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Resumen

El objetivo de este estudio fue identificar el nivel de ansiedad que existe en
docentes de primaria que laboran en una institucién privada de la zona 11 capitalina.
Se trabajo mediante un enfoque cuantitativo no experimental. El instrumento utilizado
fue el Inventario de Respuestas de Ansiedad (ISRA) por medio del cual se evalud a 25
docentes.

El inventario estd conformado por 224 items. Por medio de 23 situaciones
especificas se buscd medir las respuestas de ansiedad desde los enfoques: Cognitivo,
Fisiologico y Motor. Cada persona evaluada midié en una escala de 0-4 cada respuesta
de ansiedad que manifiesta ante cada una de las 23 situaciones expuestas.
Finalmente, se realiz6 la sumatoria de cada enfoque para determinar el nivel de
respuestas de ansiedad y compararlo con los centiles que el manual proporciona y asi
identificar tanto el nivel de respuestas de ansiedad Cognitivas, Fisiolégicas y Motoras

asi como el nivel de ansiedad general de la persona evaluada.

Se concluy6 que el 60% de las docentes, que laboran en una institucién privada
de la zona 11, presentan un nivel de ansiedad severo o extremo el cual debe ser
abordado desde un enfoque profesional. Asimismo, los niveles de respuestas de
ansiedad son altos, sin embargo destaca que existe alto grado de respuestas de
ansiedad en el aspecto Cognitivo lo cual influye tanto en la seguridad personal de cada
docente, temor a ser evaluadas negativamente, inestabilidad emocional y falta de

realizacién personal.

Se recomienda aplicar talleres y técnicas para el manejo de la ansiedad. Es
importante la implementacion de estrategias que favorezcan la estabilidad emocional y
seguridad de las docentes para aumentar su calidad de vida, repercutiendo de forma
directa la autoeficacia en el ambito laboral y la relacion con sus alumnos. De igual
manera, integrar actividades de crecimiento personal en los dias contemplados para la

formacion docente a fin de mejorar el ambiente laboral.



l. Introduccidén

En la actualidad la sociedad representa un papel demandante, en la que el ritmo de
vida se torna acelerado y exige mucho de cada persona. Diversos estimulos trabajan
como estresores o situaciones que provocan estrés, modificando la respuesta que cada
persona le otorga a la situacion que vive. Esto hace que la ansiedad sea un problema
frecuente, siendo el resultado de aquellos estresores habituales que no son manejados

adecuadamente.

Al hablar de la ansiedad, es inevitable pensar en las consecuencias que trae
consigo. Resulta necesario tomar en cuenta las respuestas que se tengan ante la
situacion que genera estrés, las cuales pueden llegar a perjudicar directamente el

ambito familiar, social y laboral de las personas.

Al enfocarse en el ambiente laboral, es importante enfatizar que la docencia es un
trabajo humanitario que requiere un alto nivel de exigencia en cuanto a las relaciones

con otras personas.

Los docentes, fungen como acompafiantes en los procesos educativos de los
estudiantes. Se encargan de velar por el rendimiento académico, asi como por el
desarrollo de destrezas en cada alumno. Sin embargo, no cuentan con los recursos

necesarios que faciliten dicho proceso y este factor puede ser generador de estrés.

Gbomez (2009), en su articulo “Malestar Docente, estrés y ansiedad”, destaca la
ansiedad no solamente como un malestar psiquico sino también como una vivencia
subjetiva que se manifiesta por innumerables sintomas como: intranquilidad,
impaciencia, dificultad para la atencion, disminucion de la memoria, tension muscular,
entre otros. Dichos sintomas son reflejo de una conducta ansiosa, que no solamente se
le pueden adjudicar a un ambiente laboral. A pesar de esto, la docencia demanda de
las personas un manejo adecuado de esta sintomatologia para no perjudicar directa ni

indirectamente a los alumnos, quienes ocasionalmente se ven afectados.
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El papel que juega el docente en la educacién primaria es muy relevante. Se
encarga de ser el guia y facilitador no solo del aprendizaje, sino de la personalidad
integral de sus alumnos. Su papel es educar al nifio para el resto de su vida, por esta
razon tiene que ir mas alla y disefiar con tolerancia las habilidades, capacidades y
valores de cada uno de sus estudiantes. Todo esto permitira que sean mejores
individuos, ayudandolos a ser personas integras y capaces de enfrentarse a una
sociedad tan demandante. Por tal razon, es muy significativo evaluar el nivel de

ansiedad que manejan dichos docentes.

En este nuevo milenio se esta dando gran importancia al tema de la ansiedad,
multiples investigaciones nacionales e internacionales subrayan la relevancia que
tiene. Por este motivo, surge el Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad
(ISRA), el cual brinda la informacion necesaria en relacion a las estrategias que cada

persona utiliza para responder ante los diversos estresores que se le presenten.

De esta manera, se deduce la importancia de medir no solamente el nivel de
ansiedad en docentes, sino también las respuestas que dichas personas presentan
ante los estresores. Por tal motivo, se cree que es relevante la necesidad de realizar un

taller para su tratamiento eficaz.

Con base a la situacion descrita, el presente trabajo de investigacion tiene como
objetivo determinar el nivel de ansiedad de las docentes de educacién primaria, que
laboran en un colegio privado de la zona 11 de la ciudad de Guatemala; teniendo
como fin la propuesta de un taller de terapia grupal que permita un manejo pertinente

de la ansiedad.

Con relacion al tema de investigacion, se han encontrado varios estudios al nivel
nacional. La importancia de investigar sobre la ansiedad en docentes radica en el
impacto que esta problematica tiene en el proceso educativo de los alumnos. De igual
manera, este factor influye en la forma en que los nifios aprendan a enfrentar los

problemas y la busqueda de soluciones a lo largo de su vida.
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Can (2015), realiza una investigacion con el fin de identificar los elementos que debe
tener el programa de motivacion, dirigido a los colaboradores del Centro de Formacion
Integral “Ciudad de la Esperanza”. Con ayuda de una escala de Likert, que evalla los
distintos factores motivacionales fundamentales, se disefié un programa de motivacion
para atender las necesidades de los colaboradores, asi como la identificacién de los
principales factores que afectan la motivacion docente.

Tras la implementacion de dicho programa, se pueden mencionar resultados
favorables desde la perspectiva de los docentes. Fueron ellos quienes mencionaron
haber desarrollado una mejor relacion con sus comparfieros, determinacion de los
factores por mejorar dentro del ambiente laboral asi como la identificaciébn de la
motivacion como eje esencial dentro de un trabajo.

Las conclusiones evidenciaron las siete necesidades béasicas de los docentes, entre
las cuales se encuentran: la necesidad de tener un plan de carrera, mejoramiento de las
relaciones entre superiores y colaboradores, fortalecer acciones del fortalecimiento del
puesto a desempefiar, mejora de las condiciones ambientales del trabajo, promover
actividades que favorezcan las relaciones entre docentes y capacitarlos en temas que
ellos han identificado como importantes.

Finalmente, dentro de las recomendaciones que establece el estudio, destaca la
necesidad del seguimiento psicologico que se les brinde a los colaboradores de dicho
centro. Este apoyo permitira la atencién a las necesidades que presentan para un
mejor desempefio, pues el programa fue aplicado en un corto tiempo y requiere la
constancia que certifique mayor efectividad y resultados préximos.

En relacion a estudios que aborden trabajos enfocados a una labor humanitaria;
reconociendo un manejo de ansiedad superior en contraste a otros ambitos laborales;
Bolafios (2014), busca determinar los niveles de ansiedad en estudiantes de Psicologia
Clinica e Industrial de la Universidad Rafael Landivar. Fue utilizada una muestra
integrada por 25 estudiantes de tercer afio, que se encontraban iniciando el séptimo
semestre de ambas carreras en la jornada vespertina. Dicha investigacion descriptiva,
fue realizada con ayuda del instrumento IDARE, que mide el nivel de ansiedad que
pueda presentar una persona en aspecto: ansiedad-estado y ansiedad-rango. Por
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consiguiente, los resultados presentaron que no existia diferencia estadisticamente
significativa en los niveles de ansiedad de los estudiantes de Psicologia Clinica e
Industrial, lo cual se deduce pueda ser debido a que en el momento de ser evaluados
no tenian contacto directo con su practica profesional, encontrandose en una fase inicial
de ambientacion a su ultimo afio de estudios.

En Guatemala, se han realizado estudios que buscan ahondar en las causas que
generan la ansiedad en los docentes. Tal es el caso de Dominguez (2009), quien buscé
conocer la percepcion de las causas que provocan ansiedad en las maestras de
preprimaria que son madres y/o estudiantes y que laboran en una institucion educativa
privada trilinglie de Guatemala. Doce maestras, con cinco afos de experiencia laboral
como minimo, comprendidas entre un rango de edad de 20 a 45 afos, integraron la
muestra de dicha investigacion.

Se trabajo por medio de una entrevista semiestructurada, teniendo un enfoque
cualitativo y permitiendo concluir que las maestras de preprimaria que son madres y/o
estudiantes perciben como causas que le provocan ansiedad sus ambitos: laborales,
académicos y familiares. Es importante destacar, que en dicha investigacion, los
resultados muestran que una de las causas principales que generan ansiedad en las
docentes se enfoca en la preocupacion constante por tener una doble responsabilidad
adquirida (laboral y en el ambito familiar con el papel de madre), la cual afecta de
manera directa a su labor docente, manteniéndolas en estado de alerta.

De igual forma, refieren no sentir apoyo de parte de sus jefes directos, de quienes
perciben alto nivel de exigencia y en ocasiones esto los lleva a manejar una conducta
perfeccionista, la cual comentan no ser suficiente.

En definitiva, dicho estudio permitio la deteccién de multiples factores que trabajan
como estresantes en la labor docente. Mas alla de las atribuciones individuales, se
reconoce un desequilibrio emocional en las maestras al percibir la responsabilidad que
requiere el trabajo con personas en su proceso formativo y el manejo equilibrado de su
vida personal, la cual reconocen encontrarse en riesgo debido a la ansiedad que

manejan.
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Por otro lado, la ansiedad no es el Gnico factor que surge como consecuencia de un
trabajo demandante. Tal es el caso de la investigacion realizada por Vargas (2009),
quien busco determinar las causas que provocan el Sindrome de Burnout en profesores
que trabajan jornada nocturna, en establecimientos oficiales de nivel medio, en el centro
histérico de la ciudad de Guatemala. Para dicha investigacién, se realizd un trabajo
cualitativo con analisis descriptivo y relacion de escalas, luego de haber seleccionado al
azar un grupo de 90 profesores que laboraban en uno de los cuatro centros educativos
tomados como la poblacion. Con ayuda de un cuestionario de entrevista guiada,
observaciones de ambiente laboral asi como el Cuestionario de Burnout del
Profesorado Revisado (CBP-R), se logré evidenciar la presencia del sindrome de
Burnout en docentes que trabajaban en un sector publico de la ciudad de Guatemala.
Dentro de los principales resultados se evidencio la falta de realizacion personal en los
docentes de sexo masculino, carga excesiva de trabajo en el 60% de los evaluados,
desconocimiento del sindrome de Burnout asi como escazas investigaciones en

Guatemala que se relacionen con dicho sindrome.

Es evidente, a lo largo de las investigaciones, que existen diversos factores que
intervienen en la vida de los docentes y actian como desestabilizadores de su vida,
repercutiendo en la salud mental de cada uno. Pérez & Martinez (2004) se enfocaron
en dicha repercusion, por lo tanto, buscaron la identificacion de los riesgos psicoldgicos
de la docencia a través del trabajo con alumnos del Centro de Enseflanza Superior
“Don Bosco”, que actualmente se preparan para ser docentes de Educacion Especial.

