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Resumen

La presente investigacion se refiere al autoconcepto en personas con virus de inmunodeficiencia
humana, situacién que afecta a una gran parte de la poblacion guatemalteca pues ser portador del

virus es un problema latente que se incrementa dia con dia.

Gran parte de los pacientes con este virus se enfrentan a situaciones complejas, el querer ser parte
de la sociedad sin ser estigmatizados o catalogados con ciertas etiquetas es uno de los mas
grandes retos que tienen que afrontar.

Por ello, esta investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de autoconcepto de las
personas con virus de inmunodeficiencia humana que asisten a la Unidad de Atencién Integral
del Hospital Nacional de Malacatan, San Marcos. Para identificar el nivel de las diferentes areas
del autoconcepto y asi establecer propuestas de intervencion en los pacientes se utilizé el
universo total el cual corresponde a 50 sujetos, de las edades comprendidas de 16 a 55 afios, con
diferente grado académico, y distintas etnias culturales; a los que se le administré el test de
Autoconcepto Forma 5 (AF5).

Realizada la investigacion, se concluye con los siguientes datos: el area laboral se encuentra en
un rango alto, autoconcepto social en un rango bajo, el emocional en un rango medio, el familiar
en rango bajo y la fisica en un rango alto. Con lo cual se demuestra que el ser portador de VIH,
afecta en las areas familiar y social del autoconcepto. Pero a su vez se tiene un adecuado nivel en

resto de areas.



l. INTRODUCCION

Autoconcepto es la percepcion que tiene la persona de si misma por lo que forma parte esencial
de los recursos psicolégicos, para tener la capacidad de afrontar situaciones que requieran de
inteligencia emocional. Conocerse a si mismo, es una herramienta Util para mejorar la autoestima,
estados de animo, valoracion y afectos hacia el ser humano, para hacer consciente lo

inconsciente en los diversos traumas del pasado.

Cuando las personas sufren o enfrentan diversos sucesos muy fuertes, los cual les cambian la vida
de forma drastica, muchas veces no existe la capacidad o las habilidades para afrontar los
problemas, el derrumbe emocional, no encontrar respuestas a lo que sucede sobre todo cuando
obstaculizan la vida en las diferentes edades y procesos cognitivos, relacionan el presente que se
ha logrado formar a través de los afios, esos logros son atacados de forma directa. Se ve
obstaculizada esta vida cuando las enfermedades terminales aparecen, recibir el diagnostico de

que padecen algun tipo de cancer o cualquier tipo de virus que no tiene cura.

Ser diagnosticado con el virus de inmunodeficiencia humana, el cual actualmente no tiene cura
pero si un tratamiento, forma parte de esas circunstancias que modifican el estilo de vida, el
estado psicoldgico y el estado de salud fisica. Este virus que afecta el sistema inmunolégico de la
persona, especificamente a los linfocitos TCD4, cuando el virus se fortalece y se desarrollan una
serie de enfermedades oportunistas, provocan un estado denominado SIDA (sindrome de
inmunodeficiencia adquirida) que es en si la presencia de sintomas y signos que deterioran el

estado fisico del individuo.

El VIH se puede llegar a controlar pero la persona que lo posee sabe que no tendra cura y que
hay un tiempo estimado de vida, factores que pueden llegar a ocasionar traumas muy fuertes, lo
que ocasiona choque de sentimientos ya que la persona experimenta una serie de emociones
como rabia, furia, tristeza, enojo, ira 0 ansiedad que provocan un estado emocional vulnerable al
debilitamiento de todo el sistema inmunoldgico, que no beneficia al control de los anticuerpos

como linfocitos TCDA4. El recurso psicolégico de conocerse a si mismo es un factor determinante



en la aceptacion durante el proceso de diagnostico de VIH, es el objetivo principal del estudio,
para conocer si el recurso de autoconcepto se ve afectado en personas con dicho virus dentro del

organismo.

De acuerdo a estudios sobre el tema se describen una serie de investigaciones de diversos autores
que soportan la importancia del mismo. A continuacion se presentan informacion sobre algunos

de ellos.

Huerta, Martinez (2001) en la tesis Autoconcepto y locus de control en personas que viven con
VIH/SIDA, de la Universidad Autonoma Metropolitana, México, describe un concepto de si
mismo que es moldeado constantemente, depende del rol social que esté desemperie en un marco
dado, se deduce que los valores del concepto que tenga el resultado positivo al VIH se van a ver
afectados por las consecuencias que trae consigo, es decir, el rechazo social, la estigmatizacion,

entre otros aspectos.

El autoconcepto en una persona que es diagnosticada con VIH se modifica de acuerdo al caracter
de la misma. Reacciona de diferente manera, el ambiente familiar, social, laboral y experiencias
anteriores hacen que este se modifique en procesos determinados. La alteracion del autoconcepto
es substancial al depender de como se ve la persona, y como los demas la perciben al saber que
es portadora del virus. El individuo realiza una comparacion mental del yo antes al yo ahora,
reconoce lo afectado que esta el yo, a esto se le suman las discriminaciones y estigmas por parte
de la sociedad. El autoconcepto sufre por un cambio drastico donde la persona no esta preparada
para esto, es una noticia que trae consigo un cambio bastante significativo en esta parte

fundamental de su vida emocional.

Por consiguiente, los resultados del estudio determinan que el VIH afecta el valor de la persona,
como percibir la realidad. Influye de manera negativa en el autoconcepto del individuo, el estar
consciente de tener una enfermedad mortal, causan desequilibrio a la persona en el aspecto fisico
y psicologico, factores que ocasionan un deterioro si el individuo no posee conocimiento de si

mismo de manera adecuada. Dicho estudio comprende a 70 sujetos en su totalidad, que viven con



el virus de VIH, los cuales acuden a terapia psicolégica y monitoreo médico constante, que

fueron evaluadas durante seis meses para poder cumplir el objetivo.

Sanchez y Rodriguez (2010) en el articulo El autoconcepto y autoestima como valores claves
para la educacion, de la revista Innovacion y experiencias educativas, pag. 4. Describe que la
definicion clara de autoconcepto no se establece con seguridad pero que este se relaciona con
diversas dimensiones como el ambiente, facetas de la persona, aspecto de la personalidad,
temperamento, influencia de logros académicos también se ha relacionado con el autoconcepto.
En donde se desarrolle el autoconcepto, es una definicion muy integral que engloba muchas
dimensiones, los logros personales de acuerdo a estudios, impulsan a que la percepcion de si
mismo crezca de manera positiva, la persona se siente mas segura y con una capacidad de
afrontar cualquier situacion que requiera demanda fisica y emocional, también se hace referencia
a la percepcion del autoconcepto el cual se desarrolla de acuerdo a etapas, la primera comprende
desde el nacimiento hasta los 8 afios, segunda etapa que comprende la pubertad hasta finales de la
adolescencia, esta ultima de mayor importancia ya que se forma un porcentaje considerable del
autoconcepto. Que sirve de base para el resto de la vida adulta, por medio de sucesos que puede

alterar de forma positiva o negativamente.

Valencia (2013) en el articulo titulado Autoconcepto Yy autoestima, sitio web:
http://lwww.laautoestima.com/autoconcepto-autoestima.htm consultado el 4 de febrero del 2014,
establece que el autoconcepto es la idea propia de autoimagen y autoestima, donde cada persona
tiene la propia perspectiva de si mismo, es un diccionario de autoconocimiento de las
caracteristicas del si mismo, cuerpo y mente actdan en base a estos aspectos. Autoconcepto es la
forma en como se percibe el interior del individuo, como cree que los demaés lo perciben. Asi
mismo se puede considerar si la percepcion es negativa, la cognicion y la conducta se afectan de
la misma forma. Personas que tienen un concepto personal positivd, van a desarrollar
capacidades de afrontamiento ante situaciones, cualquier otro aspecto que se ve afectado es el
nivel de confianza, componente de la autoestima, el nivel de confianza disminuye y se vuelve una

persona insegura.



El desarrollo del autoconcepto se da a través de la interaccion con las demas personas, de acuerdo
a lo investigado en este articulo en un porcentaje de poblacidn universitaria, el objetivo de esta
investigacion es conocer la relacién del autoconcepto en las diferentes areas en las que se
desarrollan los pensamientos y acciones, como se ven afectados por la perspectiva que se tiene
acerca de si mismo. En base a esto hay herramientas de cdmo desarrollar un autoconcepto
positivo dentro de las cuales estan: identificar y reconocer fortalezas, comenzar a elogiarse a si
mismo, desarrollar una actitud positiva, por ultimo relacionarse con gente positiva y de apoyo, el
cambio del autoconcepto empieza cuando la persona se acepta y se ama a si misma, donde el
proceso de ser reconocido y amado por otros se presenta en base a cumplir con las expectativas
de los mismos, es importante establecer la conclusion de este articulo, el cual comenta que se
puede modificar el autoconcepto, las circunstancias positivas presentes deben influir en este

proceso, el cual es un paso para lograr una vida saludable en todos los aspectos.

Ohana, (2013) en el articulo, el autoconcepto o conocimiento de mi mismo, atraiga el éxito por
Diana Ohana. Consultado el dia 8 de febrero del 2104, define el autoconcepto como el conjunto
de ideas o creencias que se tiene acerca de si mismo, en otras palabras es la percepcion que se
tiene de como es la persona, o lo que cree saber acerca de si mismo. Con base a la recopilacion de
datos en la vida profesional como psicdloga clinica, datos que recopilo con 25 pacientes que
abordaron y solicitaron ayuda acerca de la percepcion del si mismo, establecio que el
autoconcepto se basa conforme a experiencias pasadas, en como se actla y reaccion ante ellas,
de tal forma que poco a poco se adopta el comportamiento de aquellas estrategias que

funcionaron en situaciones pasadas y en las que se toman como efectivas.

Debido a esto es importante conocer la estrecha relacion que tiene autoconcepto y autoestima,
este se forma a través de que lo que se piensa de si mismo, es decir en autoestima nace de
acuerdo a los sentimientos generados por el autoconocimiento; la importancia de conocer esta
relacion, resalta en que al obtener una autoestima positiva, se es capaz de enfrentar cualquier
situacion durante la vida social y personal. Enfrentar cualquier situacion negativa que afecte la
integridad de la personas, como el saber que se tiene una “enfermedad mortal”, se afecta la

autoestima por consiguiente el autoconcepto es nulo o bajo.



Family Health International (2005) en el articulo titulado, herramientas para consejeria y pruebas
voluntarias de VIH, de la revisa bienestar y cuidado social, en base a la publicacion del Congreso
de la Republica Decreto 27-2000, consultado el 2 de febrero, establece por medio del marco de
la ley que el virus de inmunodeficiencia humana es un problema latente en la sociedad
guatemalteca de urgencia a nivel nacional, por medio de los datos estadisticos recopilados por el
Ministerio de Salud y la Unidad de Atencion Integral, esta Gltima encargada del tratamiento
eficaz en personas con VIH. El incremento en la poblacién guatemalteca durante los Gltimos dos
afios es alarmante, la cifra de pacientes con este virus es el doble a comparacién de afios
anteriores y va en ascenso. La implementacion de esta ley permite mejorar mecanismos
necesarios para implementar medidas de prevencion, educacion, tratamiento, vigilancia,

investigacion acerca del virus.

Obtener resultados en toda la poblacion es el principal objetivo, brindar las recomendaciones
necesarias, ya que busca prevenir y no tratar al individuo diagnosticado con el virus, ley que
también garantiza la proteccion de las personas que estén infectadas por el virus de
inmunodeficiencia. Iniciativa que surge por problematica latente en la propagacion del VIH,
como la mala utilizacion de recursos a nivel social, falta de medicamento, reglas y normas en los
centros de salud publica y privada, asi mismo la falta de informacién en sectores urbanos y

rurales ocasionan que dia a dia personas mueran a causa de este virus.

Garantizar la atencion necesaria y el seguimiento adecuado a individuos que estén diagnosticados
y requieran medicamentos antirretrovirales, el estado establece en mencionado acuerdo que es
obligacién brindar los farmacos necesarios a sectores de la poblacion, asi mismo brindar
atencidn a sectores con mas vulnerabilidad esto engloba a todo el pais, estudios en base al decreto
27-2000 establecen que toda la poblacion tiene ciertas probabilidades de contraer el virus,
anteriormente se hablan de grupos de riesgo, en la actualidad toda la sociedad es considera como
grupo o individuo de riesgo. Por lo que se deben tomar medidas correspondientes a nivel

institucional para afrontar, controlar y combatir el VIH.



Arias (2006), en el Periddico de Guatemala en el articulo ¢Tiene SIDA? Despidalo, del mes de
febrero, escribe que el ser portador de SIDA Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida) conlleva
a varios obstéculos en la vida social, emocional y laboral de la persona que lo porta, situaciones
que viven en las empresas que injustificadamente obligan a trabajadores a realizarse pruebas de
VIH como requisito para obtener empelo de acuerdo al (articulo 43 del decreto 27-2000). Asi
mismo las empresas despiden sin justificacion alguna a personas que son diagnosticadas con este
virus, violan una diversidad de leyes, toman acciones que perjudican la vida del trabajador y
afectan la economia, y a la vez ocasionan dafio psicolégico y discriminacion debido a la
enfermedad, es un problema latente en el ambito laboral guatemalteco donde las autoridades
correspondientes no se involucran para lograr la aceptacion de leyes y normativas que logren
involucrar a personas que portan VIH y asi brindar informacion a la poblacion de las
consecuencias psicoldgicas que trae consigo el ser discriminado y rechazado en la mayor parte de

sectores publicos y sociales.

Vicente (2013) en el articulo titulado VIH continda siendo un estigma, que aparece en el
periddico Prensa Libre del mes de febrero, demuestra que la proteccion de los servicios de salud
y defensa de los derechos de personas con SIDA no es una situacion favorable, las denuncias
entre 2009 al 2012 se han incrementado siendo las mas frecuentes por despidos de empresas que
exigen una prueba de VIH. De acuerdo a los datos que brinda el Ministerio de Trabajo, quejas
que van dirigidas hacia los lideres que comandan empresas y comparieros de trabajo. Denuncias
por despidos injustificados debido a que los jefes notifican que el colaborador es cero-positivo o

que éste mismo se niega hacer la prueba de diagnostico.

