabor6 en ese trabajo realmente creo que puede salir
maés afectada por qué no él no esta aprendiendo ni esta entendiendo qué fue lo que hicieron
y pues por mi parte se me dificulta bastante porque yo estoy en cuarto semestre. pero pues
soy de transferencia externa y realmente ha sido una lucha para mi primero porque no
puedo inscribir mis componentes, me toca esperar a que coordinacion académica me
realice el proceso pero creo que tienen un proceso bastante lento. tanto asi que pues
finalizando el primer corte me escribieron dos materias y lo que me tocé hacer fue como
recapitular todas las clases que ya habia dado ese profesor y en una sola clase aprenderme
lo que habia visto en todo un corte y presentar una exposicién para una clase para poder
tener mis notas y realmente creo que eso es para mi fue mucha informacion de un
momento a otro y no la retome osea no la capte toda en su en su seria entonces creo que si
son bastantes falencias las que la universidad tiene como para atender a los estudiantes en
cuanto a ese tema

Moderador 2: vale muchas gracias... y bueno si lo que tu dices va ligado a lo que tu
compafiera dijo anteriormente se enmarca mas en el tema de como me formo yo
profesionalmente porque mas alla de la una nota que si afecta emm es el tema de como yo
no se voy a una comunidad y como atiendo un caso si no tengo las herramientas porque
bueno es una nota sacé tres es un semestre y ya pero qué pasa si dentro de una caso no
cuento con las herramientas pertinentes y de pronto orientd a la personal otra manera o de
la manera que no debia jumm...o la persona toma una desiciones de la manera que no debia
0 que no solicita de acuerdo a las orientaciones que yo le di es complejo no? es la
responsabilidad hay viene el tema ético pero creo que también mencionas algo muy
importante y es ese reto porque es que el trabajo social siempre se ha convencido como
algo presencial no? el tema de las interacciones entre los seres humanos Yy ahora
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interactuar en las redes sociales es muy complejo no el tema de que o se active la camara
porque no quiero que me vean, no es lo mismo y en el trabajo social incide mucho
realmente por eso pero igual para eso ejemplo general esas herramientas y para saber como
ejercer la profesion.

Estudiante 2: yo queria agregar algo ahi chiquito ahora ya que dicen lo de la camaray eso
Moderador 1: dale

Estudiante 2: yo elegi como electiva oracién y redaccion profesional y la profe pues tiene
una dindmica muy chévere, qué es de improvisacién entonces no es lo mismo porque... no
es lo mismo estar aqui en mi casita en la comodidad de mi casa sentada, algunos
compafieros no tienen camara pero los que si tiene la debemos poner e improvisar sobre un
tema x que ella ponga a que uno esté en el salén de pie en frente de varios desconocidos
improvisando no es lo mismo... la postura y como la forma de que uno habla y demas
cambia muchisimo entonces en cuanto a eso también se presentan falencias, porque
digamos una exposicion uno esta sin camara entonces uno tiene de pronto unos papeles
hay siento yo que no es lo mismo, ya que exponer de acuerdo a los conocimientos sino que
tal vez simplemente se lee en papel y ya.

Moderador 2: si tiene mucha razén frente a eso el tema de me escudo en una pantalla
digamos en el tema de la improvisacion se pierde la gracias precisamente del ejercicio no?
porgque una cosa es precisamente los que no tienen camara si o el tema de no activo la
camara y voy me paro y no se hago algo mientras dura la clase o puedo hacer esto o lo
otro, y eso antes no ocurria de pronto uno estda méas abierto a la recepcion de ese
conocimiento que ahora no se da... bueno alguien mas desea participar?

Moderador 1: creo que eso se comprueba mucho en la participacion dentro de las clases no
el hecho de... que muchas veces en algunas preguntas el docente queda en silencio si
entendieron si tienen algunas preguntas y es ese silencio. y si se le hace una pregunta a una
persona en si tiene que volver a repetir porque es donde uno se da cuenta que no se esta
prestando atencidn... es que pena profesor me repite la pregunta no, no entendi o algo asi
hay es donde uno comprueba que las personas estan en dos mundos a la vez respondo pero
no me estoy haciendo participe de entender que estas mi educacién y qué debo hacer todo
lo posible por medios virtuales de llenarme de conocimiento y mucho mas en semestre
iniciales donde de verdad toda la teoria es o mas necesarios mas adelante.