La muestra utilizada para dicho trabajo integraba a 115 estudiantes (96 mujeres y
19 hombres) que se encontraban estudiando la carrera de Magisterio Orientada a la
Educacion Social y Pedagogia, por lo cual aun no tenian un contacto directo con la
problematica diaria. La investigacion realizada fue de tipo cuantitativo con un analisis
descriptivo. Por consiguiente, al aplicar el cuestionario de Ansiedad Estado-Rasgo
(STAI) y las escalas de Apreciacion del Estrés (EAE), los resultados reflejaron que la
ansiedad no afecta directamente a los alumnos universitarios de carreras de educacion,
existiendo una diferencia significativa entre los estudiantes de Educacion Social y los de

Pedagogia, siendo estos ultimos quienes manejan un menor nivel de ansiedad.
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Se concluye, que la labor del estudiante de carreras orientadas a la educaciéon no
genera mayor nivel de ansiedad, debido a que se encuentra en formacion y aln no esta
inmerso en la labor docente del dia a dia. Las recomendaciones mas destacadas,
mencionan la importancia de evaluar a los docentes que se encuentran inmersos en
dicha labor y poder establecer parametros comparativos que apoyen los resultados
obtenidos en dicha investigacion.

Por otro lado, la ansiedad también ha sido un elemento de investigaciéon a nivel
internacional, enfatizando la relacién existente entre esta y la labor docente. No
importando la variabilidad de pais, esta labor ha sido ampliamente relacionada con un
alto nivel de ansiedad por el grado de exigencia que dicha profesion requiere.

De esta manera; Castillo, Fernandez & Lépez (2014) realizaron un estudio en el cual
el objetivo fue describir la prevalencia de ansiedad y depresién en docentes de Huelva
(Espafia), e identificar posibles factores que influyen. Dicho estudio, se realizdé con
docentes que impartian clases de diferentes centros de Huelva, dependientes de la
Junta de Andalucia y que habian acudido a reconocimiento médico en el Centro de
Prevencion de Riesgos Laborales de Huelva durante el afio 2011. Fue utilizado el
disefio observacional a través de un estudio descriptivo transversal, utilizando la Escala
de Ansiedad y Depresion de Goldberg. Los resultados mostraron una presencia
considerable tanto de ansiedad como de depresion entre los participantes, superando el
15% de los sujetos, por lo tanto se concluyd que existia presencia de la problemética
ansioso-depresiva entre los docentes evaluados y se evidencidé la necesidad de
desarrollar intervenciones en dicho campo de la salud labora,|l para tratar y prevenir los

trastornos antes mencionados.

Rojas (2008), se enfoct en conocer los factores que afectan de manera negativa la
labor del docente. Por medio de un trabajo de campo, basado en un analisis cualitativo
de la muestra, se trabajé con 50 docentes que laboraban en una institucion privada.
Los docentes, fueron evaluados de forma observacional bajo una escala creada por la
persona a cargo de la investigacion. Se concluyd, que dentro de los factores mas

estresantes para los docentes se encuentran: el agotamiento, falta de desempefio
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eficaz, relaciones personales deficientes, asi como falta de espacios para la solucion de
problemas. Por consiguiente, se establece una serie de caracteristicas o “estresores”
gue no solamente delimitan el area laboral sino engloban de forma integra la vida de los
maestros y repercuten de manera directa en su labor. Dicho estudio permite identificar
la importancia que existe en el dmbito laboral y social el abordaje de un tema tan
trascendental como lo es la ansiedad.

Por otro lado, un estudio que permitié delimitar los principales estresores en la labor
docente es el de Oramas (2013), el cual por medio de una investigacion de tipo
descriptiva, con un disefio transversal hace uso de la Escala sintomatica de Estrés
(ESE). Esta escala, permite destacar el volumen de trabajo, en accién conjunta con las
demandas derivadas de las caracteristicas de cada estudiante, como uno de los
principales estresores; luego de evaluar a docentes contemplados entre 17 y 65 afios
de edad, los cuales se encontraban laborando al momento de realizar dicha

investigacion.

En consecuencia, a la identificacion de los factores mas estresantes que los
docentes encuentran en su labor diaria, surgen investigaciones con el fin de realizar
una escala que permita medir el estrés docente, aplicable para todos los tipos de
ensefianza. Este es el caso de Gutiérrez, Moran & Sanz (2005), en Espafia, quienes
realizan un analisis estadistico de tipo descriptivo en donde se busco la validacion de la
Escala de Estrés Docente (ED-6) que consta de 100 items, a través de la cual permite
la deteccidn precoz de problemas de estrés en el profesorado, para una intervencion
temprana, asi como nivel de malestar del profesor, posibles causas y consecuencias

gue esta teniendo.

De igual forma en México, Chavez (2004), buscé analizar como influyen las
estrategias de afrontamiento a la ansiedad de evaluacion en el desempefio académico,
de estudiantes universitarios incorporados a modelos educativos innovadores. A través
de un estudio realizado con cinco participantes. La muestra fue de género femenino,
contempladas entre las edades de 18 a 35 afios, estudiantes de primer afio de

universidad, que refieran haber experimentado manifestaciones provocadas por la
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ansiedad en relacién a su desempefio. Por medio del uso del Inventario de Situaciones
y Respuesta de Ansiedad (ISRA) asi como el programa “Sentirse bien para rendir
mejor”, realizado por la autora, Chavez logré identificar una mejora en cuanto a la
eficiencia del desempefio de los participantes, tras haber recibido los programas que
desarrollan habilidades para el afrontamiento tanto cognitivo como fisiolégicas y
conductuales de las situaciones que generen ansiedad. Se concluy6 que, en el tipo de
modelos educativos que demandan mayor niumero de competencias, los docentes son
mas propensos al incremento del nivel de ansiedad, provocando en algunos la
desmotivacion. Resultd importante la busqueda de estrategias efectivas de

afrontamiento, tanto en las evaluaciones como en el ambito laboral.

En base a los estudios mencionados, es evidente que la ansiedad ha sido un tema
ampliamente investigado, no solamente por sus origenes sino por las repercusiones
que ésta pueda generar en las personas.

La labor docente requiere un alto nivel de compromiso y cualquier desequilibrio en

los maestros, afecta de forma directa o indirecta a sus alumnos.

Para comprender mejor este fendmeno resulta importante conocer, clarificar,
comprender e identificar qué es la ansiedad. Para dar sentido al tema de estudio, se
exponen y explican a continuacion los conceptos que se toman en cuenta en la

investigacion.

1.1. Ansiedad

La ansiedad, es comprendida como una respuesta que se encuentra orientada hacia
el futuro e implica aquellos componentes cognoscitivos y emocionales en los cuales el
individuo se torna aprensivo, tenso e intranquilo sobre algin suceso que pueda
acontecer, segun comenta Rojas (2008).

En contraste con el miedo, la ansiedad se vuelve alta fuente de preocupacion

cuando se alcanza un nivel intenso que interviene con la funcionalidad del individuo.
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Dicho temor impreciso lleva a una vivencia subjetiva con una experiencia interna que
nos genera un grado de emocion; tal emocion mantiene al sujeto en un alto nivel de
activacion neurofisiolégica, comenta Rojas (2008). Como consecuencias de los
procesos antes mencionados se genera un nivel de alteracion denominado

hipervigilancia.

Por otro lado, Cano, Dingil & Wood (2012) mencionan que existe una fuerte relacion
entre la ansiedad y el nivel cognoscitivo de la persona, centrando la atencién en las
manifestaciones fisicas que esta situacion implica. Dentro de dichas manifestaciones
se puede mencionar: aspectos fisiolégicos (aumento de la activacién y respuesta
corporal) y aspectos conductuales (agilidad, evitacion, etc.), con el Unico fin de
mantener a la persona en estado de alerta y prepararla a la situacion que clasificamos

como una amenaza.

1.2. Trastornos de ansiedad

Segun el Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales (5ta ed.;
DSM-5., Asociacion Americana de Psiquiatria, 2013, p. 189-234), se pueden citar los

siguientes trastornos:

1.2.1. Fobia especifica
Dentro de los criterios mencionados para el cumplimiento de dicho trastorno se
contemplan:
A. Miedo o ansiedad intensa por un objeto o actividad especifica.
B. El objeto o situaciéon en su mayoria provoca miedo o ansiedad de forma
inmediata.
C. El objeto o situacion fébica se evitan.
D. La ansiedad o miedo es desproporcionado al peligro real que plantea el

objeto o situacion especifica.
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El miedo, la ansiedad o la evitacion es persistente y dura tipicamente seis o0
mas meses.

El miedo, la ansiedad o la evitacion causa malestar clinicamente
significativo.

La alteracion no se explica mejor por los sintomas de otro trastorno mental,
como el miedo, la ansiedad y la evitacion de situaciones asociadas a
sintomas tipo panico y otros sintomas incapacitantes (como en la
agorafobia); objetos o situaciones relacionados con obsesiones (como el
trastorno obsesivo-compulsivo); recuerdo de sucesos traumaticos (como el
trastorno de estrés postraumatico); dejar el hogar o separacion de las
figuras de apego (como el trastorno de ansiedad por separacion); o

situaciones sociales (como el trastorno de ansiedad social).

1.2.2. Trastorno de ansiedad social

Contemplados los siguientes criterios:

A.

Miedo o ansiedad intensa en una 0 mas situaciones sociales en las que el
individuo se encuentre expuesto al posible examen por parte de otras
personas.

El individuo tiene miedo de actuar de cierta manera o de mostrar sintomas
de ansiedad que se valoren negativamente.

Las situaciones sociales casi siempre provocan miedo o ansiedad.

Las situaciones sociales se evitan o resisten con miedo o ansiedad intensa.

El miedo o ansiedad son desproporcionados a la amenaza real planteada
por la situacion social y al contexto sociocultural.

El miedo, la ansiedad o la evitacion es persistente, y dura tipicamente seis o0
MAas meses.

El miedo, la ansiedad o la evitacibn causa malestar clinicamente
significativo o deterioro en lo social, laboral y otras areas importantes del

funcionamiento.
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El miedo, la ansiedad o la evitacion no se puede atribuir a los efectos
fisiolégicos de una sustancia ni a otra afeccion médica.

El miedo, la ansiedad o la evitacion no se explica mejor por los sintomas de
otro trastorno mental, como el trastorno de panico, trastorno dismorfico
corporal o un trastorno del espectro del autismo.

Si existe otra afeccion médica (p. ej., enfermedad de Parkinson, obesidad,
desfiguracion debida a quemaduras o lesiones) el miedo, la ansiedad o la

evitacion esta claramente no relacionada o es excesiva.

1.2.3. Trastorno de panico

A.

Ataques de panico imprevistos recurrentes. Un ataque de panico es la
aparicién subita de miedo intenso o malestar intenso que alcanza su
méaxima expresion en minutos y durante este tiempo se producen cuatro (o

mas) de los sintomas siguientes:

1. Palpitaciones, golpeteo del corazon o aceleracion de la frecuencia
cardiaca.
2. Sudoracion.
Temblor o sacudidas.
Sensacion de dificultad para respirar o de asfixia.
Sensacion de ahogo.

3

4

5

6. Dolor o molestias en el térax.

7 Nauseas o malestar abdominal.

8 Sensacion de mareo, inestabilidad, aturdimiento o desmayo.

9 Escalofrios o sensacion de calor.

10. Parestesias (sensacion de entumecimiento o de hormigueo).

11. Desrealizacion (sensacion de irrealidad) o despersonalizacion
(separarse de uno mismo).

12. Miedo a perder el control o de “volverse loco”.

13. Miedo a morir.
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Nota: Se pueden observar sintomas especificos de la cultura (p. €j., acufenos, dolor
de cuello, dolor de cabeza, fritos o llanto incontrolable). Estos sintomas no cuentan

como uno de los cuatro sintomas requeridos.

B. Al menos uno de los atague le ha seguido un mes (0 mas) de uno o los dos
hechos siguientes:

1. Inquietud o preocupacion continla acerca de otros ataque de
panico o de sus consecuencias (p. €j., pérdida de control, tener un
ataque de corazon, “volverse loco”).

2. Un cambio significativo de mala adaptacion en el comportamiento
relacionado con los ataques (p. ej., comportamientos destinados a
evitar los ataques de panico, como evitacién del ejercicio o de las
situaciones no familiares).

C. La alteracion no se puede atribuir a los efectos fisiolégicos de una sustancia
(p. €., una droga, un medicamento) ni a otra afeccibn médica (p. ej.,
hipertiroidismo, trastornos cardiopulmonares).

