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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo, analizar las
manifestaciones de ansiedad en mujeres casadas y divorciadas con hijos adolescentes
gue trabajan como docentes en una institucion privada. La muestra estuvo conformada
por ocho mujeres, cuatro casadas y cuatro divorciadas, mismas que tienen hijos

adolescentes y que trabajan como docentes en una instituciéon privada.

Se utiliz6 un enfoque cualitativo, que se caracterizd por la recoleccion de datos
sin medicion numérica y recoleccion de datos sobre aspectos relacionados al objeto de
la investigacion. Para poder indagar en las manifestaciones de ansiedad de este tipo
de poblacion, se realizd una entrevista semiestructurada, con treinta y tres preguntas

abiertas.

Luego, se realizo el analisis de los resultados a través de la comparacion de
éstos con los estudios y teoria que se plantearon en la introduccion. Como resultado se
obtuvo que en las mujeres casadas las manifestaciones de ansiedad son menores y
se presentan en el area laboral. En  las mujeres divorciadas es en el area de pareja
y son mayores manifestaciones de ansiedad. Se concluy6 que las mujeres casadas sus
manifestaciones de ansiedad se presentan en el area laboral: preocupacion,
inseguridad, dolores de cabeza, llorar y sensacion de tension. Las mujeres divorciadas,
manifestaron ansiedad en el area de pareja: preocupacion, inseguridad, pensamientos
negativos sobre el futuro, cambio de humor, anticipacion de lo peor, molestias gastricas,
dolores de cabeza, llorar, sensacion de tension y pérdida de interés. Para lo que se
recomendd aprender e implementar técnicas de relajacion, para disminuir las

manifestaciones de ansiedad presentadas.



I. INTRODUCCION

Actualmente, la sociedad enfrenta diferentes probleméticas, tales como
pobreza, desnutricion, delincuencia, entre otros. Uno de estos problemas que se ha ido

volviendo mas frecuente es el divorcio que existe entre las parejas.

Valdés (2007) hace mencion que el divorcio trae una crisis, en el cual él describe
gue es un estado temporal de trastorno y desorganizacién, en la persona que no
cuenta con la capacidad de abordar sus problemas y de encontrar solucidon a los
mismos. Ademas, indica que la problemética del divorcio es la respuesta a una serie de
problemas que la pareja enfrentaba ya con anterioridad. La problemética del divorcio
trae consigo una serie de conflictos, principalmente se habla de las separacion de

bienes, el mantenimiento econémico y la custodia de los hijos.

Muchas de las mujeres que se enfrentan ante este hecho ya tienen hijos, que
varian de edades. Es notorio que estas mujeres presentan problemas con los hijos
adolescentes, ya que ellos estan en una etapa de transicion, en la cual ellos mismos

enfrentan problemas en sus pensamientos, cambios hormonales vy fisicos.

En relacion con el punto anterior, muchas de las mujeres manejan diferentes
niveles de ansiedad, debido a la misma causa del divorcio y la educacion de sus hijos

adolescentes, esta poblacion cuenta con diferentes problematicas.

A su vez, estan las mujeres casadas con hijos adolescentes. Ellas tienen una
relacion muy cerca con su pareja y pueden llegar a tomar decisiones juntos y en la

mayoria de los casos un apoyo en cuanto a la educacion de sus hijos.

Respecto a la ansiedad, se puede mencionar que en mujeres se manifiesta con

un cuadro de sintomas tales como un cierto cansancio y desesperacion de la vida y una
11



dedicada e imperiosa avidez por defender su independencia personal. Esto puede
variar dependiendo de la situacion en la que se encuentre o bien el contexto (Polaino,
2002).

Por lo descrito anteriormente, es importante indagar mas sobre las
manifestaciones de ansiedad de las mujeres divorciadas y casadas con hijos
adolescentes. El analizar esta problematica en una poblacion especifica ayudara a
comprender ante que situaciones las mujeres se sienten mas ansiosas y en que influye

el estado civil, la edad de los hijos y el area laboral.

A continuacion se presentan estudios nacionales relacionados a las
manifestaciones e ansiedad en mujeres casadas y divorciadas. Para iniciar se

describen las investigaciones relacionadas con ansiedad.

Astorga (2011) realiz6 un estudio con en el objetivo de establecer si existe nivel
de ansiedad de un grupo de madres solteras y madres casadas, comprendidas entre 20
y 30 afios de edad. La investigacion realizada, se trabajo bajo el enfoque descriptivo.
Los sujetos elegidos para trabajar, fueron seleccionados por conveniencia. Esta
muestra estaba integrada por catorce madres solteras y 16 casadas, entre las edades
de 20 a 30 afios. Para poder medir el nivel de ansiedad se utiliz6 como instrumento el
Test de Ansiedad de Hamilton, el cual fue aplicado y luego se tabularon y analizaron los
resultados elaborando una discusion de los mismos. Como resultado, se concluyo que
si hay una diferencia significativa, en la ansiedad de un grupo de madres solteras y
casadas entre 20 y 30 afios. El nivel de ansiedad que presenta un grupo de madres
solteras es mayor al nivel de ansiedad presentado por el grupo de madres casadas. En
los resultados obtenidos, se demostré que cuando se habla del nivel de ansiedad, es
menor en las madres casadas y mayor en las madres solteras, por lo que la autora

finaliz6 mencionando que el estado civil si influye en los niveles de ansiedad.

Arriaga (2013) realiz6 una investigacién que tuvo como objetivo general, conocer
las manifestaciones de ansiedad en adolescentes victimas de bullying presencial y

cibernético inscritos en un colegio privado de Guatemala. La investigacion fue realizada
12



con el enfoque mixto, cuantitativo — cualitativo. Se tomé como muestra a 8 adolescentes
victimas de bullying, 4 presencial y 4 cibernético, de los cuales fueron 3 mujeres y 5
hombres, entre 13 y 17 afios. Primero se modificd el cuestionario PRQ short version, al
cual le agregaron 4 preguntas con el objetivo de identificar de una mejor forma las
victimas del bullying cibernético. Luego fue seleccionado un grupo al cual se le aplico
dicho cuestionario. Con los resultados del mismo se identificaron los 8 sujetos, a los
cuales luego se le aplicé una entrevista semiestructurada. Como resultado se obtuvo
gue las manifestaciones de ansiedad pueden ser elicitadas tanto por estimulos internos
al sujeto, tales como pensamientos, ideas, imagenes, etc., que son percibidos por la
persona como amenazante. En los sujetos de estudio, los estimulos externos serian las
burlas, apodos, empujones y comentarios de sus compafieros. Esto origina

pensamientos que generan ansiedad y que funcionan como estimulos internos.

Se considera ahora las investigaciones nacionales relacionadas con ansiedad en

mujeres, ya sean divorciadas o casadas.

En el 2010, Mérida realizé una investigacion la cual tuvo como objetivo analizar
los factores de resiliencia presentes en las mujeres divorciadas y que han contraido
matrimonio por segunda vez. La investigacion se realiz6 bajo el enfoque cualitativo. En
cuanto a los sujetos se utilizaron 4 mujeres divorciadas y que estuvieran casadas por
segunda vez, las edades oscilaban entre 35 y 45 afios. Para llevar a cabo esta
investigacion primero se realizé una entrevista, luego realizaron un analisis de las
narraciones y con las mismas se elabor6 una discusién de los resultados,
contrastando la informacién obtenida de las mismas con fundamentacién tedrica. Como
resultado de esta investigacion, se concluyé que todos los casos estudiados presentan
factores resilientes, los cuales para este estudio eran formalezas intrapsiquicas, el

apoyo a la persona y la habilidad de la persona para relacionarse y resolver problemas.

Por su parte, Bucaro (2009) realiz6 un estudio cuyo objetivo era determinar el
grado de ansiedad que las mujeres presentan a causa de no ejercer libremente el
derecho a la planificacion familiar. La investigacion realizada por Bucaro, fue una

investigacion puramente descriptiva. Se tomd una muestra de mujeres que asisten al
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centro de salud de Mazatenango en busca de informacion sobre planificacion familiar.
Para poder realizar dicha investigacion, se utilizo la prueba de inventario auto evaluativo
de ansiedad. Luego se revisaron los resultados del inventario y se elabor6 una
propuesta para dicho trabajo. A partir de los resultados obtenidos de la investigacion,
se concluyé que es evidente el nivel de ansiedad en dicha poblacion, pero se noté la
necesidad de ser escuchadas, orientadas y encontrar en el personal de salud un trato
cordial, el cual permitird que se le brinde un ambiente de confianza necesario para

resolver sus dudas.

Asi mismo, Morales (2012) realiz6 una investigacion la cual se fundament6 con el
objetivo de determinar las ideas irracionales provocadas de ira y enojo en mujeres
casadas y solteras entre 18 y 50 afios. Se tomdé como muestra 6 mujeres solteras y 6
mujeres casadas, las cuales fueron elegidas por conveniencia. Para realizar esta
investigacion se aplico una escala de Likert con 15 preguntas, luego se realizé una
entrevista semiestructurada con 20 preguntas abiertas, las cuales fueron previamente
revisadas por un grupo de psicélogos. Al final de la investigacién se concluyé que el
estado de ira es provocado en su mayoria por ideas irracionales, en ambos casos

presentados, mujeres mayores de edad solteras y casadas.

En los estudios realizados a nivel nacional, se concluye que la ansiedad puede
estar ligada a estimulos internos de los sujetos, tales como los pensamientos e ideas
irracionales; los pensamientos pueden llegar a generar ansiedad y estos estimulos
internos. Se toma en cuenta también que muchas mujeres pasan por estados de
ansiedad, difiriendo de los problemas que presenten. Para finalizar también se concluye
gue el estado civil de las mujeres si influye en los niveles de ansiedad que pueda

presentar.

Por otro lado, se presentan a continuacion las investigaciones internacionales
relacionadas con el nivel de ansiedad de mujeres casadas y divorciadas con hijos

adolescentes.