Moderador 2: si tienes razon sofi el tema del aprendizaje y de la autonomia en ese
aprendizaje porque bueno no me estan viendo pero al menos debo de ser autonomo y decir
si participd o si estoy activa dentro de la clase o si voy y hago otra cosa si eso es lo que
uno debe caer en cuenta pero esta informacion afecta no...bueno alguien méas quiere decir
algo, o ya participamos todos.
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Estudiante 5: pues yo quiero agregar sobre digamos con el tema de la concentracion
digamos aqui estamos en la casa encuentra multiples distractores que mi mami me mando
algo, que mi mama me estd hablando que necesita alguna cosa, que mi hermano esta
preguntando por algo ...entonces asi pues pues me complicado porque asi se va perdiendo
el hilo del tema, entonces como ya no entendi cierta parte entonces agg! mejor me paré y
hago otra cosa y pues uno piensa que como se estan grabando las clases entonces uno dice
no pues es que la veo y me adelanto, pero no, es mentira entonces pues ese tema es mas
complicado y mas digamos también la participacion es porque uno a veces... digamos no
participa 0 no ve cOmo es interaccion entre estudiantes profesores por la misma motivacion
entonces como los temas a veces son muy largos y digamos las exposiciones se me hace
que no que no son viables o0 sea en este sistema virtual no sirve para mi, porque digamos
algunos compafiero exponen, entonces el resto se dispersa entonces como mandar las
diapositivas entonces también uno dice yo estudio las diapositivas después entonces asi es
complicado el aprendizaje y no sé entonces ya uno se limita sélo cémo... como a retomar
ciertas ciertos conocimientos ciertos temas vistos sélo para para el cumplimiento de los
trabajos, entonces no pienso que no deberia ser asi pues porque no aporta el mismo
conocimiento que el de digamos uno indagar en clase con compafieros, con profesores uno
puede retomar el espacio de la biblioteca no se...dispersarsarse con compafieros en otro
sitio y pues siento que... pues €so0...esos momentos de esparcimiento son muy utiles
porque pues puedes compartir conocimientos experiencias y siento que eso es como lo méas
importante como el contacto ...entonces este modo virtual esta haciendo como un poco
complicado en parte y en ese sentido.

Moderador 2: si tienes mucha razon, incluso hay podemos como retomar el tema del
hacinamiento y la familia porque.. bueno una cosa es que yo sea autonomia y diga si voy a
prestar atencion pero si no se un dia me levanto tarde o ya son las cuatro y no hecho el
almuerzo o tengo que hacer algo y digamos no puedo correr lo que tengo que hacer ...si
entonces... pues hay entra esa contradiccion o presto total atencion a la clase o voy y hago
algo o depronto hay situaciones en las que me distraigo jumm me disperso 0 no me
conecté a tiempo y ya no entendi lo que tu dices entonces no... ya como que no presto
atencion y el tema de las grabaciones si es la verdad creo que es una farsa jajaja.. yo digo
no Yyo la veo despues y eso es un engafio eso uno nunca lo hace ... si entonces pero bueno
alguien mas desea continuar o expresar algo mas.

Estudiante 3:yo...
Moderador 2: si dale
Estudiante 3: pues no se considero que también.. como que se evidencia en la mayoria..

que el trabajo en grupo como que... nunca ha sido completo que nunca se realiza de una
forma, como lo es su nombre...como el trabajo en equipo porque digamos se recargan
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como en las responsabilidades individuales y muchas veces del conocimiento tiende a
dividir entonces como que uno... mm como lo decia lina se encarga de su parte digamos la
idea es que conozcamos las ventajas y desventajas del equipo tanto para un solo objetivo
no para la parte ,de la parte del trabajo. ehmm... entonces pues no s¢ a mi eso me preocupa
bastante también emm estoy de acuerdo con valentina que las exposiciones no es el mejor
mecanismo para la virtualidad y es lo que estan haciendo la mayoria de profesores porque
digamos como que a uno no le queda el tema como claro es mejor que el profesor como
que de las clases para quedar mas claro y que uno no logre dispersarse emm.. cosas asi
también considero que pues nos lleva un desgaste mental bastante por tener todo o estar
todo el dia en la pantalla... yo la verdad como que he sufrido como de agotamiento visual
entonces como que ya me da pereza mmm empiezo a distraer y cosas asi... ya eso era lo
que queria decir.