D. La alteracién no se explica mejor por otro trastorno mental (p. €j., los ataque
de panico no se producen Unicamente en respuesta a situaciones sociales
temidas, como en el trastorno de ansiedad social; en respuesta a objetos o
situaciones fobicas concretos, como en la fobia especifica; en respuesta a
obsesiones, como en el trastorno obsesivo-compulsivo; en respuesta a
recuerdos de sucesos traumaticos, como en el trastorno de estrés
postraumatico; o en respuesta a la separacién de figuras de apego, como

en el trastorno de ansiedad por separacion).
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1.2.4. Trastorno de ansiedad generalizada

A.

Ansiedad o preocupacion excesiva (anticipacion aprensiva), que se produce
durante mas dias de los que ha estado ausente durante un minimo de seis
meses, en relacion con diversos sucesos o actividades (como en la
actividad laboral o escolar).
Al individuo le es dificil controlar la preocupacion.
La ansiedad y la preocupacion se asocian a tres (0 mas) de los seis
sintomas siguientes (y al menos algunos sintomas han estado presentes
durante mas dias de los que han estado ausentes durante los Ultimos
meses):

1. Inquietud o sensacion de estar atrapado o con los nervios de punta.
Facilmente fatigado.
Dificultad para concentrarse o quedarse con la mente en blanco.
Irritabilidad.

Tensién muscular.

L T

Problemas de suefio (dificultad para dormirse o para continuar
durmiendo, o suefio inquieto e insatisfactorio).

La ansiedad, la preocupacion o los sintomas fisicos causan malestar
clinicamente significativo o deterioro en lo social, laboral u otras areas
importantes del funcionamiento.

La alteracion no se puede atribuir a los efectos fisioldgicos de una sustancia
(p. €j., una droga, un medicamento) ni otra afeccion médica (p. ej.,
hipertiroidismo).

La alteracién no se explica mejor por otro trastorno mental (p. €j., ansiedad
0 preocupacion de tener ataques de panico en el trastorno dd panico,
valoracion negativa en el trastorno de ansiedad social (fobia social),
contaminacion u otras obsesiones en el trastorno obsesivo-compulsivo,
separaciéon de las figuras de apego en el trastorno de ansiedad por
separacion, recuerdo de sucesos traumaticos en el trastorno de estrés

postraumatico, aumento de peso en la anorexia nerviosa, dolencias fisicas
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en el trastorno de sintomas somaticos, percepcion de imperfecciones en el
trastorno dismérfico corporal, tener una enfermedad grave en el trastorno
de ansiedad por enfermedad, o el contenido de creencias delirantes en la

esquizofrenia o el trastorno delirante.

En conclusion, dentro de dichos trastornos de ansiedad es importante tomar en
cuenta la repercusién que éstos tienen en el ambito laboral, social u otras areas
importantes para el funcionamiento efectivo de las personas. Por lo tanto su

diagndstico preciso y tratamiento adecuado brindan un prondéstico favorable.

1.3. Manifestaciones sintomatoldgicas de la ansiedad.

Baeza & Balaguer (2008) se pregunta: ¢ Cuales son los principales sintomas de la

ansiedad?, y menciona los siguientes:

. Sintomas fisicos: taquicardia, opresién en el pecho debido a la falta de
aire, rigidez muscular provocada por la tension; generando en ocasiones la
sensacion de un “nudo en el estdtmago” que provoca alteraciones en la
alimentacion. De igual forma, dicha sintomatologia puede generar

problemas del suefio, alimentacién y problemas sexuales.

. Sintomas psicoldgicos: probablemente estos sintomas sean los
generadores de complicaciones graves, llevando a la persona a la “locura”,
muerte o el suicidio. Dentro de ellos se pueden nombrar: el agobio,
inquietud, sensacion de vacio o extrafieza, incapacidad de tomar decisiones

e inseguridad.

" Sintomas conductuales: dichos sintomas mantienen a la persona en

estado alerta, provocando bloqueos y dificultad para actuar. De igual forma
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1.4.

los sintomas van acompafados de cambios en cuanto al lenguaje corporal,

posturas rigidas y movimientos estereotipados.

" Sintomas sociales: se enfocan en un aislamiento provocado por un alto
nivel de irritabilidad, bloqueos, dificultades para expresar los sentimientos
asi como temores por verse involucrados en conflictos constantes debido a

la incapacidad para manejar emociones.

Es importante destacar, como comenta el autor, que los sintomas varian
segun las personas y la forma en que maneje las situaciones que le generan
tension.

Factores que influyen en la ansiedad.

En cuanto a los factores implicados en el origen y mantenimiento de la ansiedad,

Baeza & Balaguer (2008) se cuestiona la siguiente pregunta ¢Cuales son los

sintomas de la ansiedad?, y menciona los siguientes:

Factores predisposicionales o psicosomaticos: referido a variables biolégicas
y hereditarias relacionadas a los aspectos de la personalidad que hacen mas
probable que un individuo desarrolle alteraciones en cuanto a su nivel de
ansiedad. Dichos factores mantienen en un nivel de vulnerabilidad a la persona,
provocando un estado de pre-alerta que condiciona la disposicién al medio

externo e interno.
De igual forma no existe un tratamiento directo que certifique su desaparicion, sin

embargo existen tratamientos farmacologicos que reducen el nivel de

vulnerabilidad del paciente.
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Factores activadores: son aquellos hechos o circunstancias que activan al
sistema de alerta, preparando al sujeto a responder de forma inmediata. Se
relacionan directamente con una situacibn que la persona perciba como
amenazante, lo cual depende de un proceso automatico de cada persona en el
cual evalia los sucesos y determina la forma en la que nos afecta
individualmente. La ansiedad, segun menciona el autor, procede de dos tipos de
problemas: primeramente, la obstaculizacion de planes los cuales son
importantes para el sujeto. Por otro lado, el posible deterioro de los logros que

hemos alcanzado, tales como la pérdida de salud o trabajo.

Factores de mantenimiento: dichos factores se relacionan con los momentos
en los cuales las situaciones de ansiedad no se resuelven satisfactoriamente o
cuando la ansiedad alcanza un nivel de trastorno. Cuando la ansiedad aparece
por factores activadores, se vinculan con los factores predisposicionales, en
donde el nivel de ansiedad excesiva puede afectar la salud del individuo,

generando un estado de alerta e indefension.

1.4.1. Consecuencias de un manejo inadecuado de la ansiedad.

Cano, Dingil & Wood (2012) destacan que aunque la ansiedad es un proceso

normal, puede producir consecuencias patologicas al no ser tratada adecuadamente.

Por lo tanto, al detectar demandas excesivas en relacién a los recursos, esto

incrementa el nivel de intensidad a la respuesta que el individuo genere, provocando en

ocasiones alta emocionalidad negativa, especialmente ansiedad.

Dentro de las consecuencias mencionadas por los autores se pueden mencionar:
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e Trastornos psicofisiolégicos: Trastornos de tipo fisico que se relacionan
con niveles superiores de ansiedad y estrés. Dentro de los cuales se

mencionan: trastornos de ansiedad y trastornos del estado de animo.

e Problemas relacionados al sistema inmune: inmunodepresion, la cual
aumenta el riesgo de padecer enfermedades infecciosas. Enfermedades
inmunoldgicas las cuales pueden tener una peor evolucioén; tal es el caso del

cancer o la vulnerabilidad al papiloma humano.

De igual forma se ha determinado que en un inicio la ansiedad puede dinamizar la
actividad del individuo que aumentan su productividad, sin embargo, al ser este proceso
de activacidon mas intenso se llega al cansancio o pérdida del rendimiento; comenta
Cano (2002)

Dentro de las consecuencias que el autor destaca con un enfoque laboral se puede

mencionar:

1) Modificaciones en cuanto a la salud, en donde aumentan las conductas
no saludables en la persona. Algunos pueden ser: tabaquismo,

problemas con el alcohol asi como desérdenes alimenticios.
2) Alta activacion fisioldgica: una vez mantenida a lo largo del tiempo
puede ocasionar disfunciones psicosomaticas como: problemas

gastricos, problemas cardiovasculares y riesgo de infecciones.

3) Sesgos cognitivos: los cuales pueden llevar al individuo a crear una

serie de terrores irracionales.
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1.5. Ansiedad en el &mbito laboral

El trabajo, es un marco altamente propicio para el desarrollo de la ansiedad,
comenta Bogiaizian (2013). Lidiar constantemente con presiones laborales es parte de
la rutina de las personas, sin embargo cuando estas exigencias superan cierto nivel, se
empieza a percibir cierta sintomatologia que afecta el desempefio en relacion a la

productividad de la persona.

La ansiedad por si misma, como se ha expuesto anteriormente, no es del todo
negativa. Esta prepara a la persona para afrontar problemas que impulsa a lograr un
mejor desempefio. En ocasiones, superados los limites personales, pasa de ser un

motivador a transformarse en una carga limitante.

Dentro de las preocupaciones mas frecuentes de las personas que presentan alto
nivel de ansiedad laboral se puede destacar un alto nivel de auto-exigencia, lo cual lleva
al individuo al empobrecimiento de sus cualidades que lidera un temor a desempefiarse
inadecuadamente. De igual forma, esto también se puede relacionar con el puesto y
responsabilidades que la persona tenga a su cargo.

La ansiedad laboral es probablemente la consecuencia de la forma a través de la
cual percibimos o interpretamos las diversas situaciones en nuestro trabajo como
amenazantes. Tales situaciones generan el estrés laboral, causando innumerables
sintomas que disminuyen no solamente la calidad y eficiencia en el trabajo sino también
en nuestra vida diaria por lo cual resulta ampliamente necesario enfrentarlo de manera
adecuada y evitar que las situaciones y condiciones en nuestro trabajo se transformen

en situaciones estresantes que resulten cada vez mas dificiles de manejar.
Dentro de los sintomas que se pueden identificar estan: cansancio, dificultad para

tomar decisiones, trastornos en los habitos alimenticios, irritabilidad, desgano,

dificultades para conciliar el suefio, entre otros.
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1.6. Tratamiento de la ansiedad.

Cano, Dingil & Wood (2012) mencionan que por lo general el tratamiento de los
problemas relacionados con la ansiedad se tratan mediante técnicas cognitivo-
conductuales ya que logran un alto nivel de efectividad aun por encima de las

medicaciones farmacoldégicas.

La terapia cognitiva-conductual incluye técnicas centradas en la conducta que
destacan la necesidad del individuo de exponerse en situaciones que teme,

acercandose a los estimulos que le provocan la ansiedad.

Las técnicas permiten informar al paciente sobre el trastorno, su curacién asi como

los modelos cognitivos que explican de mejor forma su desorden.

Seguidamente, las técnicas de reduccion de la actividad fisiolégica muestran a los
pacientes cOmo relajarse, respirar correctamente y tener control en relacién a la tension
muscular que presentan.

Por otra parte, LOpez, Moreno & Villagrasa (2010) mencionan que
farmacol6gicamente los tratamientos mas efectivos se basan en la medicacion de
antidepresivos y ansioliticos los cuales dependeran de cada individuo y el
acompafiamiento a procesos terapéuticos que se tengan. De igual forma, también se
contemplan los tratamientos de autoayuda; en los cuales se integran lecturas

individuales y programas especificos para el tratamiento de la ansiedad.

1.7. Docentes
Proceso Ensefianza — Aprendizaje y Evaluacion —EAE- (2015) se menciona que el

papel del docente emerge como la persona que promueve las oportunidades de

aprendizaje en sus estudiantes. Esta promocion va ligada a un acompafiamiento donde
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el alumno pueda transformar la informacién que recibe para convertirla en nuevos

conocimientos.

De igual forma, es el encargado de desarrollar en cada estudiante la cultura de
autoaprendizaje y autocontrol; lo que despierta en €l la motivacion para lograr un
desempeiio eficiente dentro de las situaciones tanto en el presente como en el futuro

gue éste atraviese.

Dicho compromiso se encuentra mas alla de una profesion, ya que requiere un
trabajo constante y perseverante que certifique la promocién de personas con amplio

criterio y lograr la inmersion de ellos dentro de la sociedad.