Sanchez, Sanchez y Aparicio (2007) realizaron un estudio en Madrid, el cual

tenia como objetivo analizar las diferencias en salud fisica en diferentes grupos de

14



mujeres segun su situacion laboral; cuidadoras formales, informales, trabajadoras fuera
de casa no cuidadoras y amas de casa. Para la investigacion se tomaron como sujetos
308 mujeres mayores de 46 afios. El procedimiento que se llevé a cabo, fue recaudar la
informacion en una sola sesion, se utilizaron diferentes instrumentos para medir los
niveles buscados y asi contrastarlos. Como resultado se obtuvo que aparece una
relacion significativa y con tamafios del efecto moderado — alto entre ansiedad y salud

fisica en mujeres cuidadoras y no cuidadoras.

En Chile, Gutiérrez (2005) realiz6 un estudio, en el que uno de los principales
objetivos de la investigacion fue definir la prevalencia, tipos e intensidad de la violencia
doméstica en mujeres con trastornos depresivos y ansiosos a través de la aplicacion de
un test de tamizaje. La investigacion realizada fue de tipo descriptivo — correlacional, no
experimental. Como muestra se tom6 a 75 mujeres con depresion y/o trastorno
ansiosos, de estas 75 mujeres, 16 no se realizo el trabajo. Para realizar la investigacion
se recolectd informacion, se aplicaron diferentes test. Uno de ellos es el test de tamizaje
de violencia doméstica, con el cual se logr6 medir el nivel de ansiedad. Se codificaron
los datos para luego ser analizados. Como conclusion se reafirmé a la violencia
domeéstica de género como predictor de patologia mental, y muestran especificidades
respecto al tipo de violencia, intensidad y zonas corporales de maltrato, junto con la

descripcion de variables asociadas a estados depresivos.

Paul (2006) realizé una investigacion en México D.F., en la cual el objetivo fue
analizar la diferencia en la autovaloracion de las mujeres casadas, separadas y madres
solteras. Se trabajo con el enfoque cualitativo. Para realizar este estudio se trabajé con
18 mujeres entre 40 y 45 afos, de este grupo 6 casadas y 6 solteras. Para llevar a cabo
la investigacion se realizd un estudio de casos, con la ayuda de una entrevista para
obtener informacion. Se disefidé una investigacién para cada estado civil de las mujeres
participantes. Luego se analizaron los datos y se obtuvo como resultado que la
autoestima no depende de los factores externos, aunque ellos hacen sentir bien a las
personas en general. La mujer separada tiene el mismo proceso de pérdida que la

mujer divorciada en la relacién de la autoestima.
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En México, Tamez (2011) realizé un estudio el cual tuvo como objetivo
estudiar los efectos materiales, econdmicos y laborales, enfrentados por las mujeres
tras el divorcio en su relacién con el nivel de autonomia mostrado por las mujeres
divorciadas, analizando la relacién de este nivel con el que tenia la mujer dentro de su
matrimonio, asi como el impacto de estos efectos en el nivel de bienestar de la mujer,
centrandose en las mujeres divorciadas que viven en el area metropolitana de
Monterrey. Para realizar esta investigacion se realizé un analisis de los resultados, el
cual menciona cémo resulta un nivel de diferencia de autonomia de las mujeres
casadas y luego se divorciaron, también que hay efectos secundarios en este tipo de
poblacién. Se concluyé que el nivel de autonomia percibido por las mujeres presentan
un aumento después del divorcio, el bienestar sera mayor luego del divorcio y a mayor
nivel de autonomia percibido por las mujeres respecto al momento anterior al divorcio,

menores efectos negativos presentaran tras el divorcio.

Chapi (2012) plante6 un estudio en San Marcos, Lima Peru, el cual tuvo como
objetivo analizar la relacion existente entre la satisfaccion familiar, la ansiedad, la
cblera. La muestra tomada para realizar la investigacion fue de 320 estudiantes
adolescentes, de los cuales fueron 160 hombres y 162 mujeres. Primero se evaluo
mediante la escala de satisfaccion familiar, el inventario de ansiedad estado — rasgo y el
inventario multicultural de la expresion de coélera — hostilidad. Como resultado de la
investigacion se obtuvo la afirmacion de la hipotesis de trabajo al hallarse
correlacionadas negativas significativas entre la escala de satisfaccion familiar con

ansiedad estado rasgo y la célera hostilidad en el total de la muestra.

En los estudios realizados, se concluye que en las mujeres si esta presente la
ansiedad, cuando se habla de mujeres cuidadoras es notoria significativa entre el nivel
de ansiedad manejado. Como se ha mencionado en diferentes aspectos, los seres
humanos se enfrentan a crisis de ansiedad, tomando en cuenta los diferentes ambitos
en los que se desenvuelven. Cuando se habla de mujeres divorciadas se menciona que
este hecho puede llevar efectos secundarios y que entre las mujeres casadas hay un
nivel de diferencia en cuanto a la autonomia. Es por ello que a continuacion se incluye

la teoria que fundamenta el presente trabajo de investigacion.
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1.1. Manifestaciones de ansiedad

La ansiedad es una respuesta orientada al futuro global, que implica
componentes tanto cognoscitivos como emocionales, en la que un individuo es
aprensivo, tenso e intranquilo en forma desmesurada sobre prospecto de que algo
terrible va a suceder. Cuando ya se vuelve una fuente de preocupacion clinica es

cuando ya alcanza un nivel intenso (Halgin y Whitbourne, 2009).

Para Argente y Alvarez (2008), al vivir con ansiedad puede que muchas personas no
puedan describir los sintomas y lo que en realidad siente en el momento. Cuando se

habla de ansiedad se pueden experimentar:

e Constriccion

e Desamparo

e Desproteccion

e Irritabilidad en el lado afectivo

e Preocupacion

e Dudas

e Bradipsiquia

e Taquipsiquia en los proceso de pensamiento

¢ Dificultad para concentrarse y para el uso de la memoria
e Falta de decisién y de pro positividad

e Personas impulsivas, movido por la inquietud

La ansiedad puede presentarse debido a diferentes causas; factores bioldgicos, el
ambiente familiar en el que se desenvuelve, problemas para conciliar el suefo,
problemas alimenticios, situaciones de crisis, tales como el divorcio, muerte de un
familiar. Se incluyen también eventos traumaticos, estrés laboral o inconformidad con la

actual situacion de vida y el contexto en el que se vive.

En el caso que la ansiedad se manifieste de forma mas grave puede haber

desesperacion, desasosiego, agitacion o terror. Algunos de los sintomas principales

17



cuando la ansiedad es la recurrencia de preocupaciéon o tension, ain no haya ninguna,

dificultad para trabajar, fatiga e irritabilidad, inquietud y puede darse frecuente la ira.

En el momento en que la ansiedad se presenta, por medio estimulos que son
peligrosos y representan una amenaza externa, se presentan los mecanismos de
defensa fisiolégicos de alerta y defensa. La ansiedad puede manifestarse en cuatro

grupos de sintomas:

e Cognitivos — subjetivo
e Fisioldgicos

e Motores

Las manifestaciones clinicas de la ansiedad varian con la edad y, por lo mismo, el

desarrollo cognoscitivo y emocional del sujeto (Soutullo & Mardomigo, 2010).

Los sintomas cognitivos — subjetivos, los cuales, el autor Caseras (2009) define
como el contenido concreto de los pensamientos automaticos, que para la ansiedad se
relacionan con el peligro, como pensamientos e imagenes de dafio fisico, psicosocial o
mental, dentro de los sintomas enlistados para esta tipo, se encuentran:

e Preocupacion

e Inseguridad

¢ Dificultad para decidir

e Pensamientos negativos sobre si mismo
¢ Pensamientos negativos sobre si mismo
e Temor a la pérdida de control

¢ Dificultad para concentrarse

e Insomnio

e Aprension

e [rritabilidad

e Anticipacion de lo peor

e Cambios de humor

e Sensacion de debilidad
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En cuanto los sintomas fisiolégicos, para los cuales Soutullo y Mardomigo (2010)
definen como todos aquellos sintomas que provocan malestar clinicamente

significativo o deterioro social. De los cuales se pueden mencionar:

e Temblores

e Sudoracion

e Molestias Gastricas
¢ Dificultades respiratorias
e Sequedad de boca
e Dolores de cabeza
e Mareos

e Dolores musculares
e Rigidez

e Crujir dientes

e Voztemblorosa

e Vision borrosa

e Escalofrios

e Sensacion de ahogo

El grupo de sintomas motores, son definidos por Caseras (2009) como
sintomas que incluyen signos motores con o0 sin movimientos, dentro de estos sintomas

se presentan:

e Comer en exceso

e Fumar en exceso

e Tartamudear

¢ Quedarse paralizado

e Comerse las ufias

¢ Imposibilidad de relajarse

e Sensacion de tension
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e Reacciones con sobre salto
e Temblores

e Sensacion de inquietud

e Pérdida de interés

¢ Insatisfaccion

e Tics

e Vértigos

La ansiedad también puede manifestarse de forma sensorio motriz, la cual
incluyen vision borrosa, hipersensibilidad a los ruidos, sensacion de vértigo y mareos,
cefaleas, temblor, contracturas y dolores musculares, tensién, dolor lumbar y en los
hombros una sensacién de agobio y fatigabilidad aumentada” (Argente & Alvarez,
2008). En algunos casos es frecuente el insomnio o algunos otros trastornos del suefio

como suefio liviano, pesadillas, terrores nocturnos, etc.

Chimenos y Lopez (2010) menciona que entre las manifestaciones que pueden
presentar las personas ansiosas, puede mencionarse expresion facial de temor,
alteraciones en la salivacién, preguntas constantes para disminuir la ansiedad
psicolégica y tension corporal (se contraen diferentes masculos en las extremidades y

el tronco). Ademas se presentan sudoraciones en las manos e intranquilidad.

Es importante mencionar que en muchos casos las manifestaciones de ansiedad
puedan estar asociadas con disfunciéon vestibular. En ese caso, hay poca estabilidad
corporal, equilibrio y poco control de algunos movimientos. También existe el mareo
psiquiatrico, este se da unicamente cuando se incluyen otros sintomas relacionados a

la disfuncion vestibular (Michelli, Nogués, Asconapé, Fernandez & Biller, 2003).

Para Polano y Martinez (2002) las manifestaciones de ansiedad en mujeres se
presentan con un cuadro de sintomas tales como cierto cansancio y desesperacion

de la vida y una decidida e imperiosa avidez por defender su independencia personal.
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Esto puede variar dependiendo por la situacion en la que se encuentre o bien el

contexto.