La discriminacién y malos tratos hacia este sector de la poblacién son méas constantes por parte
de los servicios de salud publicos del pais, también el derecho a la integridad personal es uno de
los derechos mas violentados por parte de autoridades civiles, como poblacion se debe de tener
conocimiento acerca del tema y no culpar en su totalidad a las autoridades correspondientes, con
esto se puede evidenciar que la problematica este latente y los estigmas que se tienen acerca de
este tema no se han resuelto, por lo tanto afecta el estado emocional en las personas que viven

con VIH, por consiguiente son rechazadas en las actividades sociales y laborales, los que al



momento de involucrar o incorporar al individuo en la vida cotidiana rompen con los mitos que
existen respecto a la enfermedad. Ayudar a la estabilidad emocional de las personas es de gran
ayuda, donde colectivamente se aprenda a proteger entre la poblacion y contribuir efectivamente

a reducir nuevas y conocidas infecciones.

Navarro (2013) en el articulo titulado Preocupan casos de Virus del VIH en jovenes
guatemaltecos, que aparece en El Periédico de Guatemala del mes febrero, establece que en
Guatemala, el VIH es una epidemia concentrada en los denominados grupos de mayor riesgo
(mujeres, personas transexuales, hombres que tienen relaciones homosexuales y trabajadoras
sexuales). De acuerdo a las datos del Instituto Nacional de Estadistica (INE) la poblacion joven
que vive con virus de inmunodeficiencia humana es alta, durante las encuestas realizadas en las
ultimas fechas, se registran cifras cada vez mas altas en este sector, el cual comprende edades de
14 a 20 afos, departamentos y municipios con mas personas registradas y diagnosticadas con
este virus son: Retalhuleu, Coatepeque, Tecun Uman, Malacatan y Ciudad de Guatemala donde
el 42 por ciento de personas con VIH en Guatemala son menores de 29 afios, donde la juventud
no tiene conocimiento preciso sobre este virus, menos de algun método anticonceptivo de
acuerdo a los datos de la organizacidn mundial de la salud. Los adolescentes son los mas
vulnerables adquirir alguna tipo de enfermedad de trasmision sexual o a los embarazos precoces,
es decir padres a corta edad. Las cifras van en aumento dia con dia hacia la juventud, en base a

estos datos se deben tomar medidas de conciencia por parte de toda la poblacién guatemalteca.

Miiller (2013) en el articulo titulado Sin tabues, El silencio del VIH que aparece en el periddico
Prensa Libre, comenta que el VIH es un tema actual y las consecuencias que genera, tanto en la
persona como en su entorno se conocen en base a estadisticas, se sabe que un gran porcentaje de
la poblacion mundial se contagia, Guatemala no es la excepcion, se tiene estimado que una
persona es contagiada por cada hora que pasa, estos datos preocupan acerca de la mortalidad

humana. Muchas personas lo ven como que fuera algo de otro mundo, que no puede afectarles.

Este virus, que no discrimina a ningan colectivo social, hombres, mujeres, nifios, ancianos,

solteros, casados; afecta la vida de una manera desgastante y la solucion es la prevencion, el uso



del preservativo es una manera de evitar mas contagios, debido a que las relaciones sexuales en
parejas inestables son un riesgo. El area emocional es una de las partes mas afectadas de la
persona, desmotivadas y desean acabar con la propia vida, la sociedad influye de manera negativa
en este tipo de sensaciones y emociones que experimentan. Discriminar a personas que viven con
esta enfermedad, donde la tarea social es saber y conocer acerca de este virus, que nadie esta

protegido de contraerlo.

Rey (2005) en el articulo autoconcepto y autoestima, de la revista virtual, autoayuda y respeto del
mes de noviembre, Define que el autoconcepto es un factor fundamental en el ser humano,
cuando se genera una critica desmedida sobre si mismo. Esta situacion da como resultado que la
persona se sienta condicionada, bloqueada para actuar, tomar decisiones, expresar con libertad y
afectar situaciones laborales, sociales, personales y fisicas. La persona tiene el poder de destruirse
a si misma, a traves de un conjunto de criticas sociales, conformadas por pensamientos negativos
e infra valorativos dentro de los mas comunes: no vales nada; eres un fracaso, todo lo haces mal,
los demaés se reiran de ti, entre otros pensamientos que surgen en base a la critica personal y

psicosocial.

Cuando las criticas destructivas surgen de adentro, se debe observar el mecanismo que lleva esa
critica, detectar si es sentimiento de culpabilidad, de altas exigencias que generan fatiga
emocional. Problema latente cuando la persona sufre de algin problema médico que es
considerado como incurable o mortal, el autoconcepto juega un papel fundamental para lograr
una recuperacion, debido a la influencia positiva de las emociones la persona puede afrontar esa

situacion fisica de mejor manera y lograr un tiempo de vida saludable en el area emocional.

1.1 Autoconcepto

1.1.1 Definicion

Papalia, Olds y Feldman (2010) definen autoconcepto como la perspectiva total de los rasgos y

capacidades cognitivas que se construyen por un sistema de representaciones descriptivas y



evolutivas que involucran al yo, esto determina en que forma la persona se puede llegar a sentir
consigo misma, el sentido del yo que contiene parte del aspecto social, incorporando en la

autoimagen la comprension de cdmo lo demas perciben esta parte.

El autoconcepto se empieza a establecer en la edad temprana, de acuerdo a como se desarrolla la
conciencia y los procesos cognitivos; también se modifica de acuerdo al como afrontan

situaciones en la nifiez, adolescencia y la edad adulta.

Marcos (2008) describe autoconcepto como elementos que una persona utiliza al describirse a si
misma que resulta en ocasiones dificil, el conocer el interior comprende saber las propias
capacidades y limitaciones, que el individuo puede llegar a conocer a profundidad, aunque
siempre van a surgir nuevas facetas desconocidas para el mismo. El autoconcepto también se
conoce como la aproximacion al si mismo supone conocerse un poco mas y mejor. Este empefio
responde a la preocupacion por ser un yo interesante y valioso para la propia identidad y el resto

del entorno.

1.1.2 Desarrollo del Autoconcepto

Papalia (2010) afirma que el desarrollo del autoconcepto tiene un mayor crecimiento durante la
nifiez media, en esta etapa se construyen conceptos mas complejos de si mismo, se mejorar el
control emocional y a la vez la comprension en base a desarrollo del autoconcepto, de los
siguientes aspectos: a) ambiente social, b) familiar, ¢) individual. Es alrededor de los siete u ocho
afios cuando el ser humano logra la tercera parte del desarrollo del autoconcepto, etapa donde se
emiten juicios acerca del yo; el nifio se vuelve mas consciente del entorno, busca un equilibrio
entre las emociones, establece una perspectiva realista y general de acuerdo a la formacion de los
sistemas representacionales. Estos sistemas surgen durante la tercera etapa del desarrollo del
autoconcepto, comprenden construir la autodefinicion caracterizada por la amplitud psicosocial,
asi mismo equilibrar e integrar una serie de aspectos que evalian y determinan el conocimiento

del yo.



Verbalizar el autoconcepto es la forma en que la persona empieza a reconocer lo positivo y
negativo de si misma. Comparar el yo real con el yo ideal es el primer proceso de juicio emitido
por la persona, se empieza hacer consciencia de como consolidar el autoconcepto y de lo
agradable que es como persona en la sociedad. El desarrollo del autoconcepto comprende la
autoestima, Papalia cita a Erikson donde comenta que este aspecto establece la opinion que tiene
los nifios de su capacidad para el trabajo productivo a nivel académico y familiar; en esta etapa
del desarrollo psicosocial enfoca que el nifio debe de aprender las habilidades de productividad

que exige la cultura, habilidades que se valoran en el entorno sociocultural.

La laboriosidad frente a la inferioridad se manifiesta en el nifio cuando las habilidades propuestas
por la cultura no son desarrolladas o las capacidades diferentes que este posee se enfrentan,
momento de mayor importancia donde la competencia se convierte en una virtud, idea que el
nifio tiene de si mismo de poder dominar habilidades y completar tareas que requieren el entorno.
En base a este momento crucial el nifio decide buscar la proteccion familiar, contrario de

convertirse en una persona laboriosa de acuerdo a las habilidades que determina la cultura.

1.1.2.1 Desarrollo en la Ninez

Schultz (2010) describe que el desarrollo del autoconcepto empieza desde la infancia, cita a
Allport quien utiliza un término especifico que hace referencia al autoconcepto o el si mismo. Lo
establecié como proprium, término que se establece como lo propio de cada individuo, lo
apropiado que se desarrolld en la etapa inicial de la vida humana; comprende siete etapas que
inician en la infancia hasta la adolescencia donde une la percepcion, actitudes e intenciones. El
nifio actla y reacciona de manera automatica a todos los estimulos que recibe, las etapas del
proprium se desarrollan en interacciones con la familia y escuela. A continuacion se presentan las

siete etapas en las que se desarrolla el concepto de si mismo.

v" Yo corporal presente en los primeros tres afios de infancia, etapa en la cual el nifio distingue su
cuerpo de los demas objetos que lo rodean, se da cuenta y empieza a establecer la diferencia

entre el ser humano y estos,
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v" Identidad de si mismo, etapa de comprensién por parte del infante donde a pesar de los
diversos cambios que suceden, este permanece intacto,

v’ Autoestima es el siguiente aspecto que el nifio desarrolla durante la formacién del proprium,
etapa que empieza cuando en base a acciones el infante se siente orgulloso de logros, metas y
objetivos alcanzados de acuerdo a la edad,

v’ Extension de si mismo, comprende entre el cuarto y sexto afio de vida, proceso que ocurre en
el momento de hacer consciencia y darse cuenta que las personas, entorno ambiental y social
forma parte importante de la vida del ser humano; indispensables para la sobrevivencia,

v’ La autoimagen es creada cuando el nifio en base a experiencias psicosociales desarrolla la
imagen real e idealizada de si mismo a nivel cognitivo y conductual, empieza a saber qué
acciones o pensamientos satisface la necesidad propia y por lo tanto también la necesidades de
los padres,

v' El si mismo como agente racional, es la siguiente etapa del desarrollo del proprium presente
entre los seis y los doce afios, periodo de transicion de la pubertad a la adolescencia por la que
se empieza a aplicar la razon y la légica a soluciones de situaciones dificiles, etapa que se
vuelve dificil en la lucha de ser quien se desea ser y ser quien en realidad la familia quiere que
sea, inicio de conflictos internos que se enfrentan con los externos,

v’ Esfuerzo del proprium, presente en la adolescencia, empieza con la formulacién de planes y
metas a corto, mediano y largo plazo; si esta etapa se obstaculiza o se frena, el sentido de si
mismo permanece incompleto, denominada crisis de identidad que consiste en el conflicto de
busqueda entre el interés personal y la influencia del entorno familiar, por no establecer desde

la adolescencia las necesidades.

El desarrollo adecuado y sano de las etapas propuestas por Allport, logra que en la edad adulta
sana se desarrolle la autonomia funcional que no depende de los motivos de la nifiez, edad
madura que funciona de forma adecuada cuando no se interrumpid el desarrollo, de tal manera
que el adulto crea el propio estilo de vida consciente con la ayuda del inconsciente y busca el

equilibrio del autoconcepto.
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1.1.2.2 Si Mismo Durante la Nifiez

Halgin (2009) describe que consideracidn positiva es la necesidad que el nifio empieza a sentir,
necesidad aprendida que surge en la familia, consideracion positiva abarca la aceptacién, el amor,
aprobacion por parte de la madre y resto de personas que integran el entorno familiar y social. El
autoconcepto en teoria es un patron congruente, un todo organizado que el nifio satisface cuando
recibe todos los elementos de la consideracion positiva y frustracion en el momento de ser
retirada, aspecto de suma importancia para el desarrollo cognitivo del infante que determina el
comportamiento y conducta durante la adolescencia. Padres que aprueben la conducta del nifio
influyen de manera positiva en la construccion del si mismo y desarrollo de la personalidad; si
existe desaprobacion del comportamiento y conducta esto es equivalente a un rechazo por parte
de los padres hacia el autoconcepto que esta en desarrollo, el rechazo ocurre con frecuencia y el

nifio pierde interés en la busqueda de realizacion del si mismo.

Reciprocidad es el proceso que surge de satisfacer la consideracion positiva incondicional que
aprueba al individuo sin importar el comportamiento, recibe castigos por malas acciones pero
persiste la aceptacion de los padres. Momento en el cual las dos personas experimentan el
cumplir esa necesidad de aceptacion reciproca, de forma individual satisfacen la consideracion
positiva incondicional, en base a este proceso automatico el desarrollo del si mismo se
perfecciona y no se obstaculiza. Con el tiempo la necesidad de aprobacidn por parte del exterior,
es proveniente del interior de cada persona. Halgin cita a Rogers donde comenta que a esta
necesidad se le denominada consideracion positiva por uno mismo, estado en el que se brinda
aceptacion y aprobacion desde el interior, estado que se proyecta al poder brindar la

consideracion positiva a los demas.

La interaccion entre padres e hijos es importante para establecer el vinculo paterno-filial a lo
largo de las etapas de desarrollo del proprium, determina fuente de afecto y de seguridad que
brinda madre o cuidador primario. El proprium se desarrolla de forma gradual y de manera
constante, el nifio adquiere un crecimiento psicolégico positivo, los motivos de la nifiez se

pueden trasformar a lo largo del desarrollo fisico del infante con el objetivo de brindar autonomia
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propia de la edad adulta. Se forma un patrén de disponibilidad de recursos psicoldgicos y como
resultado de la interaccion padre e hijo la vida adulta se determina sano psicolégicamente. Caso
contrario, cuando ocurren las frustraciones en las necesidades de la nifiez, el si mismo no se
construye correctamente, como consecuente el nifio se vuelve inseguro, exigente, egoista,
agresivo entre otras caracteristicas neuroticas. El crecimiento psicoldgico se estanca, en la edad
adulta serd neurdtico con funciones a nivel de impulsos infantiles reprimidos por la falta de
contacto con los padres. Las necesidades del adulto no se vuelven auténomas de manera
funcional, necesidades que permanecen atadas a las condiciones originales con el autoconcepto

indiferente como en el inicio de la infancia.

1.1.2.3 Desarrollo en el Adolescente

El logro de identidad se establece cuando el adolescente se compromete en decisiones
ideologicas donde se traza metas, objetivos y suefios. EI compromiso es parte fundamental en
esta etapa, fortalecer el compromiso requiere bases solidas durante la nifiez, ya mencionadas con
anterioridad. La influencia de padres y el estilo de crianza determinado por parte de estos, el nivel
de compromiso de los jovenes, reflexionan acerca del propésito de vida, por lo tanto, se tiene mas
probabilidad de llegar a una identidad, padres que ofrecen acompafiamiento, control amoroso y
amable hacen fluido este logro; contrario de padre autoritarios, hostiles y demasiados permisivos
que se convierten en el impedimento de identidad. EI manejo de crisis y la autoestima, son
aspectos esenciales en esta edad, al obtener estos aspectos se considera al adolescente en el
estado mas maduro en el &mbito psicoldgico, social y fisico. El adolescente que carece de dichos
elementos, facilmente sera presa de un autoconcepto deficiente lo que hara que la crisis propia de

esa etapa sea mas dificil de enfrentar.