Por lo tanto, el papel del docente se ve envuelto en situaciones que lo llevan a

manejar altos niveles de estrés que son dificilmente tratados.

1.8. Trastornos mas comunes que desarrollan los docentes

Mayol (2013) comenta que el rol docente no es sencillo y conlleva diferentes retos
por enfrentarse dia con dia.
Por lo tanto, expone los trastornos de salud mas comunes que padecen los

maestros, entre los cuales se encuentran:

o Problemas al nivel biol6gico: problemas cardiovasculares, respiratorios,

lumbalgias, cervicalgias, Ulcera de estdmago.
o Problemas psicologicos: ansiedad, depresion, insatisfaccion laboral,

reduccion de la productividad, ausentismo laboral, pasividad en la vida extra

laboral.
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Por lo anteriormente expuesto, se puede identificar la ansiedad como un trastorno
comun en los docentes, el cual ha sido objeto de estudio en diversas investigaciones
tanto nacionales como internacionales.

Son los maestros quienes en su labor diaria manejan altos niveles de exigencia,
desequilibrando su estabilidad emocional. Esta problematica llega a repercutir de forma
directa en el desempeiio de sus actividades, principalmente en el trabajo con sus
alumnos.

Por lo tanto, resulta importante evaluar el nivel de ansiedad en los docentes, para
luego propiciar su abordaje desde el enfoque cognitivo-conductual por medio de talleres
de terapia grupal, favoreciendo su salud mental.
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I. Planteamiento del problema

La ansiedad, se define como una emocion o conjunto de emociones que forman
parte de la vida, la cual es causada por peligros reales o aquellos que alteran al
individuo formando parte de un mecanismo de adaptacion (Lopez, Moreno & Villagrasa,
2010). Sin embargo, en el momento que la preocupacion se convierte en un
componente adherido a la ansiedad, puede provocar alteraciones en la calidad de vida

de la persona.

Jarne (2006), menciona que la ansiedad surge como la respuesta ante las
situaciones que el organismo percibe como amenaza. Es por esto que la preocupacion
se encuentra incluida en la actividad cognitiva del individuo, que lo prepara para la
reaccion ante el peligro. Frecuentemente se puede detectar la preocupacién como un

elemento relevante en aquellos que presentan un trastorno de ansiedad.

Castillo, Fernandez & L6pez (2014) indican que los trabajos con un enfoque en el
servicio humano, tal y como es el trabajo de la docencia, se caracterizan por ser
emocionalmente demandantes con un continuo contacto con la probleméatica y
sufrimientos de las personas con las que se trabaja. Dentro del contexto educativo,
innumerables factores influyen como estresores que afectan al manejo de la ansiedad
de los docentes tales como las problematicas dentro del aula, falta de recursos
materiales para el trabajo docente, abordaje individualizado de los procesos educativos
de cada alumno asi como también de aquellos que tienen problemas de aprendizaje.
Dichos factores, sitian a los docentes en un alto nivel de ansiedad que perjudica

directamente su labor.

La trascendencia con relacion al papel del docente dentro del proceso educativo es
esencial ya que cada una de sus acciones, gestos, y ejemplos repercuten en cada uno
de sus alumnos tanto de manera positiva como negativa. Es importante enfatizar la
atencion al rol docente y en como éste pueda desarrollar sus capacidades y

encontrarse en un ambiente que favorezca el proceso de ensefianza-aprendizaje.
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Con el fin de lograr un trabajo 6ptimo y de calidad se necesita contar con las
estrategias necesarias para el abordaje de la ansiedad, ya que éste es un factor que
afecta directamente a los docentes y su inadecuado manejo puede verse afectado en

los procesos educativos de sus alumnos.

Tomando en cuenta lo expuesto anteriormente, surge la interrogante: ¢ Cual es el
nivel de ansiedad que manejan las docentes de educacion primaria, que laboran en un

colegio privado de la zona 11 capitalina?

2.1. Objetivos

2.1.1. Objetivo general:

Identificar el nivel de ansiedad que existe en las docentes de educacion primaria

del sector privado, que laboran en un colegio privado de la zona 11 capitalina.

2.1.2. Objetivos especificos:

2.1.2.1. Determinar el nivel de frecuencia en las respuestas cognitivas,
fisiologicas y motoras de ansiedad ante diferentes situaciones en docentes de

educacion primaria que laboran en un colegio privado de la zona 11 capitalina.

2.1.2.2. Establecer un taller de terapia grupal para el abordaje de la ansiedad en

docentes de educacion primaria.

2.2. Variables

e Ansiedad.
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2.3. Definiciéon de las variables

2.3.1. Definicion conceptual

e Ansiedad:
Definida por Rojas (2008) como el miedo anticipado a padecer un dafio o
desgracia futuros, acompafiada de un sentimiento de temor o de sintomas

somaticos de tension.

2.3.2. Definicion operacional

e Ansiedad:
Para fines de este estudio, se analizaron los resultados obtenidos por
medio del Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad (ISRA).
La prueba rinde datos sobre las manifestaciones cognitivas, fisiolégicas y

conductuales de la ansiedad.

2.4. Alcances y limites

El presente trabajo de investigacion abarcé a un grupo de docentes de sexo
femenino, comprendidas entre 21 y 50 afios de edad, que laboran como docentes de
educacion primaria de un colegio privado de la zona 1, de la Ciudad de Guatemala. Por
lo que los resultados no pueden ser extrapolables a otras poblaciones con
caracteristicas diferentes a las de la muestra, como podrian ser docentes de
establecimientos publicos. Sin embargo si podria relacionarse los resultados con
poblaciones similares, tales como docentes de otros colegios privados de la ciudad

capital.
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2.5. Aporte

Con base en los resultados obtenidos, la institucién involucrada pudo conocer el
nivel de ansiedad que manejan las docentes de educacion primaria, asi como el uso de

un taller de terapia grupal para el manejo de la ansiedad en docentes.

Dicho taller permite el abordaje de estrategias para el manejo de la ansiedad no
solamente en el ambito laboral de las docentes; sino un manejo integral de respuestas
ante los estresores, a fin de no afectar directamente el ambito laboral, perjudicando

también a los alumnos.
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lll. Método
3.1 Sujetos

El tipo de muestra utilizado en este estudio de investigacion fue el Muestreo no
probabilistico a conveniencia. Dicho tipo de muestreo se selecciona “porque estan a la
mano” por lo que supone un ahorro en cuanto a costos, tiempo y trabajo (Morales,
2008). La muestra estuvo conformada por 25 docentes, las cuales poseen las

siguientes caracteristicas:

Tabla 3.1: Datos generales de los sujetos

Sexo Rango de edad Estado civil
10 14
21-30 aios. Solteras
docentes. docentes.
_ 11
Femenino | 31-40 afos. | 9 docentes. Casadas
docentes.
Separadas
41-50 afios. | 6 docentes. . 1 docente.
0 viudas

3.2 Instrumento

Para este trabajo de investigacion se utilizd6 el “Inventario de Situaciones y

Respuestas de Ansiedad ISRA.

Dicho inventario fue disefiado por Miguel Tobal y Cano Vindel en 1986. Es un
instrumento tipo cuestionario que evalla la frecuencia de respuestas de ansiedad tanto
cognitivas, fisiologicas y motoras de forma separada; con relacion a diversas

situaciones asi como también brinda un perfil de reactividad individual.
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Por medio del formato de “situacion-respuesta” brinda informacion sobre los
diversos sistemas de respuestas, areas situacionales especificas y el nivel general de la
ansiedad. Dentro de las respuestas a factores que generan ansiedad la prueba evalta
la activacion fisiologica, caracterizada por altas saturaciones de tipo fisiologico como:
nauseas, dificultades respiratorias, escalofrios, entre otras.

El factor cognitivo incluye respuestas relacionadas con el temor a ser evaluado
negativamente, dificultades para concentrarse, inseguridad y problemas para tomar
decisiones.

Finalmente la activacion motora engloba la realizacion de movimientos repetitivos,
rascarse, moverse, fumar en exceso; estas se relacionan a una pobre ejecucion de la

conducta que pretende llevarse a cabo.

A través de 224 items, se le presenta al individuo diversas respuestas de ansiedad
en las cuales él debe identificar la frecuencia con la que aparece cada una de ellas. Los
items son divididos en tres partes diferentes, evaluando mas de una respuesta en cada
uno de ellos. EI inventario esta dividido en tres partes, (C, F, M) contemplando las
respuestas cognitivas, fisicas y motoras. En cada una de las tres categorias son
evaluadas las mismas 23 situaciones reales por medio de las cuales la persona
evaluada debe otorgarle un valor a cada casilla en blanco, colocando un nimero del 0
al 4 (0= casi nunca, 1= pocas veces, 2= unas veces, 3= muchas veces, 4= casi
siempre).

El evaluador debera sumar las puntuaciones obtenidas en cada item para cada una
de las escalas (cognitivas, fisiolégicas y motoras): y en especifico en la estaca
fisiol6gica la prueba divide el resultado entre dos. La puntuacion total de la prueba es la
suma de las puntuaciones de cada escala (Tobal & Vindel, 1986).

Una vez identificados los resultados estos deben ser comparados con los cetiles
obtenidos tras la validacion de la prueba. Estos cetiles permitiran la categorizacion de
cada prueba, identificando cuatro niveles: ansiedad minima, ansiedad moderada,
ansiedad severa, ansiedad extrema en cada una de las tres escalas de igual forma se

logra la obtencion de un resultado general del nivel de ansiedad.
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La fiabilidad de este inventario muestra una buena consistencia interna de 0.78-0.79
con una fiabilidad test-retest de 0.75-0.86 total, una escala cognitiva de 0.68-0.80,
escala fisioldgica de 0.74-0-79 y una escala motora de 0.75-0.82.

Con relacion a la validez, muestra correlaciones con la escala MAS de TAYLOR DE
0.56-0.61 segun Tomas (2012).

3.3 Procedimiento

e Seleccidon del tema de investigacion, planteando los objetivos y variables de
estudio.

e Recopilacién de informacién que fundamente la investigacion.

e Solicitud de autorizacion del Anteproyecto de Tesis con la Facultad de
Humanidades de la Universidad Rafael Landivar.

e Determinacién de la muestra que se utilizé asi como también el instrumento
para evaluar.

e Solicitud de autorizacion por parte de las autoridades del Establecimiento
Educativo con el que se realiz6 el estudio.

e Aplicacion de instrumento evaluativo en la muestra seleccionada.

e Calificacion, interpretacion y andlisis de los resultados obtenidos.

e Estructuracion de un taller de terapia grupal que abord6 las necesidades
mostradas en relacion al manejo de la ansiedad en docentes de primaria.

e Elaboracion de conclusiones y recomendaciones respectivas.

e Entrega del taller de terapia grupal a la institucion.

e Presentaciéon de informe final.

3.4 Tipo de investigacion

La presente investigacion es de tipo cuantitativo, el cual como menciona Hernandez,
Fernandez & Baptista (2006), brinda la posibilidad de generar resultados amplios y
compararlos con estudios similares que se han realizado con anterioridad. En cuanto a

la investigacion no experimental, el mismo autor, hace referencia a estudios realizados
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sin previa manipulacion de las variables, con el Unico fin de estudiar el fenbmeno que
se muestra como objeto de estudio de la investigacion.

Los disefios transeccionales, recolectan los datos investigativos en un uUnico
momento, ya que su proposito es describir variables asi como el andlisis de su
incidencia en un momento especifico.

Para la recoleccion, presentacion, descripcion, andlisis e interpretacion de esta
investigacion se utiliz6 la Estadistica Descriptiva, especificamente las medias de
desviaciones tipicas, andlisis de correlacion comparando las cinco variables (edad,
estado civil, activacion fisiolégica, factor cognitivo y activacibn motora) e inérvalos de

confianza de la media por medio del programa Excel y estadistica de internet.