Gerzon (1997) citado por Cardenal y Sanchez (2006) menciona que “la ansiedad
es un problema en nuestra sociedad mucho mayor de lo que se ha querido conocer”.
(p-25). Actualmente en la sociedad es una epidemia que trae consigo problemas en las

relaciones, productividad y en la salud.

Como tal, la ansiedad es parte del ser humano. Es importante que la sociedad
deje de negar la ansiedad y asi iniciar a resolver los conflictos que se tienen. Por lo
mismo, las manifestaciones pueden llegar a estar mas presentes y afectar de forma

significativa a los individuos que pasen por una crisis de ansiedad.

Tomando en cuenta la aportacién de Jervis y Gonzalez (2004), existen sintomas
depresivos que estan coexistiendo con manifestaciones claras de ansiedad en un
mismo sujeto. Hacen mencion que la ansiedad no es solamente una emocion esencial
en una persona, sino que estad contextualiza segun el entorno. Este es un mal del
mundo moderno, y que se encuentra presente en las preocupaciones o miedos que
resultan de los cambios y transformaciones de la vida actual.

Estos mismos autores mencionan que las manifestaciones de ansiedad forman
parte de un proceso biosociolégico individual, que son determinadas por el contexto o
situacion en la que se encuentre o experimente el individuo.

Las manifestaciones de ansiedad que se presentan en algunas personas y la
depresion derivada de la falta de control sobre sus problemas y contexto, se dan de
forma individual, pero con un origen puramente social.

Es importante mencionar que en el caso de las mujeres, la ansiedad influye en
su estado civil, casadas o divorciadas, tomando en cuenta el contexto en el que se

desarrollan.
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1.2. Mujer casada Yy el divorcio

En el caso de la mujer casada, la familia toma un papel importante. Pues forma
un micro escenario sociocultural y un filtro a través del cual llegan a sus integrantes
muchas tradiciones, costumbres y valores tipicos de un contexto histérico. Como tal,
una familia es una base en la sociedad, es un grupo social que va evolucionando con el

hombre de acuerdo con su historia.

Para efectos de esta investigacion se toma en cuenta la familia monoparental,
donde un padre o madre debe hacerse cargo del cuidado de los hijos. En la mayoria de

los casos es la madre (Madruga, 2006).
Para definir familia, se toman en cuenta diferentes criterios segun Valdés (2007):

e Consanguinidad o parentesco, personas que tiene lazos consanguineos, vivan o
no dentro del mismo hogar.

e Cohabitacién, donde se hace mencién que son todas las personas que habitan
en una misma casa, tengan o no lazos consanguineos.

e Lazos afectivos, forman parte de una familia, las personas con las que se tiene

una relacion de afecto, cercana, sin que exista algun parentesco entre ellos.

Valdés (2007) menciona que existen varios criterios para tipificar las diferencias de
las familias; su forma de organizacion, y estructura son los dos criterios que define el
autor. La tipologia de la familia segun su organizacién y funcionamiento, en paises
latinoamericanos, lo forman tres tipos de familias: las tradicionales, las en transicion y

las no convencionales.

e Familias tradicionales, se refiere a las que poseen una estructura donde se
evidencia predominio masculino, esto en cuanto a la autoridad. La madre se
enfoca en la crianza de los hijos y como ya se mencioné el padre es quien se
encarga de la autoridad.

e Familias en transicion, en estas familias los roles y la estructura se han

transformado. No se considera que el padre es quien tiene la Unica tarea de
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proveer, ya que puede llegar a compartir con la madre dicha tarea. Los padres
comparten la autoridad y procuran menos castigos fisicos.
e Familias no convencionales, aqui se alejan del esquema culturalmente

establecido de los roles masculinos y femeninos. La madre son mas activas.

Otra tipologia que describe Valdés es desde el punto de vista de su composicion,

en la cual se incluyen:

e Familias nucleares, este tipo de familia estd compuesto por ambos padres y los
hijos viviendo en un mismo hogar. Es considerada la familia ideal.

e Familias monoparentales, para Rodriguez y Luengo, (citados por Valdés, 2007),
se menciona que este tipo de familia se consideran que existe la presencia de
un solo progenitor en el hogar, la presencia de uno o varios hijos en el hogar y la
dependencia econdmica de los hijos a los padres y se considera que esto puede
originarse por diferentes causas.

e Familias reconstituidas, en este tipo de familia algunos o todos sus integrantes
tiene experiencia previa de familia.

e Uniones libres, esto se produce cuando los miembros de una pareja han decidido
solamente vivir juntos, ya que por diferentes razones no formalizan su relacion

por medio del matrimonio.

Fernandez (2005) menciona que la mujer casada tiene un alto grado de
responsabilidad en la preparacion del contexto que se viva en el hogar. Algunos de los
aspectos que influyen es la actitud de la mujer y los detalles que pueda dar al hogar y
dejar claro como este ambiente se percibe. Su presencia en la casa es importante, pero
también tiene que ver en las actividades familiares en las que se busque la

comunicacion y la unidad entre todos los miembros de la familia.

La misma autora habla también que la mujer tiene un papel importante dentro del
matrimonio, se menciona que el hombre es la cabeza del hogar, la mujer es el cuello, la

gue mueve la cabeza, ya que la mujer tiene una gran influencia sobre su pareja.

23



Luego de investigar y analizar a la mujer casada y su entorno que es la familia,

se describe a continuacion el contexto del divorcio.

Slaikeu (citado por Valdés, 2007) refiere que el divorcio trae una crisis, “estado
temporal de trastorno y desorganizacidon, caracterizado principalmente por la
incapacidad del individuo para abordar situaciones particulares utilizando métodos
acostumbrados para la solucién de problemas y por el potencial para obtener un
resultado radicalmente positivo 0 negativo” (p. 64). Es la respuesta a una serie de

problemas que la pareja enfrentaba ya con anterioridad.

Es importante mencionar que la crisis por la que sucede el divorcio se puede
abordar de tres maneras. La primera es que ambos integrantes de la pareja o uno solo
resuelvan la situacion y la problematica de la relacion. La segunda forma en que se
puede abordar marcando el final de la relacion pero, asi mismo, marcando el inicio de
una nueva etapa que puede afectar no solo a la pareja sino también al resto de la
familia. Y por ultimo se hace mencion que los efectos de esta problematica, hacen
referencia al contexto cultural, caracteristicas socioeconémicas que rodean la familia y

los integrantes de la pareja.

La problemética del divorcio trae consigo una serie de conflictos no solo para la
pareja sino también en la familia. Esto afecta en diferentes areas. La primera es el
cambio en su nivel de vida, ya que hay una disminucion del mismo para todos los
integrantes de la familia. La segunda es el estar al pendiente de los tramites legales, los
cuales son conflictivos para la pareja. También la redefinicion de sus relaciones con
amigos, familia politica e incluso con la propia familia, incluso las instituciones en la que
estudian los hijos. Otro factor a tomar en cuenta es dar la noticia de la separacién a los
hijos, misma con la que mucho de los padres falla ya que es importante brindarles
apoyo emocional, autocontrol de emociones y sobre todo ser optimista ante la situacién
gue estan viviendo y respecto a las posibilidades de una futura familia. Los puntos que
suelen traer mayor conflicto y son frecuentes en los divorcios son la separacion de

bienes, el mantenimiento econémico y la custodia de los hijos.
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El mismo autor habla que “diversos autores sostienen que el haber vivido un
divorcio esta asociado con una probabilidad mayor de lo normal en los hijos de tener
una relacion débil con los padres, de sentirse solos e insatisfechos, de considerar que
la vida esta fuera de su control y de experimentar muchos problemas de salud tanto

fisicos como emocionales” (p.67).

Cuando los padres se divorcian, en las primeras etapas del desarrollo tienen
consecuencias en la adaptacion al entorno, tales como: el deterioro de la imagen ideal
de los padres debido a toda la experiencia vivida, la falta de afecto ya que los padres se
centran en resolver problemas economicos, se percibe rechazo por parte del padre
debido a los aspectos que le recuerda su pareja anterior y por ultimo la alteracién del
suefio, al existir desavenencia entre los padres en el manejo de las normas. Estos
efectos negativos se mantienen a largo plazo. (Valdés, 2007)

Es importante tomar en cuenta que el divorcio afecta a los hijos. En el caso de
los hijos adolescentes, estos generan sus propios juicios sobre lo que sucede y emiten

opiniones al respecto.
1.3. Adolescentes

Papalia (2009) menciona que actualmente en la sociedad, cuando un nifio pasa
por el cambio de la nifiez a la adultez, es un largo periodo llamado adolescencia. Dicha
transicion implica un cambio fisico, cognoscitivo, emocional y social, con los cuales
deben enfrentarse a diferentes contextos sociales, culturales y econémicos. En esta
etapa se define la diferencia de la vida. Es importante que si en esta etapa tienen
complicaciones, este tipo de poblacion puede reflejar inmadurez del cerebro

adolescente.

En esta parte, los adolescentes inician a perder la confianza a sus padres, ya que
sienten la necesidad de distanciarse de ellos para adquirir seguridad en ellos mismos.
Muchos de los problemas que surgen en los adolescentes, son las mismas, Unicamente
varian en intensidad y duracion. Algunas de las conductas que causan perturbacion en

esta poblacion, se encuentran:
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e Desobediencia
e Mentira

e Envidia

Estas conductas son comunes en ellos, dependiendo del contexto en el que se

encuentran y sus relaciones interpersonales (Polari, 2005).

En la adolescencia es frecuente la problematica de identidad, en la cual Erickson,
citado por Papalia (2009), menciona que la identidad es una concepcion coherente del
yo, constituida por las metas, suefios, ideales, valores y creencias con la que la persona
tiene un compromiso sélido. Asimismo, se hace mencidn que en esta transicion puede
haber un conflicto con la identidad y confusién ante la misma, aqui el adolescente
intenta desarrollar un sentido coherente de su yo que incluya el papel que debe realizar

en la sociedad.

En cuanto a los adolescentes y sus padres, Papalia (2009) menciona que las
relaciones con los padres, el nivel de conflicto y la apertura a la comunicacién se basen,
en parte, en la cercania emocional que se desarrolla en la nifiez. La relacion que los
adolescentes establezcan con los padres sera la calidad de relacion que mantengan
con una pareja en la adultez. Los adolescentes manifiestan ambivalencia ante la
dependencia de sus padres y la constante necesidad de ser totalmente independientes
de ellos, por lo mismo los padres tienden a querer lo mismo, pero se les dificulta

dejarlos ir.