1.1.2.4 Crisis de Identidad en la Adolescencia

Schultz (2010) determina que la adolescencia es el momento trascendental en la persona, inicia
a los 12 afios y culmina a los 18 afios, segin algunos individuos la crisis de identidad se

desarrolla mas alla de los dieciocho afios, algunos jévenes ain se encuentran en la busqueda de
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identidad, quienes son en la vida y hacia donde se dirigen los objetivos y metas trazadas.
Consolidar el proceso de identidad, arriesgar cada principio y valor del ser humano forman parte
de esta crisis, Schultz cita a Erikson que presenta las edades de consolidacién de esta etapa entre
los 20 y 30 afios de edad, periodo donde la responsabilidad personal, familiar y vida profesional
se hacen presentes. Al tener estos tres criterios la crisis de identidad no embarga al individuo vy el
proceso se extienda a lo largo del ciclo vital. Crisis que influye en el desarrollo y formacion del

autoconcepto.

1.1.2.5 Edad Adulta Sana

Schultz (2010) indica que el autoconcepto es denominado por las fuerzas biologicas y
psicoldgicas en la infancia. Las necesidades se separan de la nifiez y se enfocan en el futuro, al
tener una satisfaccion en el afecto y seguridad, aspectos que determinan en este periodo, una
personalidad adulta sana que proviene de la nifiez. Schultz establece que Allport propone una
serie de criterios de la personalidad adulta madura normal y sana, dentro de ellas esta, que el
adulto establece relaciones afectuosas con otros, demuestra intimidad por ello, una compasion y
tolerancia dentro de las relaciones interpersonales, se extiende el sentido de si mismo a las
actividades y entorno psicosocial, obtiene seguridad emocional, desarrolla una percepcion realista
de la vida, habilidades personales y busca el compromiso a nivel social, el discernir del propio
yo, tiene objetivacion del si mismo, adopta una filosofia que unifica la vida hacia las metas
trazadas en el futuro. Adultos que adquieren estos criterios se determinan sanos en el aspecto
emocional, se consideran auténomos en lo funcional e independientes de las necesidades de la
nifiez, son habiles para comprender el presente, afrontar situaciones futuras y no victimizarse en

base a los primeros afios de vida

1.1.3 Dimensiones

Son los factores que determinan el autoconcepto y engloban las caracteristicas esenciales del
mismo, para la formacion y la construccion de la realidad del significado de si mismo. Las

dimensiones del autoconcepto son varios aspectos internos y externos que se forman en conjunto
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para establecer una adecuada percepcion en las diferentes areas del mismo, las cuales

comprenden desde el inicio de la vida hasta la adultez.

1.1.3.1 Individuacion

Halgin (2008) establece que individuacion es el proceso que implica la conversion a realizar de
las capacidades propias de un individuo, proceso donde empieza el concepto de si mismo,
aspecto que forma parte de las dimensiones. Se trata de una tendencia humana innata e inevitable
durante el desarrollo, una serie de influencias entre las que comprende la influencia ambiental
donde diversas oportunidades o deficiencias econdmicas, educativas, relaciones interfamiliares
con relevancia en la relacion progenitor e hijo, determinan si la etapa de individuacion se
desarrolla con normalidad. Dimension que consiste en el estado de salud psicologica que se
deriva de una serie de integraciones que involucran los aspectos conscientes y a la vez

inconscientes de la personalidad del individuo.

Es un proceso innato que debe lograrse durante la nifiez y pubertad, en la mayoria de lo seres
humanos esto se desarrolla de manera tardia, algunas personas de edad madura deben dejar atras
conductas, valores y pensamientos morales que dirigieron a esta misma durante afios. En la edad
adulta para revelar el verdadero si mismo, es necesario escuchar el inconsciente, poner atencion a
los suefios, sequir las fantasias, realizar ejercicios de imaginacion poniendo a prueba la
creatividad; escribir, pintar, dibujar entre otras formas de expresion artistica. Momento de guiar

el flujo espontaneo del inconsciente y no dejar fluir los pensamientos racionales.

El equilibrar y asimilar la lucha constante entre el yo y el ello, es decir entre el consciente e
inconsciente no significa el domino de uno por encima del otro. Schultz cita a Jung donde
explica la importancia del equilibrio de fuerzas presentes en cada individuo, que en edad
prematura no predomina ningln aspecto exterior, caso contrario, el adulto se deja llevar por
cualquiera de las dos 0 mas bien, por actitudes sociales y funciones especificas que desarrolle en
el entorno. El adulto sano que cuenta con la individuacion estructurada e integrada denota

armonia y equilibrio en cada aspecto mencionado.
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El Concepto publico de la persona, en base al rol y estatus no debe representar la naturaleza de la
misma. Separar las necesidades sociales con las personales es factor determinante para esta
dimension del autoconcepto; proceso que basicamente consiste en aceptar la autenticidad de si
mismo Y no la persona expuesta conscientemente por el egoismo, estructuras de conducta social,
querer que la sociedad sol6 aprecie las cualidades y virtudes que se poseen y no llegar mas alla
del interior de cada uno. Se debe aceptar la existencia de las fuerzas ocultas para brindar una
dimension personal mas profunda, plena y equilibrada, aceptar esta tendencia humana genera
entusiasmo, espontaneidad y dinamismo mencionado por Jung que resalta la construccion y
cohesion de los dos lados consciente e inconsciente fundamentales en la vida humana, expresar

los dos lados de esta dimension del autoconcepto es llegar al fin de la individuacion.

1.1.3.2 Autorrealizacion

Aspecto que forma parte de las necesidades mas altas del ser humano. Depende de la satisfaccion
de los potenciales, habilidades, capacidades y talentos del individuo; si esta satisfaccion no se
cumple, es decir, la persona no se realiza a si misma y empieza a experimentar inquietud por la
vida, surge descontento en todo lo que realiza. Hay sentimientos de frustracion por no realizar
los intereses que comprende la vida de pareja, académica, familiar y social. Ser independiente es
lo que determina el aprovechar al maximo las capacidades personales y de alcanzar en plenitud el
desarrollo de cada componente de la personalidad. No limitarse a desarrollar los potenciales por
miedo o verguenza, ir en contra de los deberias es algo fundamental para la autorrealizacion,

también comprende una serie de condiciones necesarias para maximizar los potenciales.

Schultz cita a Maslow donde establece cinco dimensiones cada una con caracteristicas de las
personas autorrealizadas:

v’ Conocer la realidad de cuales son las fuerzas y debilidades, virtudes y vicios. Aceptacion de
si mismo, de otros y del entorno natural, ya que al reconocer las cualidades y defectos del
entorno, este no distorsiona ni falsifica el concepto de cada componente de la vida humana.
El ser espontaneos y naturales determina el no ocultar los pensamientos y emociones que

sirven de representacion a nivel social, vivir de forma individual para brindar seguridad,
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v No distorsionar la necesidad y el priorizar las mas bésicas. Determina una percepcion
adecuada de la realidad, de forma clara y objetiva sin establecer prejuicios, tanto de la propia
persona como de otros. El interés por los problemas fuera del mundo interior, descarta la
etiqueta de egocentrismo en el individuo, la autorrealizacion lleva el sentido de mision y
compromiso especificamente en la vocacion del mismo que la posea, el dedicarse por
vocacion satisface la necesidad de autorrealizacion,

v" Solidaridad y empatia con la sociedad. Es el sentimiento presente en las personas
autorrealizadas, comprension social forma parte del conjunto de caracteres. En base a estos
sentimientos se establecen relaciones interpersonales profundas, amistades intimas
duraderas; con influencia de la estructura del caracter. Los individuos con esta caracteristica
aceptan el comportamiento y personalidad propia y de otros, asi como a la creatividad del
trabajo ingenioso que desempefia en la sociedad por lo tanto se resisten a las presiones
sociales y culturales, ni contradicen las normas y leyes de la misma,

v’ Liberarse de los condicionamientos que son impuestos por la familia y por el propio
individuo. Apreciar el entorno con respeto y admiracion establece que la cultura no afecte la
autorrealizacion, mostrar el mismo interés por cada situacion presente produce el deleite del
entorno, evitar las molestias que traen los condicionamientos o patrones culturales. Encontrar
el placer por realizar las causas o vocacion es fundamental en este proceso, al realizar la
busqueda se trasciende y el individuo experimenta el poder y seguridad,

v Permanecer con el sentimiento de seguridad de la autoimagen relaciones interpersonales
sanas y equilibradas. Obtener sentido de privacidad y necesidad de distanciamiento,
experimentar el asilarse de los demas sin afectar los prejuicios propios, ser dependientes de
si mismo y no de otros es caracteristica fundamental de la autorrealizacién, buscar

autonomia sin descuidar las relaciones interpersonales ni los intereses del individuo.

De acuerdo a esta serie de caracteristicas surge la incapacidad para la autorrealizacion, Schultz
establece que menos del 1% de la poblacién mundial experimenta la autorrealizacién, como ya se
ha mencionado es un proceso innato que no se aprende, el resto de la poblacion no es capaz de
autorrealizarse. Padres hostiles, carencias fisiologias y de seguridad pasan por encima de la

autorrealizacion. Patrones culturales como el machismo también obstaculiza el desarrollo de esta
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necesidad; equilibrio es la palabra oportuna para establecer el desarrollo de autorrealizacién en la
nifiez que funciona de la misma manera en la adolescencia y edad adulta. Establecer el valor de
basqueda en el individuo, poner a prueba el esfuerzo, disciplina y autocontrol conducen al

camino correcto del desarrollo.

1.1.3.3 Autoimagen ldealizada

La construccion de la perspectiva de una imagen idealizada del si mismo est4 basada en la
evaluacion mental de las capacidades, potenciales, debilidades y objetivos que pertenezcan al
individuo. Esta evaluacion requiere unidad e integracién a la personalidad por lo que es necesario
tener establecida la imagen de autorrealizacion y reflejar el verdadero yo, lo que pudiera
ocasionar conflicto por establecer esta necesidad. La autoimagen idealizada busca unificar la
personalidad de un individuo normal propuesto por la cultura y entorno donde este establecido el
individuo. Esta busqueda muchas veces es destinada al fracaso porque la autoimagen planteada
por el entorno no encaja con los aspectos del individuo, es decir que los prototipos de como debe
ser el comportamiento, actitud y pensamiento se convierten en una ilusion inalcanzable para la
individuo. La adolescencia es la etapa donde empieza la crisis por querer alcanzar estas

expectativas, edad donde empieza la construccion de la autoimagen idealizada.

Los esfuerzos por integrar todas las capacidades y habilidades propias dentro de la cultura se
convierten en un proceso neurdtico. El individuo entra en la etapa de contradiccion de acuerdo a
los “deberias”. Debe de convertirse en ser humano mas integral, deberia convertirse en un buen
estudiante, hijo, amigo, empleado y padre; como la autoimagen es muy negativa de acuerdo a los
deberias, el individuo percibe que lo que el piensa de si mismo y de lo que quiere lograr no estan
dentro de los estereotipos sociales. Es tan fuerte el conflicto que empieza a tener una autoimagen

ilusoria y distorsionada, lo que es y cree en los deberias y niega el yo real durante toda la vida.
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1.1.4 Componentes

El autoconcepto se conforma de tres aspectos principales e importantes que forman el concepto y
el significado de cada uno de los tipos de autoconcepto, se involucran todos los procesos
mentales, esta es la parte cognitiva. Las emociones y sentimientos, es la parte afectiva y las
acciones del individuo, es la parte conductual. Factores que en conjunto forman el concepto de si

mismo.

1.1.4.1 Componente Cognitivo

Marcos (2008) describe los componentes cognitivos como todas las caracteristicas del
autoconcepto personal, la descripcion y evolucion que tiene cada individuo de si mismo en las
diferentes dimensiones de la vida. El estilo cognitivo que cada uno posee es el determinante para
el concepto o la manera de percibir el entorno. Existe la complejidad cognitiva dentro de este
componente que es el grado que un individuo posee a partir de patrones de la infancia ya que son
todas las capacidades para discernir que constructos personales aplicar, habilidad para percibir el
exterior y captar las diferencias personales, sociales y ambientales, para poder asignar con mayor

facilidad las distintas influencias que determinan el sentido de si mismo.

Incluye la opinién de la propia personalidad y conducta, asi como las ideas, creencias, patrones
que los individuos con gran complejidad cognitiva admiten en las diferencias de la sociedad.
Perciben a los demas con mayor apertura y la empatia forma parte de la personalidad, el proceso
de informacidn del entorno es mas util. Simplicidad cognitiva es el extremo del componente, la
similitud de constructos emocionales o la diferencia esta presente para todos, esto indica que el
individuo con simplicidad cognitiva tiene menor capacidad de percibir diferencias cuando se
emiten juicios internos o externos, caracteristica presente cuando la simplicidad predomina los

procesos cognitivos que delimita la perspectiva.

Marcos cita la teoria de Kelly la cual determina que la complejidad cognitiva es el componente

atil y conveniente en el autoconcepto, aumenta con la edad, los adulos demuestran ser mas
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complejos que los infantes. No todos los adultos sanos pueden presentar el desarrollo absoluto de
procesos cognitivos, origen que se enfoca en el tipo de experiencias simples o complejas que
ponen a prueba la decisién de éste. Debido a esto es que el adulto que pasd por experiencias
diversas durante la primera etapa del ciclo vital posee la complejidad cognitiva.

1.1.4.2 Componente Afectivo

Schultz (2010) establece que la emotividad es el principal factor del componente afectivo del
autoconcepto. La emotividad determina el grado de activacion que consta de suponer un juicio
de valor en forma positiva 0 negativa, las cualidades personales, la respuesta afectiva ante la
percepcion de si mismo, acompafiadas de lo agradable o desagradable que resulte. EI rechazo
producido por las experiencias vividas en lo afectivo crea actitud hacia estas. Los polos de este
componente establecen que hay dos tipos de personas: las que presentan apatia e indiferencia a
todo el entorno incluyendo lo personal, por otro lado las personas que son sensibles al menor
estimulo. Los dos tipos de personas son consideradas negativas porque interrumpen el reaccionar

a una situacion de manera adecuada y equilibrada.