3.5Cuadro de cotejo

Se elabor6 un cuadro donde se distribuy6 a la muestra, identificando a cada persona
con un namero del 1 al 25 respectivamente. La prueba fue calificada y los resultados
se distribuyeron ordenadamente, colocando en cada columna el resultado obtenido en
cada categoria que mide el nivel de respuestas de ansiedad. Una vez identificado el
resultado, fue comparado con el manual de la prueba, volviendo cada resultado un

centil, facilitando la categorizacion de cada nivel de ansiedad.
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IV.  Presentacion y andlisis de resultados

La presente investigacion tuvo como objetivo medir el nivel de respuestas de
ansiedad que presentaban las docentes de un colegio del sector privado de la zona 11

capitalina.

Para realizar este estudio se utiliz6 la prueba de Inventario de Situaciones y
Respuestas de Ansiedad (ISRA) creada por Tobal & Vindel (1986). Dicha prueba tiene
como objetivo la evaluacion de respuestas cognitivas de ansiedad asi como las
respuestas fisiolégicas y motoras ante situaciones especificas que se plantean.

Medir los niveles en las respuestas de ansiedad en las docentes asi como el nivel
general de ansiedad permitio la identificacion de los factores a reforzar en dichas
trabajadoras y realizar un taller psicoldgico para el abordaje de los mismos, el cual se

encuentra adjunto en los anexos.

A continuacion se presentan los datos organizados en tablas para su mejor analisis:
Tabla 4.1

Clasificaciones e los niveles de ansiedad

Clasificacién

ansiedad moderada

La tabla 4.1 expone los cuatro diferentes niveles de ansiedad que clasifica la prueba
ISRA, utilizando los numeros del 0 al 3 para su mejor clasificacion dentro de la

presentacion de resultados.
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En la presente investigacion el estado civil se clasificé de la siguiente manera:

Tabla 4.2

Estado civil

Solteras

Casadas

Esto permitid tener una clara clasificacion del estado civil de las docentes y asi

entender mejor los resultados.

En la pagina siguiente se encuentra la tabla 4.3 donde se presentan los resultados

generales de dicho estudio.
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Tabla 4.3
Resultados en las cuatro areas evaluadas

1 1 37 40 60 60 50
2 1 42 95 90 95 280 95
3 0 23 85 80 95 260 90
4 1 36 75 40 15 130 45
5 0 33 99 99 99 297 99
6 1 30 15 30 15 60 10
7 1 35 85 85 70 240 85
8 1 54 65 50 5 120 35
9 0 25 40 95 30 165 75
10 0 29 75 90 90 255 90
11 0 30 90 80 85 255 90
12 1 45 25 35 5 65 10
13 0 28 5 25 10 40 5
14 0 49 99 55 70 224 90
15 0 27 85 90 90 265 90
16 0 29 80 90 90 260 90
17 0 31 90 85 60 235 90
18 1 44 20 30 5 55 10
19 0 30 99 60 90 249 95
20 0 38 80 70 90 240 85
21 1 36 40 55 65 160 50
22 1 41 90 90 95 275 95
23 0 22 85 80 95 260 90
24 1 35 65 35 20 120 40
25 0 32 95 95 95 285 99
Media| 34.44 68.88 67.76 61.56 198 68.12
Desviacion Estandar | 7.990 29.309 24.444 35.975 | 82.571 | 32.735

En la tabla de datos generales se muestran los resultados generales de la prueba
realizada a las docentes.

Se puede observar que el nivel de ansiedad es semejante en las tres dimensiones
(Cognitivo, Fisiologico y Motor). Un analisis de varianza (muestras relacionadas, hecho
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en http://vassarstats.net/) para comparar los tres niveles nos da: F=1.63y p =0.20 lo
que quiere decir que entre los tres niveles no hay diferencias significativas.

Llama la atencion que la media mas alta esta en el nivel Cognitivo con una Media de
68.88 y su respectiva Desviacion Estandar es alta, siendo de 29.31, lo que indica que

hay mucha dispersion del grupo con respecto a su media.

Otro dato importante es el nivel Fisiologico, ya que la Media es de 67.76, pero su
Desviacion Estandar es la mas baja, respecto a las otras, en este nivel las diferencias

sSon menores.

Por ultimo, se muestra la respuesta motora con una Media de 61.56, pero con una
Desviacion Estandar de 35.98. Esto indica, que para esta investigacion, los sujetos
estan muy dispersos en relacion a la Media por lo tanto entre las docentes hay mayores

diferencias en la respuesta motora.

Por otra parte se evidencia que 15 de las 25 docentes evaluadas presentan un nivel

de ansiedad severa o extrema, correspondiendo al 60% de la muestra.

Tabla 4.4
Correlacién entre las variables
Estado civil Edad Cognitivo Fisiolégico Motor
Estado civil 1
Edad 0.578 1
Cognitivo -0.400 -0.067 1
Fisiologico -0.489 -0.366 0.700 1
Motor -0.519 -0.360 0.776 0.812 1

Se busca en internet en la pagina:

http://department.obqg.cuhk.edu.hk/researchsupport/Minimum correlation.asp

Y da estos resultados:
n=25
Minimum r significant at p=0.05 is 0.3961
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Minimum r significant at p=0.01 is 0.5053
Minimum r significant at p=0.001 is 0.6178

Se puede concluir, con un nivel de confianza del 5%, que existe correlacion
significativa de 0.578 entre la edad y el estado civil, es decir que las casadas (las que

tienen 1 en estado civil) tienen una mayor edad.

Hay una correlacion de -0.400 entre estado civil y el nivel cognitivo indicando que las
docentes evaluadas que estan casadas tienen un nivel menor (signo negativo en los
tres casos) de respuesta cognitiva a la ansiedad, situacién que sucede al contrario con
las docentes que aun permanecen solteras. Sucede lo mismo en fisiolégico y motor, si
estan casadas hay menor ansiedad.

La edad no se relaciona con la ansiedad aunque el hecho de que el signo de las
correlaciones sea negativo quiere decir que las mas jovenes tienden a tener menor
ansiedad; es posible que en una muestra mayor las correlaciones entre edad y

fisiolégico y motor puedan ser significativas.

En cuanto a la relaciébn que posee el estado civil con la respuesta fisioldgica a la
ansiedad, se observa que hay una correlacion negativa de -0.489, esto indica que el
estado civil si influye de manera significativa. Una persona que esta casada tiene mas
factores estresantes que una persona que esta soltera

En cuanto el estado civil y el factor Motor, existe una correlacion significativa de -
0.519, se puede concluir que los tres tipos de ansiedad estan claramente

relacionados, es decir, los sujetos tienden a estar altos o bajos en los tres niveles

Observando las correlaciones en cuanto a cémo responden las docentes a la
ansiedad segun su edad, en los tres casos se tienen correlaciones negativas. Esto

indica que a mayor edad hay mas factores estresantes en las docentes.

Por otro lado, al analizar los resultados de correlacion entre la respuesta cognitiva y

fisiologica, es evidente que se tiene una correlacion positiva de 0.70 , lo que indica que
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las dos variables van en la misma direccién, es decir que cuando una docente responde

cognitivamente por lo general también respondera en el aspecto fisioldgico.

La correlacién entre el factor cognitivo y motor destaca una correlacién alta de 0.77,
esto indica que cuando una docente presenta ideas pesimistas asi como pensamientos
negativos en cuanto a sus capacidades, se encuentra propensa a realizar movimientos
estereotipados como reductores de la ansiedad o realizar actividades impulsivamente

como por ejemplo fumar o comer en exceso.

Hay una correlacién muy alta entre las respuestas a la ansiedad en el aspecto
fisiolégico y motor, presenta una correlacion positiva de 0.81, lo que nos indica que
existe una alta tendencia a que las maestras que presentan dolores de cabeza,
nauseas, alteraciones del ritmo cardiaco y problemas digestivos también manifiesten
compulsiones como tics, comer en exceso e incluso la ingesta de sustancias como

reductores de ansiedad.
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V. Discusion de los resultados

Con base a los resultados obtenidos en este estudio a través de la aplicacion del
Inventario de Respuestas de Ansiedad (ISRA), con la finalidad de identificar los niveles
de respuestas de ansiedad en las docentes que laboran en un colegio privado de la
zona 11 capitalina se procede a la discusion de los resultados en contraposicion con los

aportes tedricos que sustentan dicho estudio.

Luego de conocer los resultados de la investigacion es conveniente realizar una
comparacion con los antecedentes citados.

Es importante mencionar que las tres medias de los niveles de respuestas de
ansiedad se encuentran en un rubro alto lo cual permite identificar la importancia de
trabajar en las docentes el manejo de ansiedad, de no ser asi puede repercutir
gravemente en su labor diaria. Tal como lo expone Vargas (2009), quien destaco la
importancia de determinar los factores que generaban el Sindrome de Burnout en
profesores, se determind que el 60% de los docentes presentaban falta de realizacion

personal asi como excesiva carga laboral.

En contraparte, Pérez & Martinez (2004) identificaron los bajos niveles de ansiedad
en los jévenes que se encontraban estudiando carreras de Magisterio Orientada a la
Educacién Social, pudiendo determinar que los estudiantes aun no se encontraban
inmersos en la labor docente del dia a dia por lo cual sus niveles de ansiedad no eran

altos.

Los hallazgos de la presente investigacion permitieron confirmar que el 60% de las
docentes que laboran en una institucion privada de la zona 11 capitalina presentan
ansiedad severa o extrema, lo cual cumple con lo expuesto por Mayol (2013) quien
destaca que la labor docente no es un papel sencillo pues conlleva diversos retos
diarios. La exposicion de las docentes a estos retos constantes vuelven propensas a

las maestras de padecer problemas psicologicos.
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La ansiedad manejada por las docentes repercute en su vida cotidiana, Baeza &
Balaguer (2008) recalca que existen manifestaciones sintomatolégicas de la ansiedad,
incluyendo sintomas fisicos, psicoldgicos y conductuales

Con relacion a los factores que influyen en la ansiedad se destaca el alto nivel de
respuestas cognitivas en las docentes, especialmente en las solteras. Puede
determinarse que las docentes solteras presentan mayor miedo al deterioro de sus
logros pues aun se encuentran en la basqueda del cumplimiento de sus metas por lo
cual su preocupacion, pensamientos negativos, miedo al fracaso, temor a ser evaluada
y/o inseguridad son recurrentes. Estas presentan mayor nivel de respuestas cognitivas
ante los sucesos generadores de ansiedad. Baeza & Balaguer (2008) menciona que los
factores activadores suelen ser circunstancias especificas que activan el sistema de
alerta de la persona y estar preparada para enfrentar los sucesos que le generan

ansiedad. En ocasiones esta proviene de la obstaculizacion de planes.

Sin embargo, las docentes casadas poseen un nivel de realizacion personal mayor,
algunos de sus suefios ya fueron cumplidos por lo cual existe menor nivel de
respuestas cognitivas y su capacidad para responder ante los problemas que les

generan ansiedad ha sido mejorada a lo largo de su vida.

Otra area evaluada fue la motora, los resultados indican que a pesar de ser el nivel
mas bajo de los tres rubros, su estrecha relacion con el factor fisiologico es muy alta.
Tal relacion se puede contrarrestar con lo expuesto por Cano, Dongil & Wood (2012)
pues mencionan que las manifestaciones de ansiedad en las personas incluyen
aspectos fisiolégicos que generan aumento en la activacion corporal de los individuos,
esto genera gque su conducta se vea modificada; manteniendo a las personas en un

estado de alerta que los prepara para la situacion que se clasifica como amenazante.

Las manifestaciones motoras funcionan como compulsiones que intentan reducir el
nivel de ansiedad en las personas. Por lo tanto, las docentes que atraviesan problemas
meédicos buscan alternativas que puedan disminuir sus niveles de ansiedad como por

ejemplo conductas de evitacion, dificultad de expresion verbal, movimientos sin ningun
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fin especifico, fumar en exceso, beber y/o el llanto; destacan Tobal & Vindel (1985) en
el manual para la evaluacion del Inventario de Situacion de Respuestas de Ansiedad.