Estévez, Jiménez y Musitu (2007) hablan acerca de la relacién entre padres e
hijos adolescentes. Mencionan que cuando en una familia hay hijos adolescentes se
debe negociar la independencia y control de los padres a los hijos, ya que surge la
necesidad de ser mas flexibles. En comparacién con la infancia de los hijos, existia

una diferencia en cuanto a la relacion de padres e hijos, ya que eran mucho mas
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dependientes y los padres podian utilizar el poder y su autoridad para imponer sus
normas, los hijos reconocian dicha autoridad y las conductas eran modificadas a lo que
ellos consideraban como correcto e incorrecto. Cuando llega la adolescencia a los hijos,
las relaciones con los padres se empiezan a deteriorar, ya que muchos de los padres
siguen con la misma autoridad que cuando los hijos estaban en la infancia, por lo
mismo los padres deben ser mas cooperativos y participativos en conductas de los
hijos, siempre y cuando estas sean correctas. Los adolescentes cuestionan la autoridad
parental y demandan, dentro del proceso de formacion de su identidad, adquirir mas
autonomia, misma que se debe relacionar con la transformacion hacia la igualdad y

reciprocidad.

Steinberg (citado por Estévez et al. 2007), menciona que la autonomia del
adolescente incluye tres tipos: conductual, emocional y de valores. Por lo que el
proceso y adquisicion de la autonomia depende tanto del comportamiento de los padres

como el de los adolescentes.

Los adolescentes estan en la busqueda constante de la autonomia y libertad, de
poder tomar sus propias decisiones, esto debido a que pueden presentarse varios
conflictos entre los padres e hijos. Este conflicto puede llegar a originarse ya que los
adolescentes perciben que esta autonomia puede estar amenazada por los padres,
mismos que no desean que por esta autonomia se pierda la unién y orden familiar.
“‘Muchos de los conflictos entre padres e hijos durante la adolescencia surgen por
diferencias en las percepciones e interpretaciones sobre un mismo hecho: la

adquisicién de autonomia” (Estévez et al., 2007, p.40).

La conducta de los adolescentes, se ve influenciada por su contexto en especial
el area familiar, los cambios en las dificultades o conflictos matrimoniales. Los
adolescentes cuyos padres se divorciaron muestran dificultades en el area académica,
psicolégica y conductual. Es importante mencionar que la edad de la madre o padre

influye en el hecho de cdmo estos tomen la situacion y la manejen con sus hijos.
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1.4. Adultez Media

Se define adultez media, en términos cronoldgicos, como la etapa entre los 40 y
65 afos de edad. (Papalia, 2009).

Papalia (2009) menciona que algunas caracteristicas distintivas de la edad media

son las siguientes:

e Laduracion de la edad media es subjetiva.

e Es una época de ganancias y pérdidas.

e La mayoria de los adultos que se encuentran en la edad media estan en buena
condicion fisica, cognoscitiva y emocional.

e Tienen responsabilidades serias y se desempefian en multiples papeles para los
gue se sienten a gusto.

e La mayoria de sus hijos se encuentran en la etapa de la adolescencia.

e Estas personas estan en constantes cambios fisicos.

e En el caso de las mujeres, se inician sintomas de menopausia.

e El estrés se manifiesta cuando la capacidad del organismo para enfrentar las
tensiones no es proporcional a las exigencias que se le imponen. El estrés es
mayor en esta etapa de la vida y se relaciona con diferentes problemas practicos.

e En la adultez media, suelen presentarse experiencias estresantes o en algunas
ocasiones, ansiedad ante algunas situaciones.

e Los adultos tempranos y de mediana edad son trabajadores; los mayores

organizan su vida alrededor del retiro y el tiempo libre.

Para muchas mujeres, la crisis de la edad media significa que es un periodo en

el cual su tiempo de reproduccion esta llegando a su fin.

En esta etapa, Gomez, (2008), menciona que se encuentran por debajo de las
de la edad adulta temprana, pero son todavia suficientes para llevar una vida enérgica y
satisfactoria. En esta etapa las personas pueden llegar a una posicion de mayor
autoridad dentro de su grupo o comunidad. Esta etapa de la adultez se caracteriza por

la liberacion de las grandes presiones y la busqueda de placeres mas individuales, junto
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a una mayor experiencia. En cuanto al autoconcepto, la confianza y el control del yo
suelen aumentar y la salud mental dependera del buen ajuste entre las expectativas y la

realidad laboral.

En cuanto al divorcio en esta etapa de la vida, muchas de las personas logran
superar la distancia con su pareja antigua, sin embargo, este proceso resulta ser muy
doloroso. Algunas personas vuelven a casarse después de pocos afios de haberse
divorciado, pero las nuevas nupcias suelen ser menos estables que el primer

matrimonio. Estas familias mixtas con hijastros pasan por varias etapas de ajustes.

En el area laboral, se encuentra una ocupacion que entrega satisfaccion y
tranquilidad, que puede proyectarse al area social y familiar. Cada cambio es gradual y
esperado. En esta etapa de la vida se llega a un momento en el que disminuye la
satisfaccion de aventurarse laboralmente, prefiriendo la seguridad que otorga las areas
conocidas y en las que mejor se desempefia. Puede que se involucre en un periodo de
satisfaccion o frustracion, dependiendo de la existencia de un lugar que brinde la
seguridad necesaria.

1.5. Docencia

Landaverde y Kourchenko (2011) mencionan que un maestro es quien se dedica
formal y profesionalmente a la educacién, el que se ha preparado técnica y
académicamente para convertirse en profesor, en una persona que transmite el
conocimiento. Un docente también es el que desempefia labores educativas de
planeacion y disefio de programas, quien se ocupa Yy Se preocupa porque los
estudiantes cumplan con los planes de estudio, alcancen objetivos y cursen materias.
Un profesor es quien dirige una institucion educativa, la destina al aprendizaje de nifios
y jovenes, es quien coordina y anima el trabajo de profesionales con el objetivo de
alcanzar metas comunes, resultadas mejores, alumnos destacados. Un docente cambia
valores en la formacion de un individuo. Es el motor del aprendizaje y del conocimiento,

motivador a la vida del estudiante.
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Por lo descrito anteriormente, el rol del maestro ante una sociedad no es
solamente el “jugar con nifics”, es ir mas alla de convertir el aula en lugar de
aprendizaje. El docente no es solo la persona que conoce mucho, también debe cumplir
con su rol de trabajador, planifica, califica y organiza sesiones para los padres de

familia.

Explica Gonzalez (2010) que pueden existir tres tipos de carga biopsicosocial
para el docente:

e Carga fisica estatica y dinamica: aqui se divide en posiciones, movimientos y
esfuerzos que el docente debe aplicar para obtener atencién de los alumnos en
el aula. Esta carga son los indicadores de procesos graduales de estrés:
alteracion del suefio, incapacidad para descansar, molestias y diferentes
enfermedades.

e Carga mental: este tipo de carga se refiere al contenido y caracteristicas de la
tarea, como la preparacion previa de clases y la capacidad para hacer uso
adecuado de diferentes materiales para impartir los contenidos frente a los
alumnos. Ademas de producir estrés, éste es el primero en afectar la calidad con
se realizan las diferentes tareas como docente.

e Carga psicosocial: se refiere a todos los elementos psicoldgicos y sociales que
demandan que la actividad docente sea de calidad y que se relacionen en su

conjunto con las actitudes e imagen que debe esforzarse por presentar.

Para el docente existen dos tipos de agentes estresantes: el contenido de la
tarea que realiza entre la simplicidad y la complejidad o entre la monotonia y la
variedad; y las caracteristicas del rol que son los conflictos que puedan encontrarse
entre los administrativos y padres de familia. La tarea del docente es compleja, por lo
gue se conoce que las fuentes de estrés se deben al rol que se desempefia en el lugar
de trabajo; que incluye conflictos, tal como las expectativas que espera la sociedad y
la percepcién de los padres de familia.
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Por lo descrito anteriormente, se observa la importancia de indagar mas en el
estudio de las manifestaciones de ansiedad en este tipo de poblacién. Con énfasis en el
nivel de ansiedad que una mujer divorciada o casada enfrenta, al situarse en la
incertidumbre de su estabilidad econdémica. La falta de apoyo las hace mas
vulnerables ante la sociedad. Todo lo que esto implica en la vida de mujeres
divorciadas o casadas, motiva a establecer un estudio para determinar las
manifestaciones de ansiedad que manejan y como su estado civil se ve influenciado,
tomando en cuenta la adolescencia de sus hijos y las dificultades que pueden
presentarse, ya que esto repercute en sus resultados y caracteristicas como persona
individual.
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[I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La ansiedad es una respuesta a diferentes problemas o situaciones a enfrentar,
esto implica componentes tanto cognoscitivos como emocionales, en la que la persona
es aprensivo, tenso e intranquilo. Cuando esto se convierte en una fuerte preocupacion
clinica es cuando ya alcanza un nivel intenso (Halgin & Krauss, 2009). Puede llegar a
manifestarse de diferentes formas, tanto fisicas como emocionales. En mujeres la
ansiedad puede llegar a manifestarse de diferentes formas, ya sea sintiendo desamparo
y/o experimentando constriccion, desproteccion e irritabilidad. Se incluyen aqui los
diferentes problemas por los que pasan los adolescentes y las madres en el intento de
comprenderlos. Muchas veces cuando son casadas puede que se facilite mas, debido
al apoyo de la pareja, pero cuando son mujeres divorciadas, es cuando estas pueden

entrar en un mayor estado de ansiedad.

Estas manifestaciones pueden originarse por diferentes razones. Pueden darse
ya que no pueden controlar la situacidbn que presentan el area laboral, en esta
investigacion, el rol que desempefian como docentes y las diferentes tareas que deben
cumplir. Uno de los factores que puede desencadenar la ansiedad son los conflictos
gue pueden surgir con los padres de familia y el personal administrativo de la institucién
en la que se labora. En el ambito familiar, la adolescencia y la relacion con los padres,
la constante lucha de los hijos por tener mas autonomia y los padres con el temor
presente de perder la union y orden familiar.