Buss que aparece citado por Schultz describe que hay un nivel apropiado de la emotividad donde
la valoracion afectiva es neutral y las reacciones correcta a una determinada situacion, responder
con rapidez, concretamente y estar alerta ante cualquier estimulo. La emotividad denota temor,
afliccion o ira; serie de reacciones desagradables. EI mencionar que la persona es emocional
indica que no esta equilibrada o que esta irritada. Predispone al individuo a reaccionar con ese
tipo de emociones y no relacionar le emotividad con el equilibrio emocional, en la nifiez puede
ser estable en base al entorno familiar y dicha estabilidad puede mantenerse en la adolescencia y

al final de la vida adulta.

1.1.4.3 Componente Conductual

Halgin (2008) describe que son habilidades propias de expresar, sentimientos y emociones

positivas o negativas. Comprende el proceso final de la valoracidn del interior, el control de estas
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emociones evita conflictos en las relaciones interpersonales, se ponen a prueba las capacidades
sociales y capacidades de convivencia, variables que controlan y modifican la conducta. Cuando
existen reguladores de conducta que provienen del exterior, el individuo es capaz de ejercer el
autocontrol. El saber actuar para modificar la influencia de los sucesos externos, no significa el

actuar bajo control sino el determinar como y en qué momento reaccionar al estimulo.

Evitar el estimulo, técnica a utilizar para eliminar reacciones negativas hacia el origen del mismo
reaccionar de forma agresiva e incorrecta que afecte a la persona y ejercer la evitacion disminuye
el control de los estimulos hacia el individuo. Al contrario, la persona puede controlar todas las
variables externas que rigen y determinan el comportamiento. Asi la  decision e intencion de
actuar se concreta en equilibrio. Logicamente las acciones vendran muy determinadas por la
opinidn propia del autoconcepto, si se emplea este tipo de conductas se denota el esfuerzo de

realizar el reconocimiento propio y de los demas en base a estas.

Teorias segun Skinner que aparece citado por Halgin, hay varias propuestas para el autocontrol,
entre las cuales estan: saciedad auto administrada que hace referencia a repetir la conducta que
causa malestar o un deterioro cognitivo para liberar malos habitos. Estimulacion aversiva que
propone que la persona debe expresar la intencion del cambio de conducta para obtener
consecuencias agradables o desagradables si cumple la intencion, esta requiere de apoyo social.
Auto reforzamiento que consiste en recompensar las conductas buenas o correctas, lo importante
es comprender que los estimulos externos modifican lo interno que traen beneficio personal, un

mejor ajuste psicoldgico y mayor aceptacion de si mismo en la autopercepcion.

1.1.5 Tipos de Autoconcepto

1.1.5.1 Autoconcepto Emocional

Covey (2007) define autoconcepto emocional como la percepcion interna de valores del sujeto,

sentimientos propios acerca de adecuarse como individuo, aceptar la personalidad sin importar el

aspecto fisico, entorno social o familiar. Como visualiza la individualidad al pertenecer a un
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determinado grupo social, integra la autoestima, sentimientos de quererse como ser humano,
manera en que expresa hacia el interior respeto, carifio, confianza, seguridad y cuidados

personales; cada uno de estos aspectos conforma la percepcion personal.

Aceptar es el principal valor psicolégico para construir el autoconcepto personal, sin importar el
resto de variables que influyen en formar la percepcion de si mismo. Separar cada variante para
desarrollar la capacidad de autorreconocer errores, adquirir sentimientos de confianza durante el
proceso evolutivo para que mas adelante logre obtener seguridad personal; en sintesis, el
autoconcepto personal establece que los recursos para construir cada aspecto dependen de la

voluntad interna, no dependen del exterior si no de las habilidades internas.

1.1.5.2 Autoconcepto Académico/Laboral

El individuo en base a la formacion académica forma la perspectiva de la competencia a nivel
social, que tan competente es a nivel intelectual. El autoconcepto académico son las capacidades
de afrontar los retos académicos, que tan capaz es la persona de desarrollar habilidades que
denoten el éxito o el fracaso. Los profesores forman parte importante del desarrollo, en conjunto

con los padres son los indicadores de la construccién del autoconcepto profesional.

La formacién en la escuela primaria es el inicio de la autoeficiencia del estudiante, aspectos
como el estilo de crianza en el seno familiar, la posicion socioecondmica y calidad del ambiente
familiar y social, influyen en el curso del logro escolar durante la primaria, secundaria y el resto
de estudios superiores. Otros aspectos como la cultura, origen étnico, historia académica familiar,
logros familiares, estilo y calidad de educacion, publica o privada y la confianza del estudiante

en si mismo, constituyen en conjunto el logro escolar y perfil de estudiante.

Papalia (2010) describe que hay determinadas materias o cursos que establecen el autoconcepto
académico. Matematicas y lenguaje establecen las bases en la formacion del sentido de si mismo
donde mantienen la relacién con el concepto académico. Habilidades en matematicas o

capacidades linguisticas son consideradas de mayor influencia para el autoconcepto académico,
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propuesta que implica derivados para la formacién en el estudiante. Papalia establece el modelo

del autoconcepto propuesto por Marsh y surgen tres tipos del mismo.

v Autoconcepto no académico. Incluye el estilo de crianza, desarrollo y ambiente familiar,
aspecto social; principales aspectos en el desarrollo cognitivo del individuo,

v Autoconcepto matematico. Engloba las capacidades para ciencias exactas, biologia,
econdmica, geografia, historia, capacidad espacial, habilidades sociales y razonamiento
numerico,

v Autoconcepto verbal. Comprende las ciencias sociales, historia, ciencias de la salud, idiomas
extranjeros, comprensién verbal, capacidades artisticas (musica, danza, teatro, pintura) y las

habilidades abstractas.

Género es una variable externa que se encarga del desarrollo de habilidades de acuerdo al hombre
0 mujer. A nivel de anatomia cerebral de acuerdo a género el cerebro desarrolla diferentes
habilidades: femenino en area verbal, escrita, linguistica y emocional; el cerebro masculino en
area visual, espacial y matematica, areas que en base anatomica estable la diferencia entre
géneros que aumenta con la edad. Como indicador de factores en el autoconcepto académico, las
mujeres presentan tener mejor comprension y percepcion de logros académicos, los hombres no
determinan las habilidades académicas como importantes dentro de si mismo. Calidad escolar es
importante y tiene un fuerte efecto en logros estudiantiles, el ambiente ordenado y con recursos
materiales adecuados, asi también con profesores con influencia positiva y segura. El involucrar
al estudiante en las reglas y normas del establecimiento escolar habilita la motivacién en el
mismo, actividades fuera del ambiente escolar funcionan como el principal distractor y recreador
del concepto de cada estudiante. En base a esta serie de aspectos en la edad adulta se determina el
desempefio laboral del individuo. Las metas y objetivos en la vida profesional se originan en las

transiciones de cada etapa escolar.

Seguridad profesional es sindbnimo de un buen desarrollo académico a lo largo del ciclo como

estudiante, el autoconcepto académico forma parte de gran porcentaje para establecer la
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perspectiva de identidad y confianza en la propia autosuficiencia y apoya la preparacion de

vocaciones en los estudiantes, también brinda opciones profesionales a los estudiantes.

1.1.5.3 Autoconcepto Fisico

Covey (2007) afirma que el bienestar fisico es relativo a muchos aspectos tales como la conducta
alimentaria, habitos de vida saludable, ejercicio y chequeos médicos. Se establece la relacion
entre conducta y la salud, lo que el individuo realiza para el bienestar fisico influye en como se
ve ante los demés asi como sentimientos de si mismo. El descuido de este aspecto empieza en la
edad adulta temprana, donde aparecen practicas inadecuadas como el tabaquismo, alcoholismo y
obesidad, conductas poco saludables, pulsiones de atentar contra el bienestar fisico.

Rasgos de personalidad, manejo de emociones y entorno social son conductores de malos habitos
de salud, aunque el individuo tenga claro lo que debe de hacer, influyentes de este tipo
determinan de forma negativa la perspectiva de identidad de una persona. Demostrar amor por si
mismo, buscar conductas saludables, conservar el bienestar fisico y mental, establecen el
autoconcepto fisico. De acuerdo al estilo de vida los sentimientos de equilibrio se hacen presentes
a nivel cognitivo mejorando el manejo de emociones y entorno social, al desarrollar conductas de

beneficio el autoconcepto del individuo mejora.

El origen étnico, estado socioecondémico, relaciones amorosas y nivel de autoestima se
consideran parte de la estructura del autoconcepto fisico. Existen dimensiones que engloban
aspectos anteriores, dentro de las cuales estan: habilidad fisica, conductas de control de peso y
apariencia fisica; tres dimensiones importantes dentro de la estructura interna, formacion que
empieza a partir de los doce afios y se determina a finales de los veinte donde hay bases solidas y
establecidas. Corbin que se encuentra citado por Covey comenta que el autoconcepto fisico es la
autovaloracion fisica del individuo, evaluacion que consiste en conocer sus habilidades y
competencias a nivel fisico, este denominador actia de mediador entre el concepto de si mismo y

sus niveles de autoestima.
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Los aspectos que dan lugar a cuatro dimensiones propuestas por Corbin, describen como esta
compuesto el tipo de autoconcepto fisico: condicion fisica, es la que comprende que tipo de
condicion y forma fisica tiene el individuo también para conocer el grado resistencia y fuerza,
capacidad para persistir en el ejercicio, confianza en el estado fisico que eleva el nivel de
autoestima. Competencia atlética y deportiva, es la autopercepcion de habilidades atléticas y
deportivas, es la capacidad para aprender destrezas nuevas que determinan seguridad propia para
optimizar el aprendizaje en la competencia atlética. Atractivo fisico, es la percepcion de la
apariencia fisica propia y de la capacidad para mantenerla y tipo corporal delgado y atractivo.

Fuerza: es la confianza para afrontar situaciones que requieren fuerza y desarrollo muscular.

La variabilidad de autoconcepto fisico se relaciona con varios factores entre los que destacan la
edad y el sexo. Diferentes etapas del desarrollo del concepto de si mismo, marcado por la
cognicidn, pensar, sentir, saber acerca del cuidado que requiere la salud fisica. En la forma que
percibe su cuerpo asi cree el individuo que los demas lo perciben, depende de la edad donde se
producen variaciones respecto a la valoracion fisica. Al hablar de la estructura y componentes del
autoconcepto fisico se afirma que las autopercepciones fisicas se estructuran de diferente manera
en distintos momentos del desarrollo evolutivo hasta el punto de que algunas dimensiones que
son importantes en la adolescencia, tales como la habilidad, capacidad o la fuerza, pueden

desaparecer en la vejez. Destrezas fisicas son de menor importancia en esta etapa.

En la vejez el concepto fisico es totalmente relacionado con el estado de salud. La ausencia de
enfermedad es equivalente a bienestar, enfoque directo con la funcionalidad en que el adulto
mayor se encuentre, la apariencia fisca es menos importante en esta etapa. La autovaloracion
fisica desarrolla el nivel més alto en cuanto a influencia en el inicio de adolescencia hasta la edad
adulta media, momento en el que se percibe con mayor capacidad funcional el individuo. Es en
estas etapas decisivas para verse y sentirse fisicamente bien, el entorno exige apariencia fisica
perfecta en las edades con mayor desarrollo fisico, todo depende del individuo para formar
habitos saludables integrales y para obtener una percepcion fisica adecuada por consiguiente el

autoconcepto global en el grado de equilibrio.
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1.1.5.4 Autoconcepto Social

Schultz (2010) hace referencia en el autoconcepto social como la percepcidn que el sujeto tiene
del desempefio en las relaciones sociales. Conocer las habilidades para saber manejar las
diferentes redes sociales de apoyo, saber mantenerlas y tener facilidad de establecer relaciones
sanas en el &mbito correspondiente. El autoconcepto social es relacionado con el bienestar
psicosocial, rendir adecuadamente en las diferentes areas del autoconcepto se determina en el
aspecto social, excepto por el emocional, base primordial de este.

Las exigencias sociales son verdaderamente significativas para el sujeto, el esclarecer el sentido
de si mismo a nivel social, determina el buen funcionamiento que puede llegar a desarrollar, en la
familia, en las relaciones interpersonales y en lo académico o laboral. Fortalecer este aspecto es

importante para la buena utilizacion de los recursos psicolégicos del individuo.

1.1.5.5 Autoconcepto Familiar

Palacios (2009) hace referencia a la percepcion del si mismo en la integracion, participacion o
implicacién a nivel familiar. También establece las relaciones afectivas con los padres, la
confianza y respeto hacia las figuras paternas. Este factor es fundamental en la nifiez para luego

desarrollar relaciones sanas en las diferentes areas en las que se desenvuelve en la vida adulta.

Tener bases familiares solidas facilita un buen desempefio en cada uno de los roles de acuerdo a
las etapas de la vida. El autoconcepto familiar se puede debilitar por las situaciones que requieran
apoyo de los miembros de la familia, asi como el tener una buena comunicacion ayuda a

fortalecer los lazos afectivos entre cada uno de los sujetos que pertenecen el nlcleo familiar.

1.1.6 Areas del Autoconcepto

Papalia (2010) establece que el aprecio de si mismo como persona, es un area primordial para el

autoconcepto, brindar carifio y respeto al interior independientemente de lo que pueda hacer o
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poseer, es dejar de lado el aspecto fisico y pertenencias materiales de tal manera que se considera

igual, aunque diferente, a cualquier otra persona.

1.1.6.1 Area de Inteligencia Emocional

Se refiere a la capacidad de aceptar competencias que las emociones requieren dentro de las
cuales esta el saber percibir cada emocion, entender como actda cada una de las mismas para
determinar en qué momento se deben usar para manejar correctamente la reaccién de cada
emocién para regular de forma inteligente el efecto hacia el interior o exterior. No caer en
reprimir sentimientos y emociones que conllevan a psicopatologias. La inteligencia emocional es
tolerar las limitaciones, debilidades, errores y fracasos, reconocer serenamente los aspectos
desagradables de la personalidad. Todo esto con el fin de alcanzar objetivos. El desarrollo de la
inteligencia a nivel emocional se establece con el saber comprender y aprovechar las emociones

en forma eficaz en el entorno social.

1.1.6.2 Area de Conciencia Personal

Es la que permite tener la capacidad de identificar qué tipos de conductas son apropiadas para
cada situacion, discernir en cada emocion o sentimiento determina el como actuar en cada
momento en todos los niveles a desempefiar en la persona. La inteligencia emocional afecta con

que calidad se desarrollan las relaciones interpersonales.