Las respuestas de ansiedad en las docentes aumentan cuando son casadas. Esto
puede relacionarse con lo expuesto por Castillo, Fernandez & Lépez (2014) ya que
mencionan que la labor docente es emocionalmente demandante. La exigencia se
relaciona con las problematicas individuales de sus alumnos y el acompafiamiento
académico que se les brinda. A esto es importante agregar las demandas que el rol
‘madre de familia y esposa” incluyen. Es claro que el papel docente demanda un alto
grado de exigencia, sin embargo ser docente y madre de familia hace que los niveles
de ansiedad aumenten y las respuestas fisiologicas se hacen mas evidentes,
perjudicando la salud de las maestras.

Tal como lo menciona Dominguez (2009), una de las principales causas que
generan ansiedad en las docentes se relaciona con la doble responsabilidad adquirida,

gue incluye su situacién laboral y el ambito familiar que demanda su papel de mama.

La trascendencia del papel docente dentro del proceso educativo hace que cada
gesto, palabra o movimiento repercuta directamente en cada uno de sus alumnos. Por
lo tanto, las respuestas motoras que las docentes puedan presentar son minimas ya
qgue ellas hacen el esfuerzo por controlar sus impulsos para no afectar a los alumnos,

quienes pueden imitar dicha conducta.

En base a los resultados se puede evidenciar la estrecha relaciébn entre las
respuestas de ansiedad cognitivas y fisiologicas. Esta se debe a que las ideas
recurrentes de fracaso y preocupaciones personales afectan directamente la salud de
las docentes. En contraposicion, Rojas (2008) recalca que cuando existe en las
personas un alto grado de preocupacion esto interfiere en su funcionalidad, se genera
un grado de emocioén que mantiene a los sujetos, en este caso docentes, en un estado

de activacién neurofisiolégica denominado: hipervigilancia.
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Cano, Dongil & Wood (2012) recalcan que la ansiedad puede ser catalogada como

“‘normal” dentro del contexto social por lo cual no se le brinda la suficiente atencion.

En base a los resultados es evidente que en ocasiones los sintomas de la ansiedad
no son abordados desde un enfoque profesional. Es alarmante que mas del 50% de la
muestra evaluada presente un nivel de ansiedad significativo el cual requiere de
atencion clinica para su mejor tratamiento. Sin embargo, dicho tema no es tratado por
las docentes en la actualidad, este factor puede incrementar el nivel de intensidad de la
ansiedad, desarrollando Trastornos Psicolégicos a mediano plazo.

Dentro de las consecuencias que Cano, Dongil & Wood (2012) hacen hincapié estan
las modificaciones en cuanto a la salud de las personas, alta activacion fisiologica y
sesgos cognitivos los cuales pueden llevar a las docentes a cometer continuos errores

dentro de su labor diaria.

El ambiente cargado por la exigencia que demanda el papel docente, niveles altos
de ansiedad que no son tratados clinicamente y los posibles errores que se cometan
debido a los sesgos cognitivos pueden llevar a las personas a un punto critico tanto de

salud fisica como mental.

Es importante tomar en cuenta la busqueda de las estrategias necesarias para el
manejo de la ansiedad en cada persona, tal como lo realiz6 Chavez (2004) en su
investigacion con cinco estudiantes entre los 18-35 afios. Por medio del mismo
inventario utilizado para esta investigacion (ISRA), él logré identificar cuales eran las
respuestas mas frecuentes ante la ansiedad de la muestra tomada para su

investigacion.
Dichos resultados le permitieron crear el programa “Sentirse bien para rendir mejor”,

su implementaciéon permitié ver mejoras en cuanto a la eficiencia del desempefio de los

participantes.

48



Para esta investigacion es evidente que los niveles de respuesta de ansiedad mas
altos son el nivel cognitivo y fisiologico por lo cual el taller que se propone en el anexo
se realizé a partir de estos resultados e incluye estrategias para el tratamiento de la

ansiedad desde estos dos enfoques.

Por lo general el tratamiento de la ansiedad se hace desde un enfoque cognitivo,
éste permite trabajar con las ideas irracionales que son generadores de ansiedad.
Cano, Dongil & Wood (2012) recalcan que el uso de estas técnicas asegura la eficacia
en el tratamiento. Sin embargo, contrarrestando los resultados, es evidente que para el
tratamiento de la ansiedad con la muestra trabajada es necesario que se integren
estrategias gestalticas, por medio de las cuales las docentes se permitan la liberacion
de ansiedad a través de la relajacion muscular. El trabajo paralelo de las ideas
irracionales y técnicas de relajacion permitirdn mejores avances en la poblacion pues se

estaria respondiendo a las necesidades detectadas.

De igual forma Cano, Dongil & Wood (2012) exponen que el primer paso para el
trabajo de la ansiedad consiste en explicar a las pacientes la problemética para que
logren identificar los generadores de estrés en su vida. Si bien, la muestra tiene en
comun que son docentes, la variabilidad entre sus edades impide generalizar los

posibles factores que les generan alto grado de ansiedad.

Por otra parte Lopez, Moreno & Villagrasa (2010) destacan que los farmacos mas
efectivos para el tratamiento de la ansiedad son los antidepresivos y ansioliticos sin
embargo, no se puede asegurar su eficacia cuando las estrategias del afrontamiento de
la ansiedad no han sido implementadas. De igual forma sugieren lecturas de
autoayuda que pueden mejorar la condicion de las personas, no obstante, al conocer
que el 44% de las docentes esta casada y el 71% de la poblacion restante se encuentra
actualmente estudiando se puede asumir que el tiempo que las docentes tienen libre

para dedicar a una lectura personal es minimo.
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Los hallazgos encontrados destacan la importancia del tratamiento de la ansiedad
en las docentes evaluadas, éste debe responder a los altos niveles de respuesta
fisiolégica y cognitivo que presentaron. Debido a la carga laboral de las maestras y la
exigencia que demanda un trabajo en el servicio humano, debe otorgarsele un papel
prioritario a su tratamiento. Siempre existirdn altos grados de exigencia en dicho
trabajo, pero las estrategias de afrontamiento permitirhn mayores avances en las

docentes.
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VI. Conclusiones

Al analizar los resultados recabados en la investigacion, se presentan las

siguientes conclusiones:

Las docentes de educacién primaria, que laboran en un colegio
privado de la zona 11 presentan un nivel de ansiedad alto. El 60% de
la poblacién presenta un nivel de ansiedad severo o extremo,
requiriendo de atencion clinica profesional y actualmente no se

encuentran en tratamiento.

La frecuencia de respuestas de ansiedad en el nivel cognitivo y
fisiolégico predominan en las docentes, ocasionando malestares
clinicamente significativos, los cuales pueden ser generadores de
problemas médicos y psicoldgicos entre los que puede mencionarse:
inseguridades, miedo al fracaso, dolores de cabeza, nauseas,

problemas cardiacos, depresiones y alteraciones de la conducta.

Las faltas al momento de corregir algin trabajo asi como la
inestabilidad emocional, se deben al alto nivel de ansiedad que las
docentes presentan. Estos funcionan como reforzadores de la
inseguridad que manejan, pues aunque el esfuerzo de las docentes
sea alto su nivel de concentracion no serd 6ptimo cuando el nivel de

ansiedad que presentan se encuentra en un rubro superior.

Las docentes que estan casadas presentan un nivel de respuestas de

ansiedad cognitivo mayor al de las docentes solteras; teniendo mayor
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preocupacion, miedo, dificultades para concentrarse, inseguridad e

indecision.

Las docentes solteras estdn mas propensas a las respuestas motoras,
teniendo el riesgo de presentar problemas en la ingesta de alimentos,
bebidas alcohdlicas, llanto excesivo, dificultad para la expresion verbal,

torpeza o inhibicibn motora, conductas de evitacion y compulsiones.

El tratamiento del manejo de la ansiedad en dicha institucion debe ser
abordado desde el enfoque integrativo, tomando en cuenta el trabajo
con ideas irracionales sin dejar a un lado el abordaje de técnicas de
relajacion muscular que les permita a las docentes el control de sus

respuestas fisioldgicas.
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VII. Recomendaciones

A continuacion se presentan algunas recomendaciones para el colegio privado de la
zona 11, docentes de educacion primaria y futuros profesionales interesados en la

investigacion:
A el colegio privado de la zona 11 capitalina
e Aplicar un taller para el manejo de la ansiedad a las maestras, con el fin de
aumentar su autoeficacia laboral y mejorar la salud tanto mental como

psicolégica en sus docentes.

e Propiciar actividades fisicas y recreativas a las docentes, con el fin de liberar los

altos grados de ansiedad que presentan para asi mejorar su salud fisica.
e Fortalecer la seguridad de las docentes por medio de la comunicacién asertiva, a
través de la cual las autoridades del colegio destaquen los logros obtenidos por

las docentes y poder disminuir de esta forma sus niveles de inseguridad.

A las docentes de educacion primaria

e Brindar atencion profesional a los altos niveles de ansiedad que presentan, de

esta forma se optimizara su calidad de vida y salud mental.
¢ Incrementar su desarrollo profesional y personal mediante actividades que vayan

de acorde con sus metas de vida, esto permitird un mayor grado de satisfaccion

personal en cada una.
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A futuros profesionales de la salud mental

Realizar investigaciones de tipo cuantitativo que permitan determinar la
problematica de las personas, para luego comprometerse a otorgar propuestas

que les ayude a lograr un equilibrio mental y fisico a cada una de ellas.

Integrar en sus investigaciones y trabajos de campo a docentes de educacion
primaria pues los niveles de ansiedad que manejan son elevados y su
tratamiento puede aportar mejoras significativas que repercutirdn en los procesos

educativos de sus alumnos.
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X. AnNexos

Ficha Técnica

Nombre de la prueba:

Test ISRA — Inventario de Situaciones y
Respuestas de Ansiedad.

Autor:

J.J. Miguel Tobal y A.R. Cano Vindel

Duracion de la

prueba:

La prueba tiene un tiempo de resolucion

aproximado de 50 minutos.

Edad de aplicacion:

16 afos en adelante.

Formas de aplicacion:

Individual.

Areas que evalGa:

Evalua las respuestas cognitivas,
fisioldgicas y motoras de la ansiedad a

situaciones de la vida cotidiana.

Materiales:

e Manual
e Hoja de perfil.
e Hoja de perfil (rasgos).
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L T S 3. . S,

INSTRUCCIONES

En las paglnaa slgulantes ancontrard una serle de frazes que presentan situacionss an que ustad
podria encontrarse y otras que sé refleren & respuestes que uatad podefa dar ante eass eltuaciones o roscs
clones que l& pradusinian. )

Las sltuaciones aparscen numaradas en la parte lzguierds de la pégine y las respuestas posibles
estén indicadas en la parte supserior.

Su tarea consiste an valorar de 0 a 4 la frecuencls con que se de en usted cada respuasts o resc-
gidn Gua astd considerando, seqin la siguiente eacala:

0: Casinunca 1: Pocea veces 2: Unas veces siy otras mo 3: Muchas veces 4 Casl slamprs
Voa los ejemplos siguientes:

a CASI NUNC &
1 POCAS VECES

] Uh4S VECES 3l
CTRAS WECES NOQ

| MUCHAS VECES
& CASH SIEMPRE

SITUAL| ONES DESERVACIOHES

. & un probless rr-lpr-:-um muha, -

. 2, Cuando plerds wm objeto que tenle en
mucha &atima,

Dwehard lear la altueckSn 1 y cada wna de |as respuestas que estin sobre la columna en que hay ce-
gillga en bisnco (en & primer casa las columnas 2 v 4). Cuando las hava lekdo, decida qué ndmero paner &n
la casilla correapondienta. Hagelo. Contaste despuda 3 la altuscidn 2. Habrd dado sus contestaciones en las
gasillag qua corresponden e les respeestas 1, 2 ¥ 5. ;Lo ha hecho as(? ;Tlene alguna dificultad?

CONTESTE A TODAS LAS CASILLAS EM BLANCOD

La dGltima cuestion (la nom. 23) se wtillzard $6l0 cvands exista una siteacién sepecialments perr-
badora pars usted v no esté incluida en las 22 anteriores, En e3¢ caso, escriba la situacién an al lugar eo-
rraspondiente de |as tres piginas v ponga su veloracldn en las cagillas que erea convenients,

5l desen precizar mds o hacer alguna observacidn, utilice e margen derecho de la Hoja (OBSER.
VACIONES).
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LIE2F
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o lad qua, s Ba aantido ridioslo, cis-
diy, huruilads, anlo o moharsds.