En algunos casos, se presentan diferentes manifestaciones que pueden llegar a
afectar su vida laboral y las responsabilidades que tiene con sus hijos.
Si las madres siguen presentando esta sintomatologia, se puede llegar a perturbar su

desemperio en los diferentes contextos, su familia y su rol como docentes.

Por lo anterior, surge la siguiente pregunta de investigacion:
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¢, Qué manifestaciones de ansiedad tienen las mujeres divorciadas y casadas

de hijos adolescentes que trabajan como docentes en una institucion privada?

2.1. Objetivos

General

Analizar manifestaciones de ansiedad en mujeres divorciadas y casadas con

hijos adolescentes, quienes trabajan como docentes en una institucién privada.

Especificos

©)

Describir los sintomas cognitivos—subjetivos de las mujeres casadas y
divorciadas con hijos adolescentes que trabajan como docentes en una

institucion privada.

Describir los sintomas fisiolégicos de las mujeres casadas y divorciadas
con hijos adolescentes que trabajan como docentes en una instituciéon

privada.

Describir los sintomas motores de las mujeres casadas y divorciadas con

hijos adolescentes que trabajan como docentes en una institucion privada.

Comparar las manifestaciones de ansiedad de mujeres divorciadas y

casadas con hijos adolescentes.

Realizar un trifoliar con técnicas de relajacibn muscular, para el control de

manifestaciones de ansiedad.

2.2. Elementos de Estudio

Sintomas de Ansiedad

Estado civil
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2.3. Definicién de los elementos de estudio

Definicion Conceptual

e Sintomas de Ansiedad

De acuerdo con Halgin y Krauss (2009), la ansiedad es una respuesta orientada
al futuro global, que implica manifestaciones tanto cognoscitivas como emocionales, en
las que una persona es aprensivo, tenso e intranquilo en forma desesperada sobre
prospecto de que algo terrible va a suceder. Argente y Alvarez (2008), indican que la
ansiedad se puede manifestar en constriccion, desamparo, desproteccién y dudas en
diferentes situaciones. En algunos casos la ansiedad se puede manifestar de forma
grave, desesperacion, desasosiego, agitacién o terror. Halgin y Krauss (2009) afirman
gue cuando ya se vuelve una fuente de preocupacion clinica es cuando ya alcanza un
nivel intenso. Los sintomas cognitivo — subjetivos, se refieren a los sintomas como el
contenido concreto de los pensamientos automaticos, que para la ansiedad se
relacionan con el peligro, como pensamientos e imagenes de dafio fisico, psicosocial o
mental. Los sintomas fisiolégicos son todos aquellos sintomas que provocan malestar
clinicamente significativo o deterioro social. Y los sintomas motores son signos motores

con 0 Sin movimientos.

e Estado civil

Ramos (1999) menciona que el estado civil de una persona es la posicién
permanente que debe cumplir con ciertos derechos o se halla sometido a ciertas
obligaciones. También cabe mencionar que el estado civil de una persona puede
definirse como el lugar que ocupa dentro de una sociedad, dependiendo de las
relaciones de familia que la habilitan para ejercitar ciertos derechos y contraer ciertas

obligaciones civiles.

Definicion operacional
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e Sintomas de ansiedad

Para esta investigacion

la ansiedad se medira a través de los resultados

obtenidos en una entrevista semiestructurada realizada por la investigadora, tomando

en cuenta los siguientes indicadores:

o Sintomas Cognitivo — Subjetivo

Preocupacion

Inseguridad

Dificultad para decidir

Pensamientos negativos sobre si mismo
Pensamientos negativos sobre si mismo
Temor a la pérdida de control

Dificultad para concentrarse

Insomnio

Aprensioén

Irritabilidad

Anticipacion de lo peor

Cambios de humor

Sensacion de debilidad

o Sintomas fisiolégicos

Temblores

Sudoracion

Molestias Gastricas
Dificultades respiratorias
Sequedad de boca
Dolores de cabeza
Mareos

Dolores musculares

35



Rigidez

Crujir dientes
Voz temblorosa
Vision borrosa
Escalofrios

Sensacién de ahogo

o Sintomas motores

Comer en exceso
Fumar en exceso
Tartamudear
Quedarse paralizado

Comerse las unas

Imposibilidad de relajarse

Sensacion de tension

Reacciones con sobre salto

Temblores

Sensacion de inquietud

Pérdida de interés
Insatisfaccion
Tics

Vértigos

e Estado civil

En esta investigacion, estado civil se refirié a, si una mujer es divorciada en el

rango de 1 a 5 afios o casada en un rango de matrimonio de 10 a 15 afios, trabajando

como docente en una institucién privada y con hijos adolescentes.
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2.4. Alcances y limites

La presente investigacion se realizd con 8 mujeres, de las cuales cuatro de ellas
son divorciadas y cuatro casadas. Estas mujeres tienen hijos adolescentes y trabajan
como docentes en una institucién educativa privada. En ambos casos se analizaron las
diferentes manifestaciones de ansiedad. Los resultados que se obtuvieron son
aplicables en personas que se encuentran en similares condiciones. En ese sentido, los

resultados no pueden ser generalizados para otras poblaciones o muestras.

2.5. Aportes

En la presente investigacion se presenta informacion importante sobre las
diferentes manifestaciones de ansiedad de mujeres casadas y divorciadas con hijos
adolescentes que trabajan como docentes en una institucion privada. Esto con el fin
de lograr una comparacion entre ambos casos, poder hacer un contraste sobre la

situacion que este tipo de poblacion vive y en la realidad en la que se encuentran.

La informacion que se logro obtener puede ser utilizada por psicélogos, para que
al momento de encontrarse un paciente que sea una mujer divorciada o casada pueda
tomar en cuenta la situacion en la que se encuentra y cémo influyen las
manifestaciones de ansiedad que presenta. También con este estudio se buscoé
incentivar a los futuros psicélogos y/o los profesionales puedan seguir investigando e
indaguen mas respecto al tema y se puedan realizar aportes a la sociedad y apoyarla
en este tema. Como un aporte para las personas que apoyaron esta investigacion, se
realizard un trifoliar con técnicas de relajacion muscular, para evitar las manifestaciones

de ansiedad.
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ll. METODO

3.1. Sujetos

Para esta investigacion se utilizd6 una muestra de caso — tipo, donde el objetivo
es la riqueza profundidad y calidad de la informacion, analizar los valores, ritos y

significados de un determinado grupo social (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2006).

La muestra elegida estara conformada por 8 mujeres, que se encuentran en la
adultez intermedia y residen en la ciudad de Guatemala. Ellas cuentan con un grado
académico de Maestras en educacion primaria, cuatro son mujeres solteras y cuatro
casadas. Las 8 mujeres tienen hijos adolescentes y trabajan como docentes en una

institucion privada de Guatemala.

SUJETOS ESTADO CIViL TIEMPO
Casada o divorciada

Sujeto 1 Divorciada 15 afios
Sujeto 2 Divorciada 3 afios
Sujeto 3 Divorciada 8 anos
Sujeto 4 Divorciada 14 afos
Sujeto 5 Casada 13 afios
Sujeto 6 Casada 14 afios
Sujeto 7 Casada 21 afnos
Sujeto 8 Casada 8 afios

3.2. Instrumento

Baez y Tudela (s.f.), definen la entrevista como un modelo el cual tiene como
finalidad obtener informacién sobre un tema determinado. Este mismo puede adoptar la
forma de dialogo coloquial o entrevista semiestructurada, la cual se puede
complementar con algunas otras técnicas segun la investigacion que se va a llevar

acabo.
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Describen que la entrevista es una técnica de investigacion que se emplea en
diferentes campos de la psicologia, es un proceso el cual es un medio de comunicacion
entre dos personas. La entrevista no estructurada es mas libre, lleva preguntas
abiertas y no estandarizadas. Por su lado un cuestionario es mas profundo porque

puede complementar respuestas.

Por lo descrito anteriormente, el instrumento utilizado para la investigacion
consiste en una entrevista semiestructurada elaborada por la investigadora, con el fin
de alcanzar los objetivos previstos. Esta entrevista consta de treinta y tres preguntas
gue buscan identificar las manifestaciones de ansiedad en mujeres casadas Yy
divorciadas con hijos adolescentes, que trabajan como docentes en una institucion
privada y analizar los factores somaticos y psiquicos. Dicha entrevista se validé por

medio de juicio de expertos.

Dicha entrevista se aplico en forma individual y segun se fue realizando la se
agregaron preguntas con el objetivo de recabar mas informacion sobre las diferentes
manifestaciones de ansiedad en mujeres casadas y divorciadas con hijos adolescentes

(ver anexo 1).

3.3. Procedimiento

e Se seleccionod el tema para investigar.

e Se planted el problema, objetivos, variables, alcances y limites.

e Se realizé una revision bibliogréafica para realizar la introduccién y marco teérico.

e Se hizo la seleccién del instrumento que se utilizaria en el estudio.

e Se valido el instrumento por medio del juicio de expertos.

e Se llevé a cabo una entrevista semiestructurada con el objetivo de ampliar y
profundizar los datos del estudio.

e Serealizé el andlisis de los datos.

e Serealizé la discusién de resultados, con base en la entrevista semiestructurada.

e Se elaboraron las conclusiones y recomendaciones
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e Al final tomando como base los datos obtenidos en la entrevista, se elabor6 una
propuesta de un trifoliar con técnicas de relajacion, para asi controlar las
manifestaciones de ansiedad presentadas.

e Se entregod el informe final de investigacion.

3.4. Disefo

Para la presente investigacion se utilizé un enfoque cualitativo, Hernandez et al.
(2006) definen el enfoque cualitativo como la recoleccién de datos sin medicion
numérica para descubrir o afinar preguntas de investigacion en el proceso. Las
preguntas e hipétesis se pueden realizar antes, durante o después de la recolecciéon y

el andlisis de datos o bien de manera simultanea.