El buen manejo de emociones en todas las areas define la eficacia y la capacidad de afrontar
problemas o situaciones que requieran autoconciencia de habilidades personales, mismas que son
innatas y neutras en el ser humano el desarrollar este tipo de inteligencia se enfoca con diferentes
objetivos; realizar pensamientos y conductas adecuadas que pongan a prueba como en cualquier
capacidad del individuo. Considerada una de las inteligencias mas importantes ya que facilita

confianza y seguridad en los papeles del ser humano a nivel cognitivo y conductual.
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1.1.6.3 Area de Afecto

Esta comprende la inclinacion del estado de &nimo, surge de la interaccidn entre dos organismos,
son representaciones de carifio hacia un determinado individuo u objeto, es demostrar actitud
positiva hacia si mismo y hacia el ambiente que rodea. Es la necesidad bésica para el ser humano
en cualquier momento del proceso evolutivo. Existen dos momentos importantes donde surge la
necesidad de afecto en gran dimensién: durante la nifiez, la cual determinan que tan grande sera
la necesidad en el resto de vida y en situaciones de enfermedad también son baésicas las
demostraciones de afecto intrinsecas y extrinsecas. El afecto logra estabilidad en situaciones
dificiles. La habilidad para brindar afecto propio requiere de esfuerzo total, conociendo a
profundidad aspectos negativos y positivos que causan un efecto en el desarrollo y crecer en
Optimas condiciones. Atencién y cuidado de necesidades reales, tanto fisicas como psiquicas

determinan el estado y tipo de afecto que brinda el individuo.

1.1.6.4 Area de Autoconciencia

Es realizar retrospeccion del propio mundo, caracteristica fundamental en el autoconcepto ya que,
el estar consiente es sinonimo de conocimiento de poder incluir capacidades de autogestion,
motivarse en periodos de estrés a nivel global, es decir, darse cuenta del propio mundo interior, y
el escucharse a si mismo amistosamente. Estar conscientes a nivel emocional es reconocer cual es
el efecto de las emociones en la conducta, adquirir conocimientos de si mismo, observar el estado

interno para corregir el estado externo.

1.1.7 Diferencia entre Autoconcepto y Autoestima

Papalia (2010) establece que la suma de cualidades personales es la caracteristica del
autoconcepto, es el primer proceso evolutivo en formacion. Saber y tener los conocimientos
acerca de si mismo, segun la estructura del concepto, hace que surgen necesidades de
satisfaccion, seguridad y confianza. De acuerdo a las necesidades mencionadas, la persona puede

ofrecer un valor afectivo, desprecio, halago, rechazo, insatisfaccion interior. EIl autoconcepto es la
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base para establecer la autoestima, determinado por el concepto propio a nivel personal,
comportamiento, autoeficiencia, ético, moral, familiar, social y académico, son tipos de
autoconcepto que construyen y concluyen la imagen personal y como consecuencia la

autoestima.

Autoestima es la construccion de afecto hacia el interior en base a experiencias o recuerdos.
Factores como la influencia del querer y poder consideran la autoestima alta, media, baja o nula
que son los diferentes niveles que se pueden poseer de la misma. La evaluacion del si mismo
consiste en analizar cada aspecto que pertenece a la satisfaccion personal, opinién interna y

externa de las capacidades de productividad dentro y fuera del entorno.

La diferencia entre conceptos es el siguiente: autoconcepto es la percepcion el si mismo, este se
divide en diferentes areas que lo conforman, el constructo del propio concepto se da en primer
lugar. Autoestima se describe como la valoracion afectiva interna la cual se proyecta al exterior, a
diferencia del autoconcepto es la evaluacién de si mismo; enmarca un paso mas ya que engloba el
consolidado de experiencias vividas, logros, objetivos, bienestar fisico y salud mental que son la
base del concepto de si mismo. Sintetiza todo el constructo primario para luego expresar

sentimientos y emociones. La autoestima se desarrolla en base al autoconcepto.

1.2 Virus de Inmunodeficiencia Humana

1.2.1 Definicién

Organizacion Mundial de la Salud (OMS 2014) define al virus como el que infecta células del
sistema inmune, virus que altera y anula el funcionamiento de las mismas, progresivamente las
deteriora por medio de infecciones, con la consiguiente inmunodeficiencia. Se considera que el
sistema encargado de producir defensas, es deficiente cuando deja de poder cumplir la funcion de
lucha contra las infecciones y enfermedades y se desarrolla el sindrome de inmunodeficiencia

adquirida SIDA, que es el término que se aplica a las etapas mas avanzadas de la infeccion
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provocada por el virus VIH y se define por la presencia de alguna infeccion o de algun tipo de

cancer, que aparece por la baja de defensas relacionadas con el virus.

Aguilar (2005) determina que el virus se presenta de forma cronica en el organismos causantes de
la desintegracién de sistema inmune, virus que pertenece al grupo de retrovirus, el cual presenta
una cubierta externa, en el interior componentes genéticos llamados ARN (&cido ribonucleico)
conjunto de membranas formadas por proteinas que se adhieren a los receptores CD4 de los
linfocitos T4, principal célula huésped que alberga el virus y medio por el cual este desarrolla la
capacidad de mutar, convierte a los linfocitos en fabrica de nuevo virus lo que ocasiona la

propagacion que afecta a cada una de las células presentes en el organismo.

Carcario (2010), describe que el virus de inmunodeficiencia humana es la difusion e impacto en
la vida de los diagnosticados con este virus, el que afecta de manera fisica, que desintegra el
sistema inmune, ocasiona una serie de sintomas que de acuerdo al tratamiento farmacoldgico
aparecen con mayor intensidad o permanecen estables. El desarrollo del virus afecta factores
sociales, culturales y econdmicos que varian de lugar o entorno. Con el progreso del virus se
desencadenan enfermedades debido a que el sistema inmune presenta disfuncionalidad y empieza
el dafo progresivo del individuo que porta dicho virus, etapa a la cual se le denomina SIDA,
sindrome que se caracteriza por una serie de sintomas y signos que engloban patologias médicas

que destruyen cada uno de los sistemas, 6rganos y tejidos del cuerpo humano.

1.2.2 Historia

Pérez (2010), comenta que la presencia de virus data en el afio de 1981 debido a casos de
infecciones pulmonares conocidas como Pneumocystis Carinii, presentes en personas que
poseian un sistema inmune muy deteriorado, la mayoria de ellas pertenecientes a un conjunto de
personas homosexuales entre 20 y 40 afios de edad, que presentaban sintomas de cancer llamado
sarcoma de Kaposi, que ocasiona pequefias inflamaciones en todo el cuerpo hasta causar la
muerte. En base a una serie de fendbmenos que poco a poco aparecian dentro de la sociedad,

cientificos realizan investigaciones que dan a conocer el origen de los fendmenos que al principio
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de estas se cree que es para determinados grupos sociales como, homosexuales, personas adictas

a drogas intravenosas, hemofilicos, regiones africanas y latinoamericanas.

Teorias acerca del origen de virus de inmunodeficiencia humana surgen en base de la aparicion
masiva de seres humanos infectados con este virus, la primera hipotesis comenta que el virus fue
desarrollado por laboratorio norteamericano secreto como experimento de guerra bacteriologica
que accidentalmente se sale de control. La segunda hipotesis describe que el virus se propagd por
sostener relaciones sexuales con animales especificamente con simios, rumores que dejan el
enfoque a los grupos mencionados donde se creia que s6lo ellos eran los grupos de riesgos, en
base al contagio diverso en la sociedad se hablan de conductas de riesgo social y no de grupos.
Ninguna teoria ha confirmado el origen del VIH en la actualidad.

Se describe el virus como adquirido debido a que no se trae de nacimiento o se hereda. El efecto
directo de este es sobre los linfocitos los cuales funcionan en forma de defensas en el organismo,
es que atacan cualquier virus que entre en los tejidos. El virus de VIH se adhiere directamente a
un subgrupo de linfocitos denominados TCD4, se fecunda el virus en estas células, lo que causa
la mutacion y propagacion efectiva en el torrente sanguineo. No hay cura, solo intentos a
desarrollar hasta el momento de vacunas que prevengan o ataquen el virus. Unicamente
tratamientos llamados antiretrovirales para prolongar y mejorar la calidad de vida de personas
que estén infectadas y asi evitar la aparicion de sintomas y signos que deterioren o lleven a la

muerte al individuo.

En Guatemala se han realizado estudios desde 1981, para determinar la cantidad de poblacion
que estd infectada, con esto se hace una aproximacion cuantitativa para determinar que tan
emergente es la epidemia. Se han realizado estudios en los diferentes departamentos lo que
enfocan el riesgo de contagio asi también demuestran gran prevalencia en diferentes sectores de

la poblacién, a continuacién el detalle de la informacion:
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Departamento Poblacion
Guatemala 3,772
Escuintla 1,105
San Marcos 755
Quetzaltenango 740
Suchitepéquez 736
Izabal 608

Fuente: Prensa Libre

1.2.3 Diferencia entre Virus de Inmunodeficiencia Humana y Sindrome de

Inmunodeficiencia Adquirida

El VIH es el virus que ataca a nivel celular especificamente en los linfocitos TCD4 enfocado en
el sistema inmune, se caracteriza por la presencia de anticuerpos en el torrente sanguineo. El
periodo de iniciacion depende de la carga de linfocitos presentes en el individuo, se le denomina
periodo de ventana al tiempo en que este no se ha activado sino que permanece en estado latente,
como si estuviera dormido. Esto no quiere decir que el individuo no este enfermo, pero si que
tiene el riesgo de contraer infecciones asi como de infectar a otras personas si no se toman las

precauciones y se reducen las conductas de riesgo.

Pérez (2010) indica que el VIH es el virus es importante conocer la diferencia entre tener el virus
de inmunodeficiencia humana y la enfermedad o el sindrome SIDA como tal. Son dos cosas
diferentes que en base a términos crean confusion aun en algunas instituciones de salud. Se dice

que una persona Vvive con el VIH cuando esta infectada pero no presenta sintomas.

EL sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida, hace referencia al conjunto de sintomas y signos
que se hacen presentes sin causa u origen conocido. Las personas que viven con SIDA
desarrollan enfermedades o infecciones oportunistas que aprovechan la baja de defensas en el
sistema inmune. El individuo puede estar infectado con el virus y ser diagnosticado con SIDA,
debido a que las defensas se encuentran en un nivel estable y equilibrado, caso contrario cuando

estas se encuentran en un nivel bajo. Por lo tanto aparecen las infecciones mas frecuentes, las
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cuales son: infecciones pulmonares, infecciones de la piel y algunos tipos de cancer, y herpes de
varios tipos. A ello se suman los efectos directos del virus en el organismo, que incluyen
trastornos del sistema nervioso y del aparato digestivo. Desde que el virus entra en el cuerpo
hasta que aparecen los sintomas pueden pasar muchos afios con el tratamiento adecuado y los

cuidados necesarios, no es un virus mortal como se creia anteriormente.

1.2.4 VVias de Trasmisién

Diversas formas de trasmision del virus de inmunodeficiencia humana causan el descontrol del
mismo a nivel mundial, mitos sobre el contagio afectan en el buen manejo de conductas de
riesgo. Se ha hablado sobre las posibles formas de contagio pero en realidad son delimitadas las
maneras en que se puede transmitir el virus dentro del organismo. El virus se instala en el
torrente sanguineo, secrecion seminal, secreciones vaginales, orina, liquido cefalorraquideo y en
la leche materna. No se puede transmitir por saludar, abrazar, utilizar o compartir los mismos
lugares. El virus vive dentro del organismo, el tiempo de vida del virus es limitado al estar fuera
del mismo, indicador que establece que el contagio por acciones o actividades no relacionadas
con las vias de trasmision es de 0% de infeccion. En base a los datos se determina las diferentes

vias de contagio, de acuerdo a las diferentes formas.

v Via sexual: relaciones sexuales sin el uso de condén u otro protector donde existe el mayor
riesgo, es la principal via de trasmision del virus. El contagio dentro las relaciones sexuales,
existe con el intercambio de fluidos corporales como: semen, fluido vaginal, sangre y saliva
estos contienen una carga alta de virus. Sexo vaginal, sexo anal y sexo oral son considerados
altamente peligrosos para el contagio sin el uso de medidas de proteccion y prevencion. Es
necesario afirmar que basta una sola relacion sexual o practica para poder infectarse con el

virus.

v Via sanguinea: con menos porcentaje y probabilidad de contraer el virus, este tipo de via
sucede por medio de transfusiones sanguineas y derivados. Adictos a las drogas intravenosas,

practicas incorrectas o accidentes por parte de las personas encargadas de realizar pruebas

33



sanguineas y exdmenes de laboratorio, incorrecto manejo de agujas contaminadas con sangre

infectada por el virus, son algunas formas de trasmision por via sanguinea.

v' Via perinatal y posnatal: trasmision que ocurre en los primeros tres meses de embarazo a
través de la placenta la cual lleva la sangre de la madre que esta infectada por el virus hacia
el embridn. Esta via también comprende la transmisién durante el parto por el contacto de
secreciones uterinas que se dirigen al bebé y el porcentaje de probabilidad es muy alto. Las
recomendaciones de madres positivas en el diagnostico del virus, es realizar partos por
cesarea debido a que la probabilidad de contagio al bebe es muy baja o a veces nula. LA
trasmision posnatal comprende el periodo de lactancia, procesos de alimentacién del bebé
por leche materna, cual lleva una carga significativa del virus. EIl periodo de lactancia es de
suma importancia ya que en este la madre aporta nutrientes y defensas para el sistema

inmune y el riesgo aumenta.

1.2.5 Barreras del Cuidado

Existen varias barreras que pueden influir negativa o positivamente, también dificultar el acceso
a servicios disponibles para la prevencion y tratamiento de personas que estan contagiadas del
virus de inmunodeficiencia humana, las diversas barreras se dividen en:

v’ Fisicas: cuidados presentes en individuos positivos al virus, incluyen factores como las
distancias que se deben recorrer para acceder a los centros de salud, terrenos dificiles de
atravesar, caminos peligrosos o falta de transporte,

v/ Econdmicas: barreras que obstaculizan costear los servicios para el cuidado integral del
individuo, comprar el medicamento, tener mejor calidad de vida, buena alimentacion,
ejercicio y todos los habitos relacionados a la salud. La pobreza de los grupos infectados por
VIH, es el obstaculo significativo que deteriora la salud y la seguridad fisica,

v' Sociales: obstaculos que se relacionan con la moral, creencias y actitudes en la sociedad o
cultura del individuo, los diferentes mitos acerca del contagio de VIH/SIDA, ideas erroneas
de convivir con personas infectadas, conductas de rechazo, miedo y la ignorancia global del

virus.
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1.2.6 Aspectos Psicoldgicos

La salud fisica es el principal aspecto que se ve afectado al momento de conocer que
determinadas personas son portadoras del virus. Si hay recursos propios, apoyo familiar y social
en el momento de realizarse la prueba y que el resultado sea positivo, la noticia que debe darse
con precauciones necesarias, se asimilara de una mejor manera. La personalidad y los recursos
emocionales son condiciones importantes para medir reacciones ante la notica; considerada como

situacion propiciadora de crisis al instante de saber el resultado.