Moderador 2: vale muchas gracias mmm digamos que hay entra un poco otro temay es el
de que como a afectado no solo la salud mental si no la fisica el tema precisamente de las
... 0 las migranas pues ocho horas detrds de una pantalla o el dolor de cabeza, es tambien
bastante digamos que tedioso sobretodo no es como que uno no se pueda concentrar en una
Ilamada porque si tengo migrafia no voy a estar asi como digamos con los cinco sentidos
como pendiente del tema y de lo que estoy aprendiendo y respecto a las exposiciones el
tema de la metodologia ,si, si creo que a todos nos ha tocado no ... no precisamente
porque si ni siquiera digamos que en la presencialidad era tan tan viable... porque no, no es
lo mismo la gente se dispersa entonces también es un reto de pronto para la educacion si
no también para nosotros como estudiantes generar unas propuestas de unas metodologias
un poco mas interactivas... de pronto mas dindmica, si porque es que ya ocho horas en una
pantalla... entonces si empiezo yo digamos clase a las siete entonces ya a las cinco estoy
gue no quiero ver nada Yy pues que de pronto alguien se siente a exponer un.. no se se
pongan digamos a hablar y hablar y como que no haya una participacion reciproca.. creo
que es mas facil que yo diga como no me desconecto total de la clase o mejor digo de la
reunidén y me pongo hacer otra cosa... pero bueno alguien mas desea participar como para
finalizar o ya.

Moderador 1: creeria que no ...si realmente esas son las dinamicas a las cuales nos estamos
enfrentando nosotros como estudiantes y ellos como docentes. si... si reconociamos que las
exposiciones de verdad no...no... no dan un entendimiento completo el tema, mucho mas o
si desde lo presencial no se hacia ...desde lo virtual todavia lo doble por decirlo asi. pero...
pero también esta el hecho de cémo lo planteamos también es la autonomia que tenemos
cada uno para entender que esa plata la colocd mi papa... que esta plata la sude yo que esto
yo lo estoy colocando, estoy prestando es porque lo necesito y porque deseo aprenderlo
no por llenar un requisito, no por pasar una nota, no por tener un titulo y mirar que hago
con mi vida no , es mas alla de una nota y mucho mas una carrera como ésta que es algo
gue nos nazca nosotros desde la profesion, desde el quehacer, desde que entendamos de
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que esto lo estamos haciendo con un gusto y que por ende a pesar de las circunstancias nos
toca... nos toca dar lo mejor de nosotros, nos pasé un claro ejemplo, nosotros fueron las
practicas de comunidad ... comunidad que es donde tu esperas como reunir todo tu
conocimiento ,dénde vas a tener individuo, grupo, familia déonde vas a dar como ya del
todo y llegar a frenar una pandemia algo que no teniamos ninguno como conocido o no lo
teniamos en cuenta y decir como bueno o no aprendo nada 0 me quedo en eso 0 miramos
cémo lo hacemos desde la virtualidad y también respondiendo y haciéndolos participes de
esa comunidad que también esta esperando de nosotros ,algo entonces ... pues siendo asi
no sé si ya culminamos lau..

Moderador 2: yo creo que si sofi.

Moderador 1: listo chicas entonces de ser asi, les agradecemos por la participacion en este
grupo focal. la idea pues...sera eso tener unos conocimientos previos de cuél es la realidad
de los compafieros dentro de la familia ,dentro del estudio y todo esto dentro de la
pandemia; de igual manera cuando ya tengamos la investigacion completa nosotras
también pretendemos hacerlo como un reconocimiento bueno darles a entender que fueron
los resultados que encontramos dentro de esto, porgque posiblemente les va a servir a usted
de aqui en adelante que son las personas que quedan en la universidad. muchas gracias.