El disefio que se utilizd6 fue el fenomenologico, Mertens, (2005), Bogden y
Biklen, (citados por Hernandez et al. 2010) mencionan que se toma en cuenta la
experiencia individual subjetiva de los participantes; asimismo, pretende reconocer las
experiencias de las personas y el significado de un fenémeno o experiencia. El objetivo
de este disefio es analizar los valores, tipos y significados de un determinado grupo
social, para la presente investigacion las mujeres casadas y divorciadas con hijos
adolescentes. Los datos se presentaron en una matriz descriptiva y mapas

conceptuales.
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IV. PRESENTACION DE RESULTADOS

En el presente capitulo se presentan los resultados de esta investigacion. Por
motivos de confidencialidad y privacidad de la informacion obtenida de los sujetos, no

se utilizaron los nombres, sino se les asigné un nimero para cada uno de ellos.

Se presenta una matriz descriptiva, en la cual se realiza una comparaciéon de
cada sujeto, de las manifestaciones de ansiedad presentadas para cada caso,
incluyendo como indicadores los sintomas cognitivo — subjetivo, sintomas fisioldgicos y

sintomas motores.

Y un mapa conceptual por cada sujeto, en el que se tienen las manifestaciones
de ansiedad, basadas en los 3 sintomas mencionados, que presentan en el area que
pueden tener dificultad o algun problema, las cuales pueden ser, laboral, familiar, social
o de pareja, mismos que ayudan a visualizar el analisis de la informacion obtenida en
cada entrevista con los 8 diferentes sujetos, de las cuales 4 son mujeres casadas y 4
divorciadas, en ambos casos con hijos adolescentes y que trabajan como docentes en

una institucion privada.

Posteriormente se encuentra la descripcion de cada sujeto, los cuales responde

a los objetivos planteados para la presente investigacion.
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4.1. Matriz descriptiva

IMDICADOR

SWETOA1

SUJETO 2

SUJETO 3

SUWETO 4

Sintomas cognitivos —
subjetivos
(A)

“Cuando me pongs 3 pensar an dinemnm, Enga
que estar Bn la casa, cumplic como mamd,
cuandd v una fabografia grande [de «lla y
S hija), cuands me ponge & pensar an foda
I gue lenge que Rscer, cuando ves mis
abligsciones, & una sRuacian  complea
porque una de padre solbero |3 Sens gue
hacer de mamd ¥ papd enlonces, en diferents
mamensos” [1:4)

“Cuando s& pane & pensar en los hijos, los
pagas, las casas, v todo va relacianado con
al trabaje, ¥ e lamaron ¥ es un fin de
samana y asa akgo que hay que kacadks ¥ na
puedes dec que na” (2:4)

Cuando muchas veces legs ol esirds 3l nivel
en el giie uno dice pero oue fenga, ¥ ose da
cuens que o gue sucede en el colegio ¢ o
que sucesde en iy cass e lleven 3 un nivel

" "
{3:h)
Se e desbordan ks pensamienios,

sanlimientas v las dificullades.

Hube un tSempo @i gue tuee ansiedad por
rmuchis masas ¢ no dommia, o ses me dermia
pera como le dije al docior mi cenabro sigue
despierio v esth murendo, no  estsba
durmienda

Busno puss en &l adrea de trabaja no me
pusds cancenttar, comae diian, m esias al
100% que requiera k3 respansshilidad gue
rEquUisne i dacanls, pargue uno e guea
estar al pendiente de absolutamente fodas
las nifa s, cada nifia es un munda y hay anta
mas que hacar que und ene que muchas
wacas g U sa deprime una dice, pues na ya
no kagoe nada, pare ez simplemande no e
puade, pargque al rabajo se scumuola, porun
lado en el trabajo coma docense (4:4)

(5]

Mo existian relaciones mas abiertas. Me meti
mas & aprender como era el trabajo. ¥ estar
al pandienie del migma ya que no me podia
dar el jo de perdar mi brabajo.

Cuando me enira esta ansiedad s cuanda
mis hijas 2o van con su papa el fin de ssmana
¥ me gueds Soka an mi casa, me acupa de
hacer &l oficio paro me anfra este desespans.

Enfonces an donde aste me inco y ez y .

A ratite ya pars de lorar de enojarme.

Ahorita si hay dos cosas que me hacen
pensar &n &l futura. Por ejemplo cuando i
Henes U parsja, o hogar, 1us sweefos,
negacios ¥ nd e afectania dejar de frabajar

Cuando hay mucho o que me asta pasanda
20 un momenio @noun insiaede poroye |

digamos. Paro pienso que voy bacer cusnda

Las molestias gastricas on porgue  puede
que me mantenga baje mucha ansiedad v
@50 replica en mi esiomago. Los dolores
rsculanas ponguie mi rabajs me exige astar
muche Sempo parada o en momentas. que
tenpae mucha sclividad coan mi Eamilia

Me dusle &l estdmago v dolor de cabaza. Me
preacups s hay muchas actividades por
reaizar ¥y na Engo @ Hempa & mi favor,
(EEA)

En algunas acasionss gque no &5 muy sequida
=i ma pueda llegar a sentir decaids. Y dajo de
reladanarme con |as personas que astin a
mi alrededor. Me aislo.

Mi pensamienta se distorsiana la mayar parte
del fiempo pangue me cussta muche @l
discamir mis problemas del trabajo con los de
i Eamilia, &2 ali cuande iode se complics un
poco.

En &l sinloma de preacupacian por ejemplo,
en ks mafianas enge medido mi tiem po para
ir a dejar a mi nena pequenia al calegio v
despuds imma a rabajar, me gueds bastante
cerca. Pero si por algin mafisa hay algo que
me alterar el Hempo me preccups pongue
llegaré tarde a trabajar.

Tratar de legar siempre puniual & frabagar y
salir répido por ir a trser a mi nena pequefia.

En cuano a ks mameas, considers que se
hacen mas frecuenbes cuando astoy bajs una
situacion de mucha ansiedad, como be decia
por las mafianas, cuando me atraso v pienso
que tal wer no llegard & bempe & mi
trabaja.

Hemos tenida varicas problsmas
monstaros, por eso es b inceridumbne
hacia el fulirg, pues ahi &0 que muchas vaces
A% reaccianes con sabre salto yva gque tendia
que hacer recibida algs y¥ o o reciba
arionoas eso &5 o que me pone pues,
indeciss hacia ol problema, siempre & misdo
de la estabiidad econdmica con mi hija.
(LR Y]

42

La mena s& me venga abajo y me hace sentir
mal, alla me dics, y pogue no me guisns
arfonoas eio o o que mas ma afacta & mi,
&l verla mal. Realmente o qua me preccupa
as ol hienastar de mi hija.

Mi preccupaciin es Sempre  del  lado
manelans, & gue &6 &3 necesana. La
inseguridad misma s me va depasitar o nao el
dinero que necesia. (4:304)
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SEmpne pEsa una cosa aqui una haya, Pem
dos fres oosas pasands en diferentes
stuAcionss, enfonces nicia mi ansiedad, a
penzar &l esio el oire. Lamentsblemente sg
an b noche cuancs una Hare gue descansar.
¥ oes cuands ks pensamientos smpiszan a
surg, ¥ coms @s de nache, esloy cansada,
a0 pErsamienioe que me causan muocha
ansiedad. Y ningln persamienio salke bisn
porgue sty cansada. Siempre hay alga que
astd pasando, se junta dos Ires cosas o &
que hay alga gue no he hecha y o me deja
an paz, hasia gue o terming de hacer.
Cuando empiezo a ver mas a fondo mas
profundamente. [F‘EFI:I:EF‘CICIN DEL
PENSAMIENTO).

Laculpabilidad &% b gue sients cuande tedos
metos sinbomas se pressnban, porgue pienso
que no ls he hecho bien Siempre esta a
orifica de mi mamd, y ells ez asi una
oontroladora.

Preacupacian as poder Bavar 3 mi casa ko
necesano para que estemos bien, dafde una
buena, no con tanta iguars, pean una busna
wida y estabilidad, tants como econdmica
como amockenal & mi hije, esa &5 camo mi
prioridad. Pongue me pongo & pansar, gue
sucadiera si algo me pasard a mi quisn va
cuidar a mi hijo, & s& que Sene & sU papa.
Pera yo eshay con &), lengo pagar b casa,
todo, las responsabilidades a5 mi mayar
preccu pacidn, Comda Yoy & mansener a mi hijo

il @y aspoeo me deje de pasar b pension de
ka5 nenas digamas, enbances cada ver gue
regresa ese pensamiento, entonces tengo
que empazar a ver que hoy hacer yo abora.

El pensar, anque hice yo pars menscer eio.
La vivienda as lo guée mds me preéccupa
pargue mis nifias viven ahi, o donde vivir ¥
que saa propio, siempre ha sido mi suefia. El
tener mi casa de revista Paro asioy insegura
an &l senfido en que, qué deba hacer v be diga
a mi Dies que hago, camo ke cansiga. Elna
saber & an un fullins vay & 1enar na casa, un
ILigar progio.

En cuanie & la preacupacion v la bansidn
como ya te habla mencionado se me hace
mads Facil ooultar porgue en el i y venic del dia
a dia no lengo s liempo dé compartic con
allas mis preccu pacio nds.

Sintomas fisiologicos

i algo me pasa, que va serde &LJEAY

Se dan ante situacionas de demasiada
astrds, cuanda  hay emociones  fuertes,
pienso que esioy muy cansada. Me da coma
wértige. Es un cansancio axtramo, ¥ enfonces
piensa mscha en eso. Y aunque dssrma no
descanso bien, entonces o maress siquen
durante &l dia, ¥ ya me enoje vy viene la
ansiedad. A veoes siente que no puedo
respirar. MAREDS.

[2:1:8)

Cuando mis hilas se van con su sana. Y lega
& foche en s casa v ma da miede. ansiadad
astar gols v plenss paraue |8 pare de
remafios, disciolina. tareas. la tengo vo, va
=0 la mala, v &l papas e of de la fiests, @l
aue campra, &l salir v Sgo aue injuslo. Y es
ahi donde me mareo v lorae{2:2:8)

Se presentan, como e digo, cuando estoy
=ala y mis hijas nd estdn en mi casa, No me
gusta senfirme asi y 1o decia, es cuando mas
Nora, Boro y Hona y la verdad ega vienen los
dokores die cabera ol malestar.

Sienba, como MUy ansiosa, no s& me sanio.