A nivel psicoldgico, la noticia saca a la luz temores, problemas y situaciones no resueltas en el
pasado o que afecten el presente. Existen criterios que dificultan la aceptacion del diagnéstico del
procesos, lo que provoca el experimentar una serie de emociones como: angustia, enojo,
negacion, duda y diversas emociones en relacion al virus o enfermedad, el no saber cémo
empezar el tratamiento, qué medidas tomar, formas de prevencion en la vida de pareja, saber que
se puede tener un estilo de vida saludable y longevo, a pesar de que el virus sea considerado
mortal. Algunos aspectos a considerar para mejorar los recursos psicologicos en el individuo, se
presentan a continuacion:

v Implementar y conservar un proyecto de vida, fijar objetivos, metas, priorizar necesidades

para no obstaculizar al mismo,

v’ Prevencion en préacticas sexuales, ser portador del virus implica tomar medidas de precaucion
mas estrictas, para evitar el contagio a otras personas. Si se vive en pareja conocer los
métodos de proteccion, plantear que actos son conductas de riesgo en el presente para evitar
contagios futuros,

v Vida saludable, empezar con el ejercicio fisico, actividades que garanticen estilo de vida
sano, buscar el equilibrio por medio del descanso, asi mantener el organismo protegido de
posibles enfermedades. Mejorar en el aspecto nutritivo de alimentos, para fortalecer el
sistema inmune; evitar alcohol y cualquier tipo de drogas que dafian el organismo. Tener
higiene personal, familiar y ambiental,

v/ Embarazo y paternidad, hombres y mujeres deben de conocer los riesgos, causas Yy
consecuencias de engendrar vida cuando el virus forma parte del ser humano. Poseer un
sistema inmune fuerte a pesar de a presencia de VIH para evitar el rechazo del feto o el

posible contagio durante el periodo de gestacion.
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Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Es de gran importancia tener una perspectiva y un concepto acerca de la autoevaluacion y
autoimagen. Conocer las capacidades y habilidades propias que forman el autoconcepto que se
encuentra relacionado con la aprobacion de si mismo. Cuando la persona utiliza correctamente
los recursos psicolégicos para aprender a vivir con diversas situaciones que abruman o causan
conflicto, aprende a aceptar el pasado y a vivir de forma adecuada, a esclarecer errores para poder
afrontar el presente y futuro con nuevas perspectivas del mundo interior para el buen

funcionamiento en el exterior, saber aprovechar todas las oportunidades que llegan a la vida.

Personas que no aceptan el presente o por lo que estan atravesando pueden llegar a desencadenar
alguna patologia que afecte a la cognicion, emocion y vida social, llevandolas a un estado de
deterioro que no ayuda a mejorar y afrontar cada situacion ni a enfrentar las enfermedades
médicas incurables que llevan a la muerte y causan un gran impacto en la persona cuando es
diagnosticada con dichas patologias, considera que la vida es corta y que no hay manera de
solucionar o mejorar su calidad de vida. El no aceptar causa un estado de negacion en la persona,
no hay conciencia del estado de salud por lo se puede agravar y perder contacto interpersonal,

condicién que obliga a tener un asilamiento parcial o total del entorno.

Los pacientes que estan diagnosticados con el virus de inmunodeficiencia humana poseen una
serie de sintomas fisicos que atacan de diferente manera a cada organismo. Cuando esto sucede
en forma mas dréstica y progresiva se denomina Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida. De
esto depende el tiempo de vida de la persona asi mismo del nivel de impacto que causa en ella.
Cuando el individuo sabe que tiene un tiempo de vida estipulado cae en un estado de negacion en
algunas ocasiones, 0 podria estar con sintomatologia depresiva al saber su estado de salud. El
conocer la situacion real en el estado de salud fisica, es un factor importante para que el individuo
salga adelante y no se deje derrumbar. Conocer el interior a nivel psicologico es considerado
importante para saber manejar el tratamiento y descubrir sus recursos emocionales personales

para fortalecer su calidad de vida.
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El autoconcepto forma parte del tratamiento, debido a que es un aspecto fundamental en las
personas que estan diagnosticadas con este virus, por lo que trabajar en este aspecto personal es
de gran relevancia. Con esto se puede tener una actitud positiva ante la sociedad, ante si mismo y
ante la familia, sin importar el que cominmente son rechazadas las personas con este
diagnastico por el poco conocimiento que se posee acerca del tema. El estar informados acerca
del virus y de las diferentes enfermedades oportunistas, asi también del estado emocional de la
persona afectada, es importante para la sociedad en general y para los profesionales encargados

de velar por la salud mental.

De lo anterior surge el deseo de trabajar en investigar dicha tematica, por conocer la situacion
por la que atraviesa una persona con VIH y que no es aceptada socialmente. Por consiguiente, en
Guatemala es un problema latente el rechazo que sufren y viven dia con dia, como es el caso de
los pacientes que reciben tratamiento en la Unidad de Atencion Integral del Hospital Nacional de
Malacatan, San Marcos centro donde se realizo el estudio, la situacion actual de este problema es
grave y observable ante la sociedad ya que se debe hacer conciencia que se puede vivir con el
virus por mas tiempo en conjunto con las conductas saludables que requiere el correcto

tratamiento.

El interés por saber la relacion que existe cuando la persona tiene un autoconcepto adecuado que
brinde ayuda y la capacidad de enfrentar todas las situaciones negativas por las que se atraviesa,
el padecer este tipo de virus y saber que este es un factor de motivacion y a su vez es esencial
para llevar una vida emocional adecuada, apoyada en una correcta autoevaluacion, percepcion y
autoestima que ayude a tratar y saber vivir con el VIH, permitird que la persona tenga la calidad
de vida deseada. En base a lo planteado con anterioridad se cuestiona lo siguiente:

¢Cdomo se presenta el nivel de autoconcepto en personas con VIH?
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2.1 Objetivos

2.1.1 Objetivo General

Establecer el nivel de autoconcepto en personas con virus de inmunodeficiencia humana.

2.1.2. Objetivos Especificos

Determinar el &rea en la que los individuos afectados con VIH poseen un adecuado autoconcepto.

Conocer los aspectos relevantes de los diferentes tipos de autoconcepto.

Identificar el nivel de autoconcepto necesario para un buen estado emocional en personas

diagnosticadas con VIH.

2.2 Variables

Autoconcepto.

Virus de Inmunodeficiencia Humano

2.3 Definicion de Variables

2.3.1 Definicién Conceptual

Autoconcepto:

Papalia, Olds y Feldman (2010) definen autoconcepto como la perspectiva total de los rasgos y
capacidades cognitivas que se construyen por un sistema de representaciones descriptivas y
evolutivas que involucran al yo. Esto determina en que forma la persona se puede llegar a sentir

consigo misma, el sentido del yo contiene parte del aspecto social, incorporando en la

autoimagen la comprension de como lo demas perciben esta parte. El autoconcepto se establece
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en la edad temprana, de acuerdo a como se desarrolla la conciencia y los procesos cognitivos;
también se modifica de acuerdo al cdmo afrontar situaciones en la nifiez, adolescencia y la edad

adulta.

Virus de inmunodeficiencia humana:

Organizacion Mundial de la Salud (OMS 2014) define VIH como Virus de Inmunodeficiencia
Humana que infecta células del sistema inmunoldgico, virus que altera y anula el funcionamiento
de las mismas progresivamente, deteriora por medio de infeccion el sistema inmune, con la
consiguiente inmunodeficiencia. Se considera que este sistema es deficiente cuando deja de poder
cumplir la funciébn de Ilucha contra las infecciones y enfermedades. Sindrome de
Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) es el término que se aplica a las etapas mas avanzadas de
la infeccion provocada por el virus VIH y se define por la presencia de algunas infecciones o de

canceres que aparecen por la baja de defensas relacionadas con el virus.

2.4.2 Definicién Operacional

Las variables de estudio se operacionalizaron, a través de una prueba estandarizada que evalla el
autoconcepto y la cual corresponde al test de autoconcepto Forma 5 (AF-5) de Fernando Garcia
y Gonzalo Musitu, compuesto por 30 elementos que evaltian a nivel global el autoconcepto, en

las areas social, académica y profesional, emocional, familiar y fisica.

El test proporciona puntuaciones de cada una de las areas y permite resultados completos en los
aspectos mencionados, aspectos fundamentales y claves para el desarrollo y bienestar personal.
Va de la mano con datos confiables para obtener resultados significativos en el estudio de las
variables. EvalUa nifios y adultos de manera individual o colectiva. Su tiempo de aplicacion es 15

minutos.
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2.5 Alcances y Limites

Se trabajé con el universo comprendido por 50 sujetos entre las edades de 16 a 55 afios de ambos
sexos que asistan a la unidad de atencién integral del VIH situada en el Hospital Nacional de
Malacatan, San marcos.

2.6 Aporte

El aporte que se ofrece al pais, con el presente estudio, consiste en brindarle un instrumento de
consulta para las instituciones que brindan apoyo para las personas con VIH vy asi, ofrecer una

atencion integral.

La sociedad se beneficiara con el presente estudio por que tendra la posibilidad de conocer un

aspecto diferente del virus y asi también eliminar estigmas sobre el mismo.

El beneficio de realizar esta investigacion, es que brinda un conocimiento especifico sobre como
las personas con VIH se sienten consigo mismas y lo da a conocer a la poblacion que asiste al
Hospital Nacional de Malacatan, San Marcos. Brinda un analisis de como abordar a los pacientes

en el tratamiento integral que ofrece la unidad de psicologia.

Asi mismo aporta nuevas teorias en psicologia clinica para la sustentacion y creacion de
hipdtesis, de como evaluar a individuos que sean diagnosticados, tanto en el ambito clinico
privado o publico, teorias donde se puedan establecer los beneficios que tiene la aceptacion
personal y la importancia de aprobar y aceptar la situacion actual de los mismo para la mejora de

la autoestima y la autoayuda emocional.
También fortalecer el nivel académico de la Universidad Rafael Landivar campus

Quetzaltenango y proponer la implantacion de cursos o temas de interés a los estudiantes de la

carrera de psicologia clinica a partir de la problematica abordada en el presente estudio.
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I1l. METODO

3.1. Sujetos

El estudio comprende personas de sexo masculino y femenino, de diversos grados de escolaridad,
posicion econémica y clase social. Se cont6é con un universo compuesto por una poblacion de 50
personas, de 16 a 55 afios de edad con la caracteristica fundamental de pertenecer a la Unidad de
Atencidn Integral del VIH.

3.2 Instrumentos

Se utilizo en el estudio la prueba psicométrica estandarizada de autoconcepto Forma 5 (AF-5)
compuesta por 30 elementos que evalian a nivel global el autoconcepto, en las areas social,

académico/profesional, emocional, familiar y fisica.

Proporciona puntuaciones de cada una de las areas, este test permite resultados completos de los
aspectos mencionados, mismos que son fundamentales y claves para el desarrollo y bienestar
personal. Va de la mano con datos confiables para obtener resultados significativos en el estudio

de las variables. Es aplicable a nifios y adultos.

La aplicacion del test se realiza en 15 minutos, los items se evaltan en una escala con intervalos
de 1 a 99 los mismos datos se utilizan para obtener una respuesta mas exacta. Para calificar este
cuestionario se utilizé una hoja de respuestas que contiene el manual y que es apta para todos los
calculos necesarios. Cada dimension que abarca este test mide aspectos importantes para
determinar el nivel del autoconcepto.

3.3 Procedimiento

v' Preparacion de sumarios, de los cuales se solicitaron redactar tres temas de interés personal,
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v  Entrega de los tres temas de interés personal, a la coordinacién de la Facultad de
Humanidades, area de psicologia,

v' Evaluacion por docentes para admitir un tema de estudio, el cual se determin6 en un lapso
de tiempo establecido,

v' Autorizacién del tema, por medio de guia de evaluacion de sumarios,

v" Redaccion y realizacion de las correcciones establecidas por el evaluador de sumario,

v" Recopilacion de bibliografia sobre el autoconcepto y el VIH,

v Redaccion de antecedentes, marco teérico de cada variable de estudio. Busqueda de

informacidn, datos, estudios y libros de suma importancia tedrica para la recopilacion de

bibliografia,

v’ Entrega de correcciones del planteamiento del problema,

v" Solicitud a la Universidad Rafael Landivar por medio de un F1 de la aprobacién del punto de
tesis: Autoconcepto en Personas con VIH,

v’ Redaccion del método donde se especifica el tipo de test a aplicar en los sujetos para
describir los resultados del estudio, el tipo de metodologia estadistica a utilizar y el tipo de
investigacion, el cual corresponde al tipo descriptivo,

v" Solicitud de asesor,

v’ Entrega de correcciones al catedratico del curso, para la aprobacion del mismo. Proceso en
donde se avanzan los primeros cuatro capitulos de tesis,

v’ Entrega de la solicitud de aprobacion del curso al catedratico de tesis I,

v' Trabajo sistematico con asesor designado.
3.4 Tipo de Investigacion, Disefio y Metodologia Estadistica

Herndndez, Fernandez y Baptista (2010) definen a la investigacion descriptiva como un estudio
que busca especificar propiedades, caracteristicas y rasgos importantes de cualquier fendmeno
que se analice, describe la tendencia de un grupo o poblacion. Pretende medir o recoger
informacion de manera independiente o conjunta sobre los conceptos o las variables. Esta

definicion se aplica al tipo de investigacion realizada en el presente estudio. Disefio cuantitativo.
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Sobre el que Hernandez menciona que consiste en recolectar datos en un solo momento, en un

tiempo especifico para describir y analizar las variables del estudio.

El tipo de investigacion es de tipo descriptiva. Achaerandio (2010) define que una investigacion
de tipo descriptiva, es aquella que estudia, interpreta y refiere lo que aparece, es decir los
fendmenos, lo que son y las relaciones entre variables. Dicha investigacion es muy amplia y
tipica de las ciencias sociales, abarca desde la recopilacién de datos, el ordenamiento, tabulacion,
interpretacion y evaluacién de los mismos, a través de tablas estadisticas, porcentajes y gréaficas.