12, Cusndo tergn que viajar sn ovite 0 e
hafco.

13 Duspuds de haber comatids algin amor.

Lm e e — ] .

4. eall? |8 CoNBuke V8] DENLSEL, IS ARypEC-
N olonaa, lm Hl':ﬁl- o la asngre.
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. Introduccién

En [3 actualidad 13 sociedad representa un papel demandante, en la que el ritmo de vida se
torna acelerado y exige mucho de cada persona. Diversos estimulos trabajan como estresores
o situaciones que provocan estrés, modificando la respuesta que cada persona le otorqa a la
situacion que vive. Esto hace que la ansiedad sea un problema frecuente como el resultado

de aquellos estresores habituales que no son manejados adecuadamente.

Al hablar de la ansiedad, es inevitable pensar en las consecuencias que trae consigo.
Resulta necesario tomar en cuenta las respuestas que se tengan ante la situacion que genera
estrés, 1as cuales pueden lleqar a perjudicar directamente el ambito familiar, social y laboral de

las personas.

Al enfocarse en el ambiente laboral es importante enfatizar que la docencia es un trabajo
humanitario que requiere un alto nivel de exigencia en cuanto a las relaciones con otras

personas.

Los docentes fungen como acompafiantes en los procesos educativos de los estudiantes. Se
encardan de velar por el rendimiento académico ast como por el desarrollo de destrezas en
cada alumno, sin embargo no cuentan con los recursos necesarios que faciliten dicho proceso

y este factor puede ser generador de estrés.

Gomez (2009) en su articulo “Malestar Docente, estrés y ansiedad” destaca la ansiedad
no solamente como un malestar psiquico sino también como una vivencia subjetiva que se
manifiesta por innumerables sintomas como: intranquilidad, impaciencia, dificultad para la
atencion, disminucion de la memoria, tension muscular, entre otros. Dichos sintomas son

reflejo de una conducta ansiosa, que no solamente se le pueden adjudicar a un ambiente
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laboral. A pesar de esto, la docencia demanda de las personas un manejo adecuado de esta
sintomatologia para no perjudicar directa ni indirectamente 3 los alumnos; quienes

ocasionalmente se ven afectados por dicho manejo.

El papel que juega el docente en la educacion primaria es muy relevante, puesto que es
un guia y facilitador no solo del aprendizaje, sino de la personalidad integral de sus alumnos.
Su papel es educar al nifio para el resto de su vida, por esta razén tiene que ir mas allg y diseRar
con tolerancia las habilidades, capacidades y valores de cada uno de sus estudiantes. Todo esto
permitird que sean mejores individuos, ayudandolos a ser personas integras y capaces de
enfrentarse a una sociedad tan demandante. Por tal razén es muy significativo evaluar el nivel

de ansiedad que manejan dichos docentes.

Luego de evaluar por medio del Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad
(ISRA) a 25 docentes de educacion primaria en una institucion del sector privado de la zona
11, surge la necesidad de implementar un taller de terapia grupal.

Dicho taller se encuentra orientado al abordaje de las respuestas de ansiedad cognitivas y
fisiolégicas en las docentes, debido a que fueron los factores que presentaron mayores niveles

de ansiedad en las evaluadas.

De esta manera se pretende orientar a las maestras en el abordaje asertivo de la ansiedad,

ast como el uso de herramientas psicolégicas que les permitan mejorar su salud mental.
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[II. Marco tedrico

Para comprender mejor este fenémeno resulta importante conocer, clarificar, comprender
e identificar qué es la ansiedad. Para dar sentido al tema de estudio, se exponen y explican a

continuacion los conceptos que se toman en cuenta en la investigacion.

3.1 Ansiedad

La ansiedad es comprendida como una respuesta que se encuentra orientada hacia el
futuro e implica aquellos componentes cognoscitivos y emocionales en los cuales el individuo
se torna aprensivo, tenso e intranquilo sobre algdn suceso que pueda acontecer, seqin

comenta Rojas (2008).

En contraste con el miedo, la ansiedad se vuelve alta fuente de preocupacion cuando se
alcanza un nivel intenso que interviene con la funcionalidad del individuo. Dicho temor
impreciso lleva a una vivencia subjetiva con una experiencia interna que nos genera un grado
de emocién; tal emocion mantiene al sujeto en un alto nivel de activacion neurofisiolégica,
comenta Rojas (2008). Como consecuencias de los procesos antes mencionados se genera

un nivel de alteracion denominado Aipervigilancia.

Por otro lado, Cano, Dongil & Wood (2012) mencionan que existe una fuerte relacién
entre la ansiedad y el nivel cognoscitivo de la persona, centrando la atencion en las
manifestaciones fisicas que esta situacién implica. Dentro de dichas manifestaciones se puede
mencionar: aspectos fisiolégicos (aumento de 13 activacion y respuesta corporal), aspectos
conductuales (agilidad, evitacién, etc.) con el dnico fin de mantener 3 la persona en estado de

alerta y prepararla a la situacién que clasificamos como una amenaza.
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32  Manifestaciones sintomatolégicas de la ansiedad.

Baeza & Balaguer (2008) se prequnta: iCuales son los principales sintomas de la

ansiedad?, y menciona los siquientes:

= Sintomas fisicos: taquicardia, opresion en el pecho debido a la falta de aire,
rigidez muscular provocada por la tension; generando en ocasiones la sensacion
de un “nudo en el estémago” que provoca alteraciones en la alimentacion. De
iqual forma, dicha sintomatologia puede generar problemas del suefio,

alimentacion y problemas sexuales.

= Sintomas psicolégicos: probablemente estos sintomas sean los generadores de
complicaciones graves, llevando a la persona a la “locura’, muerte o el suicidio.
Dentro de ellos se pueden nombrar: el agobio, inquietud, sensacion de vacio o

extrafieza, incapacidad de tomar decisiones e insequridad.

. Sintomas conductuales: dichos sintomas mantienen a la persona en estado alerta,
provocando bloqueos y dificultad para actuar. De igual forma los sintomas van
acompafados de cambios en cuanto al lenquaje corporal, posturas rigidas y

movimientos estereotipados.

= Sintomas sociales: se enfocan en un aislamiento provocado por un alto nivel de
irritabilidad, bloqueos, dificultades para expresar los sentimientos asi como
temores por verse involucrados en conflictos constantes debido a la incapacidad

para manejar emociones.
Es importante destacar, como comenta el autor, que los sintomas varian segdn las

personas y la forma en que maneje las situaciones que le generan tension.
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33  Factores que influyen en la ansiedad.

En cuanto 3 los factores implicados en el origen y mantenimiento de I3 ansiedad,
Baeza & Balaguer (2008) se cuestiona la siquiente prequnta /Cudles son los sintomas de I

ansiedad?, y menciona los siquientes:

o Factores predisposicionales o psicosomiticos: referido a variables biolégicas y
hereditarias relacionadas a aspectos de la personalidad que hacen mas probable que un
individuo desarrolle alteraciones en cuanto a su nivel de ansiedad. Dichos factores
mantienen en un nivel de vulnerabilidad a |3 persona, provocando un estado de pre-

alerta que condiciona la disposicion al medio externo e interno.

De iqual forma no existe un tratamiento directo que certifique su desaparicion, sin
embargo existen tratamientos farmacolégicos que reducen el nivel de vulnerabilidad

del paciente.

e Factores activadores: son aquellos hechos o circunstancias que activan al sistema de
alerta, preparando al sujeto a responder de forma inmediata. Se relacionan
directamente con una situacion que |3 persona perciba como amenazante, lo cual
depende de un proceso automitico de cada persona en el cual evalda los sucesos y
determina la forma en la que nos afecta individualmente. La ansiedad, segdn
menciona el autor, procede de dos tipos de problemas: primeramente, la
obstaculizacion de planes los cuales son importantes para el sujeto. Por otro lado, el
posible deterioro de los logros que hemos alcanzado, tales como la pérdida de salud o

trabajo.
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e Factores de mantenimiento: dichos factores se relacionan con los momentos en los
cuales las situaciones de ansiedad no se resuelven satisfactoriamente o cuando la
ansiedad alcanza un nivel de trastorno. Cuando la ansiedad aparece por factores
activadores, se vinculan con los factores predisposicionales, en donde el nivel de
ansiedad excesiva puede afectar la salud del individuo, generando un estado de alerta e

indefension.

3.3.1 Consecuencias de un manejo inadecuado de [3 ansiedad.

Cano, Dongil & Wood (2012) destacan que aunque la ansiedad es un proceso normal,

puede producir consecuencias patolégicas al no ser tratada adecuadamente.

Por lo tanto, al detectar demandas excesivas en relacién 3 los recursos, esto increments el
nivel de intensidad a la respuesta que el individuo genere, provocando en ocasiones alta

emocionalidad negativa, especialmente ansiedad.

Dentro de las consecuencias mencionadas por los autores se pueden mencionar:

e Trastornos psicofisiolégicos: Trastornos de tipo fisico que se relacionan con niveles
superiores de ansiedad y estrés. Dentro de los cuales se mencionan: trastornos de

ansiedad y trastornos del estado de 3nimo.

e Problemas relacionados al sistema inmune: inmunodepresion, la cual aumenta el
riesqo de padecer enfermedades infecciosas. Enfermedades inmunolégicas las
cuales pueden tener una peor evolucion; tal es el caso del cancer o |3 vulnerabilidad

al papiloma humano.
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De iqual forma se ha determinado que en un inicio la ansiedad puede dinamizar la
actividad del individuo que aumentan su productividad, sin embargo, al ser este proceso de
activacion mas intenso se llega al cansancio o pérdida del rendimiento; comenta Cano

(2002)

Dentro de las consecuencias que el autor destaca con un enfoque laboral se puede

mencionar:

4)  Modificaciones en cuanto 3 13 salud, en donde aumentan las conductas no
saludables en |3 persona. Algunos pueden ser: tabaquismo, problemas con el

alcohol asi como desérdenes alimenticios.

5)  Alta activacion fisiolbgica: una vez mantenida a lo largo del tiempo puede
ocasionar disfunciones psicosomiticas como: problemas gdstricos, problemas

cardiovasculares y riesqo de infecciones.

6)  Sesqos cognitivos: los cuales pueden llevar al individuo a crear una serie de

terrores irracionales.

3.4  Ansiedad en el mbito laboral

El trabajo, es un marco altamente propicio para el desarrollo de 13 ansiedad, comenta
Bogiaizian (2013). Lidiar constantemente con presiones laborales es parte de [3 rutina de las
personas, sin embargo cuando estas exigencias superan cierto nivel, se empieza a percibir cierta
sintomatologia que afecta el desempefio en relacion a la productividad de la persona.

La ansiedad por sT misma, como se ha expuesto anteriormente, no es del todo negativa

pues prepara a la persona para afrontar problemas que impulsa a lograr un mejor desempefio.
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En ocasiones, superados los l[imites personales; pasa de ser un motivador 3 transformarse en

una carga limitante.

Dentro de las preocupaciones m3s frecuentes de las personas que presentan alto nivel
de ansiedad laboral se puede destacar un alto nivel de auto-exigencia, lo cual lleva al individuo
al empobrecimiento de sus cualidades que lidera un temor a desempefiarse inadecuadamente.
De igual forma, esto también se puede relacionar con el puesto y responsabilidades que I
persona tenda a su cargo.

La ansiedad laboral es probablemente 3 consecuencia de la forma a través de I3 cual
percibimos o interpretamos las diversas situaciones en nuestro trabajo como amenazantes.
Tales situaciones generan el estrés laboral, causando innumerables sintomas que disminuyen
no solamente la calidad y eficiencia en el trabajo sino también en nuestra vida diaria por lo
cual resulta ampliamente necesario enfrentarlo de manera adecuada y evitar que las
situaciones y condiciones en nuestro trabajo se transformen en situaciones estresantes que

resulten cada vez m3s dificiles de manejar.
Dentro de los sintomas que se pueden identificar estin: cansancio, dificultad para

tomar decisiones, trastornos en los h3bitos alimenticios, irritabilidad, desqano, dificultades

para conciliar el suefio, entre otros.
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35  Tratamiento de [3 ansiedad.