Me empiers 3 sentil no o8 me dushe ks

Decaimiento, desanima vy en  algunas
acasiones desess de astar en un lugar sn
Bulls. Cuando estay pasands por prablemas
labarales, prefisra estar en sdencie por un
rato y dejar ode par un lado y estar en un
lugar sin bulla,
El dolor de cabera a veces

'S pOCUE no ber
Al

s relaciones
0 deseas de

En prablemas  géstricos & no poder
Ausentarmie v Sener gue it s  laborar

[4:1:8)

El defonants &5 cuands vea mal a mi hija, es
ahi donde e presentan. La frecuencia pues
yano he tenide muchas migrafias. (4:2:8)
Son mas frecuenies cuando tengo migrafias,
@5 @ ralz de aso que se presantan estos
sinomas, | verdad ag que el enjic diendes i
&5 bastante fuere, o sea ya hasta me fractune
un disme. ¥ b migrafia como b decia
también e fusrte. Toda e2io siampre gue Yeo
mal & mi hija par su papd. (4:3:8)
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Empiazan da poquiln a paquilo, eran mas
fre cusnias anbes, Per &g antes lo mismo, que
lenge que pagar, gus enge que hacer, Mas
que tade son problemas, no econdmicos, es
mads la pena de qué pasa i no puedo pagar
asho, que pasa i no pusdo pagar &l ofro. Es
mads que iodo & raiz de las preccupaciones
familiares. DOLORES DE CABEZA.

Fisicamenta, me falla respiracitn, se ma
nubla la vista, hay maresos, siente coma gue
al cusmpo me pess, inkca en las mancs,
Camo que mi cusrpa pesara toneladas,
Basicaments 5 sso. Y lusgo pooco 3 pac
empiera a calmarse y luego pooo @ paco

cabers, |2 gargants y ego saaudo s caba s
¥ mejar sigo. (2:3:8)

sntiéndome mal y no poder dar el cien par
cianio de mi.

Sintomas Motores

Cuando ya que vienen [as prepoupationes de
dimero, responsabiidades con mi hije. Coma
le decia cuando dusermo § me panga & pensar
an tndos los problemas que vienen siomi ko
=i queda solo, que pasaria sino hasga esto o
aquelk: a tiermpe. Cuarda me llegan a la
cabeza miles de pensamisntas.

ATC)
Cuando na hay un orden, cuands las cosas
no van como yo ke he planeada hacer, con mi
hijo por ajemplo, 3 mi ma gusts mucho bener
las cosas bajo control. Y entanoes cuando no
tenge o control se prasenta la fensidn. (2:C)
Ei il SitLiacear

= BM Ml cAs3,
meE mn casa. Ahie

En &l momentd gue més se presenta es
cuando mis hijas palean, vamos en e camo ¥
les digo va, o s bajan del carrs o se salen de
la cata pers ya. ¥ porgue se ks digo
repatidaments y de verdad que no me hasen
casa y ya de vardad me malesta, Paro ese as
al mamands &n que me panen mds lensa, i
no infenango =llas siguen i no l=s pongo un
alto no paran (2:1:5)

Camo ya te he dichs lode asio afects cuanda
astoy sola en mi casa ¥ mis hijas ea van con
U papd, pEnso una ¥ olra vez en que yo
debariair con allas y que sse as mi lugar pen
B8 e No e asi que las cosas del divoncio
e dio y que es lo mejor.(230)

Cuando hay excasa de trabaja y poco liempa
para realizafa. Esto sucads fanbd en casa
como en el drea laboral. (3:1:0)

E: saspecificamente en los hombros, es
cuando se dan siuaciones de dinen, cuanda
&l padne da mi hija me dice que ya no podnd
depasitar, principalm snte as cusndo pierdo el
oontrol de alguna situacidn ¥ no lenia previsto
quie a0 pasard asi. (4:1:0)

{d:2:C)

Me cambia mucho el dnimae, no remate con
nadie, pars &n mi i hace que me ancieme,
Para no ¢ contagiar mi mal humor, para gue
mi hija no vea que &s porgue s) papd hace
algo malo. Ella ve que si astoy encjada, pend
ma giskh con tal da que slla no me ves gue
asboy mal (4:3:C)
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INDICADOR

SUJETO 5

SUJETO 6

SUJETO 7

SUJETO 8

Sintomas cognitivos
— subjetivos

Es el tener a mis hijos enfermos, el hecho de salir
en el carro, el que vengan cambios nuevos en mi
vida y con eso viene la improvisacion y el no
sentirme segura en donde estoy, no he gusta que
las cosas no salgan como lo he planeado, bueno
también puedo mencionar el cansancio y los
problemas con mi trabajo. (5:1:A)

En mi trabajo especificamente es donde mas se
presentan, por tener problemas y por estar muy
cansada y tener que usar por mucho tiempo la
computadora.(5:2:A)

Bueno, creo que esto se puede incrementar en
diferentes situaciones. Creo que cuando mas se
incrementa es cuando estoy en momentos de
estrés, por ejemplo el estar en las Gltimas semanas
de la unidad con mis alumnas, la entrega de notas y
en el area familiar cuando alguno de mis hijos esta
pasando por algin problema o esta enfermo.(5:3:A)
Cuando voy manejando es cuando me siento méas
insegura porque a cémo estd la violencia en las
calles creo que salir a las calles me da mucho
temor, inseguridad y preocupacién. Mas adin si voy
yo sola con mis hijos. (5:4:A)

Ahorita laboralmente, no estoy satisfecha con lo que tengo
que hacer. Es a la prepotencia que generan otras personas
sin haber tenido mayor relacion, los presento actualmente en
el area laboral y en los momentos en que no estoy estable,
cuando hay falta de comunicacién. Es aqui cuando la
preocupacion e inseguridad me estén afectando. (6:1:A)

Cuando no hay una, esta algo en impase, cuando algo no esta
claro. Cuando no estoy segura en donde estoy, como te digo
cuando las cosas por las que estoy pasando no estan claras.
En mi trabajo. (6:2:A)

En el social y laboral van unidos porque obviamente estoy
tratando con demas personas. Me afecta en el sentido en
que como me aislo a esperar que me tranquilice y se me pase
y ya después ya comienzo a actuar normal. Por qué las
demas personas no tienen la culpa de cémo me siento.
Ahorita en el area laboral que no nos decian que grado
ibamos a dar, que materias ni que iba a suceder con nosotros
a fin de afio, que vamos hacer practicamente. Es cuando no
estoy segura de que va suceder conmigo. (6:3:A)

Hay cada final de afio. Como te digo, las cosas negativas se
pegan. Me preocupaba cierta negatividad de las demas
personas y eso me generaba mucha ansiedad. Yo se mi
trabajo, pero a veces da cierta inseguridad porque los padres
de familia estdn muy al pendiente de todo. Me da
incertidumbre lo que ellos piensen. (6:4:A)

Preocupacion: en el ambito familiar cuando mis
hijos o mi esposo tienen alguna dificultad, han
salido en la noche y no llegan. En el trabajo, cuando
hay mucho trabajo por entregar o alguna de mis
alumnas tiene un problema. En lo social cuando
alguna amiga (cercana) tiene algin problema.
(7:1:A)

Inseguridad: cuando me toca realizar algo por
primera vez, porque me gusta hacer las cosas bien.
Ante lo desconocido. En mi trabajo mas que todo.
(7:2:A)

Dificultad para decidir: me ha ocurrido algunas
veces cuando son decisiones personales, referente
ami familia. (7:3:A)

Preocupacion: cuando no he terminado algo que
debo entregar, cuando alguna alumna tiene un
problema. (7:4:A)

Inseguridad: cuando no me retroalimentan de como
estoy realizando mi trabajo. (7:5:A)

Algunas veces en casa estoy irritada, pero la
verdad, procuro separar las cosas para no afectar
mi desempefio laboral. (7:6:A)

Preocupacion: el bienestar de mi familia, amigos y
alumnas. (7:8:A)

Inseguridad: un trabajo nuevo, el no
informacioén (7:9:A)

recibir

Estos sintomas se presentan cuando estoy nerviosa
o bien cuando estoy molesta, mas que todo con mi
familia. (8:1:A)

En el trabajo cuando veo gente tiene un puesto y no
demuestra que es incompetente enél. (8:2:A)
Cuando se ve afectada la percepcion del
pensamiento, es cuando tengo problemas
con mi familia, mas que todo con mi hija
adolescente. Ahi es cuando mas me afecta
porque comienzo a pensar de todo mas que
todo me cuestiono la forma en que educo a
mis hijos. (8:3:A)

Creo que me afecta mucho, el cémo estoy
educando a mi hija, si en realidad estoy tomando
las mejores decisiones, me siento muy insegura en
ese sentido. Ya que el que ella este pasando por la
adolescencia me ha costado mucho estar estables
ellayyo. (8:4:A)

Sintomas
fisiologicos

Cuando voy manejando es cuando me siento mas
insegura porque a cémo estd la violencia en las
calles creo que salir a las calles me da mucho
temor, inseguridad y preocupaciéon. Mas aun si voy
yo sola con mis hijos. (5:1:B)

Bueno cuando los sintomas fisioldgicos se
presentan, me duele mucho la cabeza y pues
mareos, a raiz del dolor de cabeza. Creo que esto
se da cuando mis hijos tienen algin problema.
(5:2:B)

Los dolores de cabeza si han sido frecuentes pero
los he podido calmar con un analgésico. Se
presentan cuando estoy en medio de algin
problema con mi trabajo o con mi familia.(5:3:B)

Los mares se presentan con el dolor de cabeza,
yo lo atribuyo mucho por la baja de aztcar. Es mas
que todo cuando me desvelo. Es por el trabajo.
(6:1:B)

A veces es por migrafia pero es cuando tengo muy
baja la azlcar y prension, esto siempre por los
desvelos o por el clima. Todo esto siempre de la
mano de los problemas diarios que enfrento en mi
trabajo.(6:2:B)

El muscular, es por la tensién, obviamente por el
area laboral y también se incluye el area familiar,
tension en el cuello. El respirar es cuando se me
baja la azlcar, cuando estoy en shock y tengo muy
baja la azlcar. El crujir dientes desde siempre.
(6:3:B)

No padezco de mucho dolor de
cabeza, pero la mayoria se
dan por la inseguridad que
siento a veces en mi trabajo.
(7:1:B)

Los temblores se dan, mas que todo cuando
estoy bajo mucho estrés y niveles altos de
ansiedad en mi trabajo, méas que todo si hay
algun problema con alguna alumna. (8:1:B)
Cuando estoy muy molesta, son frecuentes,
pero se dan méas cuando me molesto mucho
con las demas personas. En el area laboral
mas que todo. (8:2:B)

El sentir el malestar, gestos de incomodidad,
presiono mucho los dientes. Eso pasa
cuando me altero mucho en mi trabajo o
cuando estoy pasando alguna situacién en
particular con mi hija. (8:3:B)

Sintomas Motores

Bueno creo que realmente solo cuando estoy bajo
es estrés en el trabajo, cuando pasa algin
problema con alguna de nuestras alumnas.