La Metodologia estadistica, indica que para obtener significacion y fiabilidad de la media
aritmética en muestras comparadas o relacionadas, se trabajé con una tabla de datos agrupados
por lo tanto se requieren de las siguientes formulas:

Formulas estadisticas.

Media aritmética: X=€fxm/ n

Desviacion tipica: v="f.xmz/n

Significacion:
1) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ \n-1
3) Razon critica: Rc= X vx
4) Rc < > nivel de confiavéa = significativo o no significativo
Fiabilidad:
1) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ \n-1
3) E= nivel de confianza * VX
4) Intervalo de confianza: 1.C= X- E
X+E
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IV. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

4.1 Resultados

El siguiente capitulo, contiene los resultados a nivel de cuadros y gréficas, con datos cuantitativos
de acuerdo al estudio de campo con los que se determina el nivel de autoconcepto en las
diferentes areas: laboral, social, emocional, familiar y fisico. Asi mismo, establece los rangos de
cada &rea en que se encuentran las personas con Virus de Inmunodeficiencia Humana que asisten
a la Unidad de Atencion Integral del Hospital Nacional de Malacatan, San Marcos. Para este
analisis se utilizd6 el método de proporciones, el resumen de la significacion y fiabilidad de la

media aritmética y la grafica de pie.

Para analizar los resultados obtenidos, se establecieron de la siguiente manera: datos generales,
porcentajes y graficas, identificando los resultados de cada area, de acuerdo a los rangos
establecidos enfatizando el area de mayor a menor en las personas con VIH.

4.1.1 Autoconcepto Laboral

H Alto
E Medio
A Bajo

Fuente: Trabajo de campo

44



Las personas con VIH, con un porcentaje predominante del cuarenta y cuatro por ciento, se
ubican en el rango de autoconcepto laboral alto, mientras que el resto de la poblacion comparten
el mismo porcentaje de veintiocho por ciento en los rangos medio y bajo del autoconcepto

laboral.

4.1.2 Autoconcepto Social

| Alto
E Medio
@ Bajo

Fuente: Trabajo de campo

En esta otra gréfica, las personas con VIH se encuentran en un rango de autoconcepto social bajo
el cual predomina en la poblacion, con un sesenta por ciento. Y solo un doce por ciento se

encuentra en el nivel alto del autoconcepto social.

45



4.1.3 Autoconcepto Emocional

B Alto
@ Medio
E Bajo

Fuente: Trabajo de campo

Las personas evaluadas en el area de autoconcepto emocional, se encuentran en un rango medio,
seguido de los niveles bajo y alto que comporten el mismo porcentaje en el area emocional del

autoconcepto.
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4.1.4 Autoconcepto Familiar

m Alto
@ Medio
@ Bajo

Fuente: Trabajo de campo

Esta grafica demuestra que el autoconcepto familiar en las personas con VIH, esta
significativamente bajo, con un setenta y seis por ciento de la poblacién ubicada en este rango. El

resto se encuentra en el rango medio y alto.
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4.1.5 Autoconcepto Fisico

| Alto
= Medio
@ Bajo

Fuente: trabajo de campo

Otra de las areas, es el autoconcepto fisico, donde el rango se encuentra alto, con un cincuenta y
dos por ciento de la poblacion. Seguido del rango bajo con un porcentaje secundario, el resto de

la poblacidn se establece con el autoconcepto fisico medio.
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V. DISCUSION

En la sociedad actual, existe una diversidad de estigmas y etiquetas que marcan a un determinado
sector o grupo social las cuales determinan el comportamiento y conductas de las mismas. El
virus de inmunodeficiencia humana (VIH) forma parte de estos estigmas, tanto en el ambiente
médico como el cultural, debido a que categoriza el estilo de vida de las personas que padecen

este virus, delimitando el desempefio y el rol social en el que estas deseen desenvolverse.

Debido a estos estigmas los diferentes niveles del entorno se ven afectados y perjudicados como
el ambito familiar, social, laboral, emocional y fisico; aspectos que forman parte del
autoconcepto los cuales determinan como la persona se siente consigo misma, cdmo percibe sus
habilidades y debilidades, y como puede utilizar los recursos psicologicos para enfrentar las

circunstancias que traen consigo los estigmas.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define al virus como el que infecta células del
sistema inmune, que altera y anula el funcionamiento de las mismas, progresivamente las
deteriora por medio de infecciones, con la consiguiente inmunodeficiencia. Se considera que el
sistema encargado de producir defensas es deficiente cuando deja de cumplir la funcion de lucha
contra las infecciones y enfermedades y se desarrolla el Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida SIDA, que es el término que se aplica a las etapas mas avanzadas de la infeccion

provocada por el virus.

Debido a esto, la disfuncionalidad en los diferentes sistemas y organismos que mantienen el
equilibrio de la salud en general, se afectan y causan un desorden en cada una de las areas
determinadas que se ven perjudicadas por la baja de defensas del sistema inmune. Por lo tanto, el
cuerpo experimenta un desequilibrio a nivel general. Este proceso ocasiona un descontrol en el

individuo, el cual esta consciente de la condicidn en la que se encuentra.

El virus de inmunodeficiencia humana es un virus mortal, no tiene cura, pero si un tratamiento

especifico, aspecto que es de alto impacto para el individuo que es diagnosticado con este virus.
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Anteriormente se planted que en el &rea psicoldgica el sujeto se ve dafiado, asi también en el area
emocional debido a que experimenta una seria de sensaciones de vacio y de no aceptacion a la
condicion presente. Es en ese momento donde radica la importancia de mantener un equilibrio a

nivel interno.

Papalia, Olds y Feldman (2010) definen autoconcepto como la perspectiva total de los rasgos y
capacidades cognitivas que se construyen por un sistema de representaciones descriptivas y
evolutivas que involucran al yo, esto determina en que forma la persona se puede llegar a sentir
consigo misma. El sentido del yo contiene parte del aspecto social incorporando en la autoimagen

la comprension de como los demas perciben esta parte.

Al tener un nivel adecuado de autoconcepto en las diferentes areas: social, emocional, fisica,
familiar y laboral se establece el nivel a través de los rangos alto, medio y bajo establecidos por
el instrumento utilizado. Al inicio de esta investigacion se planteé que el obtener un rango alto
en cada area del autoconcepto facilita el proceso de aceptacion en el diagnostico, debido a que la
respuesta a las situaciones a las que enfrentara en las areas ya mencionadas sean positivas y
ayuden a que el tratamiento sea mas funcional. De manera integral se debe de tomar en cuenta
este recurso, ya que no solo el tratamiento farmacoldgico es indispensable, también un

acompafiamiento psicolégico fortalece el autoconcepto.

Papalia (2010) comenta que el autoconcepto laboral se forma en el individuo con base en el inicio
de la etapa académica, en esta area se forma la perspectiva de la competencia a nivel social y que
tan competente es a nivel intelectual. En esta investigacion se determina que las personas con
VIH obtuvieron un rango alto de autoconcepto laboral con un porcentaje de 44% de la poblacion.
Seguido de los rangos medio y bajo que comparten el mismo porcentaje. Esto da como resultado
que los sujetos mantienen un equilibrio del sentido de si mismo dentro del area laboral del
autoconcepto. Lo que refleja a través de los resultados conjunto a lo que el autor menciona, a
pesar de que el diagnostico de VIH sea positivo en un individuo no influye en el autoconcepto

laboral.
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Schultz (2010) hace referencia en el autoconcepto social como la percepcidn que el sujeto tiene
del desempefio en las relaciones sociales. Conocer las habilidades para saber manejar las
diferentes redes sociales de apoyo, saber mantenerlas y tener facilidad de establecer relaciones
sanas en el &mbito correspondiente. Al relacionarse con el estudio, se observa que el resultado en
cuento al aspecto social, en personas con VIH, afirma que las redes de apoyo y las habilidades
para mantener relaciones sociales sanas se encuentran en un nivel bajo de acuerdo al rango
establecido con un porcentaje de 60% de sujetos. Debido a que a éste predomina en la poblacion

como se observa en los resultados gréficos.

Covey (2007) define autoconcepto emocional como la percepcion interna de valores del sujeto,
sentimientos propios acerca de adecuarse como individuo, aceptar la personalidad sin importar el
aspecto fisico, entorno social o familiar. CoOmo se visualiza la individualidad al pertenecer a un
determinado grupo social, integra la autoestima, sentimientos de quererse como ser humano y la
manera en que expresa hacia el interior el respeto, carifio, confianza, seguridad y cuidados

personales; cada uno de estos aspectos conforma el autoconcepto emocional.

De acuerdo con los resultados obtenidos de esta area, los sujetes se ubican en rangos similares,
variando con una puntuacion poco significativa en el rango medio con un porcentaje de 36%, es
decir, que en este aspecto no existe un rango que predomine lo suficiente para establecer que el
autoconcepto en personas con VIH se encuentre afectado. En base a lo planteado por el autor
anterior, los individuos no tienen una integracion de las emociones en los diferentes &mbitos que
se desenvuelven. Asi mismo, tienen una deficiencia en la integracion del yo emocional en la

autoestima.

Palacios (2009) hace mencion desde su punto de vista, que el autoconcepto familiar es la
integracion, participacion o implicacion en el nucleo familiar. También establece las relaciones
afectivas con los padres y la confianza y respeto hacia las figuras paternas. Los sujetos evaluados
en esta investigacion, en el area correspondiente, dan a conocer que el VIH afecta la integracion
en el grupo primario de apoyo, confirmado por el nivel bajo en el autoconcepto familiar, con un

porcentaje de 76% el cual se considera significativo, comparado con otras areas.
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Covey (2007) afirma que el bienestar fisico es relativo a muchos aspectos tales como la conducta
alimentaria, habitos de vida saludable, ejercicio y chequeos médicos. Se establece la relacién
entre conducta y la salud. Lo que el individuo realiza para el bienestar fisico influye en como se
ve ante los demas, asi como sentimientos de si mismo. Al realizar la aplicacion del test en cada
uno de los sujetos, se en marca que el nivel de esta area es alto, porque el porcentaje representa
un namero significativo de personas con un buen concepto en su aspecto fisico, el cual
corresponde a un 52% de sujetos. Es decir que le dan importancia a los habitos saludables,
acompafados por un control nutricional que brinda la Unidad de Atencion Integral.

En resumen a este estudio, basado en datos e informacion anterior, se fundamenta que las
personas con virus de inmunodeficiencia humana, presentan niveles de autoconcepto variados, en
los cuales predominan las areas como; familiar con un rango bajo, seguidamente del
autoconcepto fisico con un nivel alto, y que a la vez se refleja un cambio drastico en los

porcentajes del area emocional, laboral y social.

Los aspectos bajos son parte importante para el autoconcepto global de la persona, que con un
acompafiamiento psicologico adecuado puede mejorar la calidad de vida y asi crear un
tratamiento integral y funcional a los pacientes que asisten al Hospital Nacional de Malacatan,

San Marcos.
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VI. CONCLUSIONES

v" Se establecid que el nivel de autoconcepto en las diferentes areas que determina el instrumento
aplicado es medio, en el mismo se revela por medio de resultados el rango predominante en

cada area evaluada del autoconcepto en personas con virus de inmunodeficiencia humana.

v" De acuerdo a los resultados presentados en las graficas, se muestra el area mas adecuada en el
autoconcepto en personas con virus de inmunodeficiencia humana, el cual corresponde al area
fisica, que abarca aspectos en relacién a los cuidados de salud, habitos de cuidado personal,
habitos saludables y cuidados nutricionales.

v Dentro de los aspectos relevantes que se encontraron en el estudio de los diferentes tipos de
autoconcepto, se reconoce que a pesar de la condicion de salud por la que atraviesan los
pacientes con virus de inmunodeficiencia humana, solamente una de las cinco areas, tiene un

notable porcentaje bajo, la cual corresponde al entorno familiar.

v' Se identificé en la investigacién que el nivel necesario de autoconcepto para un buen estado
emocional en personas diagnosticadas con VIH, corresponde al rango medio Yy alto, debido a
que los sujetos deben de mantener estos dos rangos en el autoconcepto para el equilibrio

personal en las diferentes areas que complementan el conocerse a si mismo.
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VIl. RECOMENDACIONES

v" Se debe mantener un constante control en las areas de autoconcepto del paciente como parte
del tratamiento para mejorar la calidad de vida y que el sujeto se integre a las diferentes areas

de su vida.

v Mantener el nivel alto del autoconcepto fisico por medio de actividades que el paciente pueda
realizar en la vida cotidiana sin necesidad de utilizar recursos que no estén al alcance, por
medio de conductas y habitos saludables que la institucién facilite y promueva dentro de cada

una de las areas en las que se brinda atencion.

v' Debido a que el autoconcepto familiar es el mas bajo en un porcentaje bastante significativo
de sujetos, se recomienda fortalecer y promover la integracion, participacion o implicacion
dentro del nacleo familiar, asi como tambien mejor las relaciones afectivas con los padres, si

los tuviera, y la confianza y respeto hacia los miembros que conforman la familia.

v Implementar actividades que fortalezcan los rangos necesarios del autoconcepto para que el
este aumente al nivel alto en cada area y se mantenga dentro de este y asi lograr la integracion

emocional y psicologica del individuo.
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IX. ANEXOS

Anexo 1

Propuesta

Programa para el fortalecimiento del autoconcepto en pacientes con VIH

Introduccion:

El sentido de si mismo es fundamental para establecer un equilibrio a nivel emocional, saber
utilizar los recursos psicologicos es indispensable para establecer un estado de salud fisica y
psicologica adecuada. El autoconcepto forma parte esencial para establecer el equilibrio
emocional, debido a que por medio de éste se realiza la propia autoevaluacion e introspeccion de
las habilidades y cualidades en las diferentes areas en las que el individuo se desenvuelve.
Cuando se atraviesa por una situacion que compromete la salud e integridad de un individuo,
todos esos recursos emocionales o psicologicos se pueden agotar de acuerdo a como éste afronta

esta situacion.

Los pacientes diagnosticados con virus de inmunodeficiencia humana son parte y experimentan
esas situaciones que comprometen o arriesgan la salud fisica. Estos determinan que tan
funcionales son los recursos para sobrellevar la condicion a la cual se enfrentan. La correcta
utilizacion de las habilidades psicoldgicas depende de ellos, del entorno y de los profesionales

que brinden el tratamiento integral adecuado.

Justificacion:
El acompafamiento psicologico es mas funcional tanto para la persona como para los
profesionales, debido a que un proceso terapéutico individual o colectivo puede mejorar la

calidad de vida, modificar la perspectiva, modificar la conducta y crear habitos mas saludables.
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Por supuesto, esto daria un cambio positivo en los pacientes al momento de integrarse en la
sociedad. Debido a lo observado se ve la necesidad de crear un programa de fortalecimiento del

autoconcepto en personas con las caracteristicas mencionadas.