Cano, Dongil & Wood (2012) mencionan que por lo general el tratamiento de los
problemas relacionados con la ansiedad se tratan mediante técnicas cognitivo-conductuales

ya que logran un alto nivel de efectividad adn por encima de las medicaciones farmacolégicas.

La terapia cognitiva-conductual incluye técnicas centradas en la conducta que destacan
la necesidad del individuo de exponerse en situaciones que teme, acercindose a los estimulos

que le provocan la ansiedad.

Las técnicas permiten informar al paciente sobre el trastorno, su curacién asi como los

modelos cognitivos que explican de mejor forma su desorden.

Sequidamente, las técnicas de reduccion de la actividad fisiologica muestran a los
pacientes como relajarse, respirar correctamente y tener control en relacion a la tension
muscular que presentan.

Por otra parte, Lopez, Moreno & Villagrasa (2010) mencionan que
farmacolégicamente los tratamientos m3s efectivos se basan en la medicacion de
antidepresivos y ansioliticos los cuales dependeran de cada individuo y el acompafiamiento a
procesos terapéuticos que se tengan. De iqual forma, también se contemplan los tratamientos
de autoayuda; en los cuales se integran lecturas individuales y programas especificos para el

tratamiento de I3 ansiedad.
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3.6 Docentes

Proceso Ensefianza — Aprendizaje y Evaluacion —~EAE- (2015) se menciona que el
papel del docente emerge como la persona que promueve las oportunidades de aprendizaje en
sus estudiantes. Esta promocion va ligada a un acompafiamiento donde el alumno pueda
transformar la informacion que recibe para convertirla en nuevos conocimientos.

De igual forma, es el encarqado de desarrollar en cada estudiante la cultura de
autoaprendizaje y autocontrol; lo que despierta en él la motivacion para lograr un desempefio

eficiente dentro de las situaciones tanto en el presente como en el futuro que éste atraviese.

Dicho compromiso se encuentra mas allg de una profesion, ya que requiere un trabajo
constante y perseverante que cer’ciﬁque la promocién de personas con amplio criterio y lograr

la inmersion de ellos dentro de la sociedad.

Por lo tanto, el papel del docente se ve envuelto en situaciones que lo llevan a manejar
altos niveles de estrés que son dificilmente tratados.

3.7 Trastornos mas comunes que desarrollan los docentes

Mayol (2013) comenta que el rol docente no es sencillo y conlleva diferentes retos
por enfrentarse dia con dia.

Por lo tanto, expone los trastornos de salud mas comunes que padecen los maestros,

entre los cuales se encuentran:

e  Problemas al nivel biolégico: problemas cardiovasculares, respiratorios,

lumbalgias, cervicalgias, dlcera de estomaqo.
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o  Problemas psicolégicos: ansiedad, depresion, insatisfaccion laboral, reduccion de

la productividad, ausentismo laboral, pasividad en la vida extra laboral.

Por lo anteriormente expuesto, se puede identificar la ansiedad como un trastorno
coman en los docentes, el cual ha sido objeto de estudio en diversas investigaciones tanto
nacionales como internacionales.

Son los maestros quienes en su labor diaria manejan altos niveles de exigencia,
desequilibrando su estabilidad emocional. Esta problematica lleqa a repercutir de forma
directa en el desempefio de sus actividades, principalmente en el trabajo con sus alumnos.

Por lo tanto, resulta importante, luego de evaluar el nivel de ansiedad en los docentes,
trabajar por medio de un taller de terapia grupal herramientas que permitan el manejo de Ia

ansiedad con asertividad, sin perjudicar en la salud mental de las maestras.
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V.  Objetivos
4.1  Objetivo general:
Implementar estrategias para el abordaje de la ansiedad en las
docentes de educacion primaria del sector privado, que laboran en un
colegio privado de la zona 11 capitalina.

4.2  Objetivos especificos:

4.21 Disminuir el nivel de respuestas de ansiedad fisiologicas en las docentes,
por medio de técnicas gestilticas de relajacion.

4.2.2 Propiciar la identificacion de las respuestas de ansiedad en las docentes.
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V.  Descripcion

El taller: “Manejando el saper-poder de ser maestra” est3 integrado por una
sesion de aproximadamente cuatro horas, con un intermedio de 15 minutos.

Por medio de este taller se busca concientizar 3 las docentes sobre l3
importancia de su labor diaria asi como también la repercusion que tiene su
salud mental en cada uno de los alumnos que tenga a su cargo.

Por medio del trabajo de terapia grupal con enfoque integrativo, se propone
que las docentes identifiquen las tres respuestas de ansiedad que una persona
pueda presentar al momento de encontrarse en una situacion de estrés.

Previo 3 la identificacion de las respuestas de ansiedad se quiara la ejecucion
de técnicas de relajacion que permitan a las docentes tomar consciencia de las
manifestaciones musculares de |3 tensién en su organismo.

Finalmente se propone que cada maestra establezca sus metas personales
tanto a corto como a mediano plazo, enfatizando en I3 importancia de
trabajarlas para asi favorecer su nivel de realizacion personal en cada una de ellas.

La importancia de llevar un orden gradual en la implementacion del taller,
radica en las necesidades identificadas luego de evaluar los niveles de ansiedad
que maneja una muestra de las docentes.
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TEMA:

V. Planificacién

Identificando mi nivel de ansiedad.

No. DE SESIONES

Una sesién de 4 horas

OBJETIVO GENERAL DEL TEMA: _ldentificar estrategias que les permitan a las docentes el manejo de [a ansiedad.

DIRIGIDO A: _Docentes de educacion primaria.

Objetivo ESpCClﬁCO ACTIVIDAD METODOLOGIA RECURSOS TIEMPO OBSERVACIONES
Inicio Bienvenida y Se dar3 la bienvenida a los participantes. Se les ubicara en sillas situadas | Sillas. 5 minutos | Se debe organizar el
presentacién de en circulos donde cada silla tendrd el nombre de la persona que se debe espacio con
facilitadora. sentar en ese lugar. anticipacion.
Concientizar sobre | Buscando A cada grupo se le dard una situacion en especial a la cual deber | Hojas. 15 minutos
el fuerte trabajo de | soluciones. encontrar una solucién, otorgindosele material para trabajar. Las
la docencia. Situaciones serin actividades cotidianas en la vida de los maestros | Marcadores.
tituladas: iqué hacer cuando...? Tomando en cuenta actividades como: Botiquin.

que alguna persona le sangre |3 nariz, cuando dos nifas se pelean por
un borrador, cuando hay una nifia que no entiende un tema, cuando
detectamos que una alumna olvida sus materiales en el colegio
constantemente.

Se concientizarg sobre la importancia del papel docente.

MODULO: {Qué hago cuando estoy ansiosa?
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Que los Respuestas de Se les expondrd a las docentes por medio de una presentacion de Power | Computadora. |20
participantes ansiedad. Point sobre las tres respuestas de ansiedad que las personas tienen, minutos
puedan identificar logrando situarse en cual es a que predomina en cada una. Proyector.
La;::;z(;eiaes e Se les repartird una hoja en la cual deben responder prequntas bsicas Hojas cton
tienen al momento sobre sus respuestas de ansiedad y les permitira ubicarse en una de las preguntas.
de estar en una tres categorias.
situacion que Se formarin tres grupos, uno por cada respuesty de ansiedad, en los
genere ansiedad. cuales comentaran brevemente iqué hago cuando me encuentro muy
ansiosa? , {Cémo logro estabilizarme?
Que las Moviéndome hacia | Se les pedird a las maestras con mayor nivel de respuestas motoras que | Mdsica. 20
participantes mi tranquilidad. comenten qué hacen cuando estdn ansiosas. minutos
logren identificar Pelotas
estrategias motoras Facilitando un ambiente cémodo se situard a las docentes en un drea | individuales.
para el manejo de despejada y cada una tomara un espacio especial. Se ensefaran Lt
I3 3nsiedad. ejercicios motores que disminuyan la tension muscular generada por I3 | =11
ansiedad. Paralelo 3 este trabajo se expondri la necesidad de mover
ciertos masculos para lograr un nivel de relajacion.
Que los Tensary distensar. | Con ayuda de un ambiente m3s comodo, se situard a cada maestraen | Alfombras 15 minutos
participantes un lugar especifico del salon, otorgandole una alfombra de foamy para |
logren que pueda recostarse encima de ella. Mdsica
Lr;ilizvse;:ar Por medio de masica ambiental se inducird 3 la relajacion por medio de Presentacion de

relajacion muscular
por medio de la
técnica "tensary
distensar”.

la cual se despejard la mente de cada persona y por medio de la tension
y distension de cada parte del cuerpo se buscars 13 relajacion de las
personas.

Cuando el tiempo de relajacion concluya se enfatizard en la
importancia del uso de estas técnicas para disminuir los niveles de
ansiedad ast como se dardn sugerencias de los lugares en los cuales se
pueda hacer dichas actividades.

Power Point.
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RECESO Y COFFE BREAK (15 MINUTOS)

MODULO: Yo también soy alumna.

Facilitar el Yo también puedo | Exposicion de la importancia que tiene el suefio y la meta de una | Ninguno 15 minutos
planteamiento de | sofar. persona en su vida para poder mejorar las respuestas cognitivas.
metas personales
. i ingmi 5. iqué suefial, iqué i
que permitan B Por medio de una dindmica se prequntara: {qué suefia?, {qué le gustaria
- OXI fos?
proyeccién a un alcanzar en los préximos dos afios?
futuro certero. Individualmente cada maestra deberd llenar una hoja con metas a
mediano y corto plazo que se hayan planteado.
Al finalizar se haran grupos seqin el ndmero que tiene cada una de sus
hojas, donde deberan de comentar las prequntas: iqué tan dificil fue
hacer esta actividad para mi?, iqué me puede ayudar a consequir mis
metas/
Posteriormente se les prequnta a los participantes qué relacion que
tiene esto con el tema de la ansiedad v las respuestas cognitivas.
Que las docentes Se les expondran a las docentes diversas técnicas para el manejo de la | Presentacion. 15 minutos
aprendan técnicas ansiedad entre las cuales se puede nombrar: autoafirmaciones,
para el manejo de planificacion, organizacién, externalizacion simple, tareas simples que Laptop
la ansiedad. requieran concentracion, jueqos, conversaciones.
Que las docentes | Soy una heroiha. | Se explicard el titulo del taller y se hablarg sobre la importancia de Globos 20
concienticen sobre manejar la ansiedad ya que nuestro actuar repercute en los alumnos. minutos

su impacto en las

Cada maestra con ayuda de hojas de papel de colores y juguetes debers

Hojas de colores
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alumnas.

de exponer cudl saper-poder tiene.

Capa de saper

héroe

Hojas para
escribir el saper

poder.

MODULO: Cietre

Exposicion de las | ¢Por qué estamos | Se expondrdn las consecuencias al momento de manejar Presentacion. 10 minutos
consecuencias que | aqui? inadecuadamente |3 ansiedad y el impacto que esto genera en los
tiene cada nivel de alumnos.
respuestas de
ansiedad en las
personas.
Reconocimiento | Reconociendo al Teniendo en cuenta el saiper poder de cada maestra se les dara un Medallas 20
individual del héroe en ti diploma de reconocimiento asi como un anillo como simbolo del plasticas. minutos
trabajo de los poder que tiene ahora para manejar su ansiedad. l
participantes. Diplomas.
Anillo
Cierre Los participantes brindaran sus comentarios sobre el taller y los 15 minutos

voluntarios compartirdn su aprendizaje.

Se verificard que se hayan alcanzado los objetivos del taller.
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ENEEEE Y TR WEyY ENE RO

Diploma para: g

For haber concluido con 2xito el taller:

“Manejando el super-poder de ser Maestra”

Impartido por:

Poria Joss Solderano Sclares

Cuatemala, ___ die dil
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