Objetivos:

v' Establecer un programa de tratamiento y acompafiamiento psicoldgico para mejorar el
autoconcepto en personas con virus de inmunodeficiencia humana,

v Trasmitir técnicas y herramientas Utiles para fortalecer las cinco areas que comprende el

autoconcepto y asi obtener como resultado un mejor nivel en cada una de las mismas.

Meétodo del programa:

Se abordara cada area del autoconcepto por medio de terapia grupal con duracion de 45 minutos
se realizard de forma semestral para monitorear el avance y la mejora de los sujetos en un lapso
de tiempo. Cada dia del programa comprende tocar diferentes temas enfocados en un area
especifica, es decir la semana tendra cinco sesiones las cuales cubriran las cinco areas del

autoconcepto.

Evaluacion:
La evaluacién del programa se realizard por medio de una boleta de opinion con cuatro
preguntas:

v' ¢Qué opina acerca de las herramientas que brindo la platica?

v’ iConsidera necesario utilizar las técnicas aprendidas en su vida diaria?

v’ ¢Qué haria usted para mejorar el aspecto tratado hoy?

v ¢{Cbémo considera la actividad que se realiz6? buena, regular o deficiente.
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Cronograma

Dia. Area. Tema. Duracion Evaluacion.

Lunes Autoconcepto Como mejorar el 45 Boleta de
laboral. desempefio en el trabajo minutos opinion.

Martes | Autoconcepto Integracion en un grupo 45 Boleta de
social. social minutos opinion

Miércoles | Autoconcepto Sentirse bien consigo 45 Boleta de
emocional. mismo minutos opinion

Jueves Autoconcepto El apoyo familiar es 45 Boleta de
familiar. importante minutos opinion

Viernes | Autoconcepto | Cuidados y habitos para una 45 Boleta de
fisico. vida saludable minutos opinion

Observacion:

Este programa se repetira cada seis meses. Una vez al mes se tendrd una sesion de

retroalimentacion de las conclusiones obtenidas.
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Anexo 2

Tabla de datos estadisticos por area de autoconcepto.
Autoconcepto Familiar

Sujetos.
3-5-15-8-8-5-3-7-10-15-07-05-20-20-30-30-20-3-10-35-15-7-11-15-15-5-7-55-14-10-6-10-3-5-4-
20-7-3-20-7-3-10-25-7-45-5-7-15-3-15

Intervalo: i=ls-li+1/ 10 i=55-3+1=53/10=5.3=5

X F XM | £.XM Xm Xm2 f.xm2
53-57 1 55 55 42 1764 1764
48-52 0 50 0 37 1369 0
43-47 0 45 0 32 1024 0
38-42 2 40 80 27 729 1458
33-37 1 35 35 22 489 484
28-32 2 30 60 17 289 578
23-27 1 25 25 12 144 144
18-22 5 20 100 7 49 245
13-17 7 15 105 2 4 28

8-12 8 10 80 -3 9 72

3-7 23 5 115 -8 64 1472
E= E= E= 6245
50 655

Media aritmética: X= F.xm /N 655/50= R/13

Desviacion tipica: 6 =Vf.xmo f=11.17

Significacion:

5) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58

6) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ \n-1 11.17 /7 =1.59

7) Razon critica: Re= X/ vx 13/1.59=8.17

8) Rc < > nivel de confianza = 8.17> 2.58= Es significativo
Fiabilidad:
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5) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58

6) Erro tipico de la media aritmética: V= V/\/n-l =1.59
7) E=nivel de confianza * Vx  2.58 x 1.59=4.10

8) Intervalo de confianza: 1.C= X- E = 13- 4.10=8.9

X+ E=13+4.10=17.1 Esfiable

Tabla de significacion y fiabilidad por porcentajes

items f P P Q |6p | E li Is | Rc | Sig. | Fiab.
Alto 3 6 0.06 | 0.940.03|0.07|-0.010.13 No Si
Sig.
Medio 9 18 0.18 | 0.82{0.05|0.13| 0.05 | 0.23 | 3.6 | Sig. Si
Bajo 38 76 0.17 1 0.830.05|0.13| 0.05 | 0.22 | 3.4 | Sig. Si
E=50 | E=100 | E=1

Autoconcepto social

Sujetos

65-75-68-35-30-15-10-01-03-20-1-5-7-35-30-25-20-30-35-35-1-2-35-3-5-20-5-7-7-10-10-25-55-

10-10-25-25-20-10-15-65-40-10-05-50-20-25-15-5-10
Intervalo: i=Is-li+1/ 10  75-1+1/10=75/10=75= R/ 8

X F XM £.XM Xm Xm2 f.xm2
73-80 1 76.5 76.5 53.76 2,890.13 2,890.13
65-72 3 68.5 205.5 45.76 2,093.97 6,281.91
57-64 0 60.5 0 37.76 1,425.81 0
49-56 2 52.5 105 29.76 885.65 1171.3
41-48 0 44.5 0 21.76 473.49 0
33-40 6 36.5 219 13.76 189.33 1135.98
25-32 8 28.5 228 5.76 33.17 265.36
17-24 5 20.5 102.5 -2.24 5.08 25.4

9-16 11 12.5 137.5 -10.24 104.85 1,153.35
1-8 14 4.5 63 -18.24 332.69 4,657.66
E=50 E=1137 E=18,181.09
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Media aritmética: X= F.xm /N 1,137/50= R/23
Desviacion tipica: 6 =Vf.xmz A =19.06
Significacion:
1) Nivel de confianza es de 99%-= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ Vn-1 19.06 / 7=2.72
3) Razon critica: Re= X/ vx 23 2.73=8.42
4) Rc < > nivel de confianza = 8.42 > 2.58 = Es significativo
Fiabilidad:
1) Nivel de confianza es de 99%-= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= V/\/n-l =272
3) E=nivel de confianza * VX 2.58 x 2.72=7.02
4) Intervalo de confianza: 1.C= X- E = 23- 7.02 = 15.98
X+ E = 23+7.02=30.02 Es fiable

Tabla de significacion y fiabilidad por porcentajes

items | f P p Q op E li Is Rc | Sig. | Fiab
Alto 6 12 0.12 | 0.88 | 0.04 | 0.10 | 0.02 | 0.22 3 Sig. Si
Medio | 14 28 0.28 | 0.72 | 0.06 | 0.15 | 0.13 | 0.43 | 4.66 | Sig. Si
Bajo 30 60 0.60 | 0.40 | 0.07 | 0.18 | 0.42 | 0.67 | 8.57 | Sig. Si

E= E=100 | E=1
50
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Autoconcepto emocional

Sujetos

60-30-50-15-30-65-5-70-90-65-20-15-35-30- 15-25-45-30-45-25-25-65-70-70-65-30-20-75-50-
50-30-10-35-5-25-35-45-70-70-20-80-70-93-85-85-60-45-25-20-7

Intervalo: i=Is-1i+1/ 10 90-5+1/ 10= 86/10= 8.6= R/9

X F XM XM xm Xm2 f.xm2
85-92 4 88.5 354 44.18 1,951.87 7,807.48
75-84 1 79.5 79.5 35.18 1,237.63 1,237.63
69-76 7 72.5 507.5 28.18 794.41 5,560.87
61-68 4 64.5 258 20.18 407.23 1,628.92
53-60 2 56.5 113 12.18 148.35 296.7
45-52 7 48.5 339.5 4.18 17.47 122.29
37-44 0 40.5 0 -3.82 14.59 0
29-36 9 32.5 292.5 -11.82 139.71 1,257.39
21-28 5 24.5 122.5 -19.82 392.83 1,964.15
13-20 7 16.5 115.4 -27.82 773.95 5,417.65

5-12 4 8.5 34 -35.82 1283.07 5,132.28
E=50 E= 2216 E=30,425.36

Media aritmética: X= F.xm /N 2216/50= R/44

Desviacion tipica: 6 =Vf.xmz A = 24.66

Significacion:

1) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58

2) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ \n-1 24.66 / 7=3.52
3) Razon critica: Re= X/ vx 44 852=125

4) Rc < > nivel de confianza = 12.5> 2.58 = Es significativo
Fiabilidad:

1) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58

63



2) Erro tipico de la media aritmética: V=v /\/n-l =3.52
3) E=nivel de confianza * VX  2.58 x 3.52=9.08
4) Intervalo de confianza: 1.C= X- E = 44- 9.08 = 34.92
X+ E = 44+ 9.08=53.08 Es fiable

Tabla de significacion y fiabilidad por porcentajes

items | f P P Q | o6p | E | i Is | Rc | Sig. | Fiab.

Alto 16 32 0.32 | 0.68 | 0.06 | 0.15|0.17 | 0.47 | 5.33 | Sig. Si
Medio | 18 36 0.36 | 0.64 | 0.07 | 0.18 | 0.18 | 0.54 | 5.14 | Sig. Si
Bajo 16 32 0.32 | 0.62 | 0.06 | 0.15|0.14 | 0.47 | 5.33 | Sig. Si
E=50 | E=100 | E=1

Autoconcepto laboral

Sujetos
85-65-35-60-30-45-20-15-60-85-60-80-93-55-45-20-75-80-55-80-60-35-15-30-25-35-60-98-25-
76-40-80-10-85-80-60-93-90-40-45-80-90-45-20-20-15-75-99-80-80

Intervalo: i=ls-li+1/ 10 99-10+1/10=90/10=R/9
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X F XM £.XM Xm Xm2 f.xm2
91-99 4 95 380 38 1,444 5,776
82-90 5 86 430 29 841 4,205
73-81 12 77 924 20 400 4,800
64-72 1 68 68 11 121 121
55-63 8 59 472 2 4 32
46-54 0 50 0 -7 49 0
37-45 6 41 246 -16 256 1536
28-36 5 32 160 -25 625 3,125
19-27 5 23 115 -34 1156 5,780
10-18 4 14 56 -43 1849 7,396

E=50 E=2851 E=32,771

Media aritmética: X= F.xm /N 2851/50= R/57
Desviacién tipica: 6 =\f.xmz A = 25.60

Significacion:
1) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ Vn-1 25.60 / 7= 3.66
3) Razon critica: Re= X/ vx 57 B.66=15.57
4) Rc < > nivel de confianza = 15.57 > 2.58 = Es significativo
Fiabilidad:
1) Nivel de confianza es de 99%= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= V/\/n-l = 3.66
3) E= nivel de confianza * Vx 2.58 x 3.66 = 9.44
4) Intervalo de confianza: 1.C= X- E = 57- 9.44 = 47.56
X+ E = 57+ 9.44=66.44 Es fiable
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Tabla de significacion y fiabilidad por porcentajes

items | f P p Q | Bp | E | i Is | Rc | Sig. | Fiab.

Alto 22 44 0.44 | 0.56 | 0.07 | 0.18 | 0.26 | 0.62 | 6.28 | Sig. Si

Medi 14 28 0.28 | 0.72 | 0.09 | 0.23 | 0.05 | 0.51 | 3.11 | Sig. Si
0

Bajo 14 28 0.28 | 0.72 | 0.09 | 0.23 | 0.05 | 0.51 | 3.11 | Sig. Si

E=50 | E=100 | E=1

Autoconcepto fisico

Sujetos
25-35-20-80-60-15-80-80-85-50-80-85-93-90-75-80-90-30-90-15-60-25-20-45-65-40-25-93-60-
60-30-25-90-10-65-93-99-30-45-25-97-93-75-45-93-85-95-75-55-90

Intervalo: i=ls-li+1/ 10 99-10+1/10=90/10=9

X F XM £.XM Xm Xm2 f.xmz2
91-99 8 95 760 34 1,156 9,248
82-90 8 86 688 25 625 5,000
73-81 8 77 616 16 256 2,048
64-72 2 68 136 7 49 98
55-63 5 59 295 -2 4 20
56-54 1 50 50 -11 121 121
37-45 4 41 164 -20 400 1,600
28-36 4 32 128 -29 841 3,364
19-27 7 23 161 -38 1,444 10,108
10-18 3 14 42 -47 2,209 6,627

E=50 E=3040 E=38,234
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Media aritmética: X= F.xm /N 3040/50= R/61
Desviacion tipica: 6 =Vf.xmz A = 27.65
Significacion:
1) Nivel de confianza es de 99%-= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V= v/ Vn-1 27.65 / 7=3.95
3) Razon critica: Re= X/ vx 61 8.95=15.44
4) Rc <> nivel de confianza = 15.44 > 2.58 = Es significativo
Fiabilidad:
1) Nivel de confianza es de 99%-= £ 2.58
2) Erro tipico de la media aritmética: V=v /\/n-l =3.95
3) E= nivel de confianza * Vx 2.58 x 3.95 =10.19
4) Intervalo de confianza: 1.C= X- E = 61- 10.19 = 50.81
X+ E= 61+10.19=71.19 Es fiable

Tabla de significacion y fabiabilidad por pocentajes

items f P p Q |6p | E li Is | Rc | Sig. | Fiab.
Alto 26 52 0.52 | 0.48 | 0.07 | 0.18 | 0.34 | 0.70 | 7.43 | Sig. Si
Medio 10 20 0.20 | 0.80 | 0.06 | 0.15 | 0.05| 0.35 | 3.33 | Sig. Si
Bajo 14 28 0.28 | 0.72 | 0.06 | 0.15 | 0.13 | 0.43 | 4.67 | Sig. Si

E= E=100 | E=1
50
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Media aritmética y desviacion tipica de la poblacion

Segun las areas del autoconcepto del cuestionario Autoconcepto Forma 5 (AF5)

Total Media Desviaci Erro Razéon | Error Intervalo Significacion Fiabilidad
Areas de aritmética | 6n tipico critica | muestral | confidencial dela dela
sujetos tipica media media
Area 50 57 2560 | 3.66 | 155 | 99.44 | 4756 =+ | 1557 > 258 Si
Laboral 7 66.44= -
Area 50 23 19.06 | 2.72 | 8.42 7.02 15.98=+ 8.42> 2.58 Si
Social 30.02= -
Area 50 44 2466 | 352 | 12,5 9.08 34.92=+ 125> 2.58 Si
Emocion 53.08= -
al
Area 50 13 11.17 | 1.59 | 8.17 4.10 89=+ 8.17 > 2.58 Si
Familiar 17.1=-
Area 50 61 27.65 | 3.95 | 1544 | 10.19 | 50.81=+ | 15.44>2.58 Si
Fisica 71.19=-
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Anexo 3

Fotograficas de la Unidad de Atencion Integral.
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