Bueno creo que realmente solo cuando estoy bajo
es estrés en el trabajo, cuando pasa algin
problema con alguna de nuestras alumnas.(5:1:C)

Bueno en realidad soy wuna persona muy
perfeccionista que prefiere que todo salga
perfectamente y como estaba planeado. Cuando
debo entregar algo en el trabajo, y quiero hacerlo de
una vez y por alguna u otra razén no lo puedo
hacer, me molesto mucho y pues la verdad soy de
las que piensan que no se puede posponer nada,
que todo se debe hacer en ese momento. Y es ahf
donde fumo en exceso. (5:2:C)

Estos sintomas afectan en cada final
de unidad, que se acumula toda la
papeleria que se acumula todo lo que
tengo que hacer.(6:1:C)

En el area familiar cuando se enferma
una de mis hijas o mis papas.(6:2:C)

En el area social porque no me abro
tan facilmente, como que si soy
concha. Es muy dificil que comparta
problemas familiares y laborales con
alguien mas. Ser mas selectiva con mi
grupo social. No doy tan facil apertura
a. (6:3:C)

Llorar; cuando he tenido pérdidas
familiares cercanas, cuando he
vivido algin momento dificil.
(7:1:C)

Quedarse paralizado: me ha
ocurrido solamente una vez,
cuando tuve un incidente laboral
Sensacién de tension: cuando se
me acumula el trabajo, cuando
hay algin problema familiar o
laboral.(7:2:C)

Bueno cuando estoy bajo una
situacién de estrés y cuando no me
gusta la situacion a la que tengo que
enfrenarme, méas cuando me siento
molesta. En mi trabajo, claro. (8:1:C)
Cuando alguien no demuestra su
capacidad en un trabajo, cuando me
molesto con mi hija. Esos son los
momentos en los que se presenta la
tension. (8:2:C)
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“Cuando me
pongo a pensar en
dinero, tengo que
estar en la casa,
cumplir como
mama, ... cuando
me pongo a
pensar en todo lo
que tengo que
hacer, cuando veo
mis  obligaciones,
es una situacion
compleja  porque
uno de padre
soltero la tiene que
hacer de mama y
papa..." (1:A)

Preocupacion  es
poder llevar a mi
casa lo
necesario...
estabilidad, tanto
como econdmica
como emocional a
mi hijo, esa es
como mi prioridad.
... yo estoy con él,
tengo pagar la
casa, todo, las
responsabilidades
es mi mayor
preocupacion,
como voy a
mantener a mi hijo
si algo me pasa,
que va ser de él.
(6:A)

. lo que sucede
en el colegio y lo
que sucede en la
casa te lleve a un
nivel bastante alto
de ansiedad,
cuando se juntan.
(3:A)

“Cuando se pone
a pensar en los
hijos, los pagos,
las casas, y todo
va relacionado
con el trabajo, ...”
(2:A).

Cuando muchas
veces llega el
estrés al nivel en
el que uno dice
pero que tengo, y
se da cuenta que
lo que sucede en
el colegio y lo
que sucede en la
casa te lleven a
un nivel bastante
alto de ansiedad,
cuando se juntan.

. no me puedo
concentrar, como
dirian, no estas al
100% que
requiere la
responsabilidad
que requiere un
docente, ... y hay
tanto mas que
hacer que uno
tiene que muchas
veces si uno se
deprime uno
dice, pues no ya
no hago nada,
pero eso
simplemente no
se puede, porque
el trabajo se
acumula, por un
lado en el trabajo

como
Anaranta (A-A\

Y en la pareja,
si yo no estoy
contenta mi
pareja tampoco
puede estar
contenta y si

no estoy
tranquila mi
pareja
tampoco.
Entonces

tampoco puede
darle el tiempo
ni el carifio que
tengo por ellos,
porque  estoy

con todos
estos sintomas
porque
presento
mareos o]
alguna otra
cosa mas.
(5:A)

:

principalmente,

en los ataques
de ansiedad, una
vez pensé que
me iba a dar un

ataque al
corazoén. .
Desde que

empecé a tener
mis ataques de
ansiedad,
empiezo a
temblar o cuando
me enojo o
cuando se
presenta una
emocion muy
grande.

Pero es ante lo
mismo, que
tengo que pagar,
que tengo que
hacer. Mas que
todo son
problemas, no
econémicos, es
mas la pena de
qué pasa si no
puedo pagar
esto, que pasa si
no puedo pagar
el otro. Es mas
que todo a raiz
de las
preocupaciones

familiares. (3:B)

Se dan ante
situaciones de
demasiado
estrés, cuando
hay emociones
fuertes, pienso
que estoy muy
cansada. Me
da como
vértigo. Es un
cansancio
extremo, y
entonces
pienso mucho
en eso. Y

aunque
duerma no
descanso bien,
entonces lo

mareos siguen
durante el dia,
y ya me enojo
y viene la
ansiedad. A
veces siente
que no puedo
respirar.
MAREOS.
(2:B)

Y aun que
trato de
controlar que
me duele la
cabeza, o me
mareo o0 Si
me siento
mal, pero si
tengo que iry
ver a alguien
lo hago pero
me estoy por
un tiempo
corto
socialmente
agradable
pero  mejor
me voy a mi
casa.(4:B)

\ 4 \ 4 A 4
PAREJA | | FAMILIAR | | SOCIAL
En la Cuando no En mi

mayaria de hay un situacién
snuai:jloneﬁ order:j, | social es
cuando hay cuando las donde han
ansiedad, yo cosas no van

afectado
paso mucho como yo lo ,
tiempo sola, he planeado mas,
cuando n hacer, con mi porque _
estoy con mi hijo por mejor S
pareja y no ejemplo, a mi estoy
sé si es me gusta molesta,
ansiedad o mucho tener mejor me
aburrimiento It?s cosals quedo en
no tengo ajo control. mi casa, no
nada que Y entonces

salgo  por
hacer, y voy cuando no
a buscar a la tengo el semanas, y
refrigerada, control se me quedo_
solo porque presenta la sola en mi
no tengo tension. (2 casa por
nada  que 9] semanas,
hacer. O hay yo soy libre
m”‘?hg d d en mi casa,
ansiedad - de entonces
algo va

me encanta
pasar, algo q
tengo que qguedarme
hacer en casa.
entonces Ahi es
para aliviar donde mas
esa afecta. (3:

sensacion, a
comer. (1: C)

C)
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Es cuando he llegado a
tomar una decision. Y
me va mal, entonces
como que vuelvo a
decirme, si tienen razén
no soy buena para esto,
ya que cuando se rompe
un matrimonio, te tiran tu
autoestima, estas por los
suelos y la otra persona
es la que sirve mejor que
ta.

Nuevamente en esta
relacion  afectiva para
que no me vuelvan a
fallar y no quedarme
como que hola que tal,
como estas yo te ayudo
con gusto. ... porque
estoy de alfombra de
todo el mundo. (2:1:A)

Me esta costando tomar
decisiones y no. Todavia
me aferro a mi ex
esposo. Ya no deberia
de depender. Entonces
si me ha costado decidir
por mi sola. Sé que las
puedo tomar pero no me
gusta estarlas tomando
sola, el compartirlo me
hace sentir bien, aunque
sea con la persona que
ya no quiero estar.

Estoy consciente que mi
ex esposo tiene una
nueva vida y ha
cambiado  muchisimas
veces de pareja, yo he
respetado esos espacios
pero cuando veo en el
WhatsApp una foto
nueva de él
compartiendo y viviendo
lo que vivian conmigo
ahi me afecta,

No
existian
relacion
es mas
abiertas
. Me
meti
mas a
aprend
er como
era el
trabajo.
Y estar
al
pendien
te del
mismo
ya que
no me
podia
dar el
lujo de
perder
mi
trabajo.
(2:2:A)

Cuando me entra
esta ansiedad es
cuando mis hijas se
van con su papa el
fin de semana y me
quedo sola en mi
casa, 2:3:A)

Pero pienso que voy
hacer cuando mi ex
esposo me deje de
pasar la pension de
las nenas digamos,
entonces cada vez
que regresa ese
pensamiento,
entonces tengo que
empezar a ver que
hoy hacer yo ahora.
(2:5:A)

El pensar, en que
hice yo para merecer
esto. La vivienda es
lo que mas me
preocupa, estoy
insegura en el
sentido en que, qué
debo hacer y le digo
ami El no saber si en
un futuro voy a tener
una casa.

En cuanto a la
preocupacion y la
tensiébn como ya te
habia mencionado se
me hace mas fécil
ocultar porque en el
iry venir del dia a dia
no tengo es tiempo
de compartir con
ellas mis

preocupaciones.(2:7:
AN

Se presentan,
como te digo,
cuando estoy
sola y mis hijas
no estan en mi
casa. No me
gusta sentirme
asi y te decia, es
cuando mas
lloro, lloro y lloro
y la verdad luego

vienen los
dolores de
cabeza y el
malestar.

Siento, como

muy ansiosa, no
se me siento. Me
empiezo a sentir
no sé, me duele
la cabeza, Ila
garganta y luego
sacudo la cabeza
y mejor sigo.
(2:3:B)

La verdad ahorita
vivo mas en paz,
porgue siempre mi
ex  esposo, mi
mama, siempre
juzgaban, criticaban
y siempre era de
estar presente de
complacerlos. Y
ahora ya no tengo
temor de
equivocarme.
DOLORES
GASTRICOS.
(2:1:B)

SINTOMAS MOTORES

!

FAMILIAR

!

En el momento que
mas se presenta es
cuando mis hijas
pelean, vamos en el
carro y les digo ya, o se
bajan del carro o se
salen de la casa pero
ya. Y porque se los
digo repetidamente y
de verdad que no me
hacen caso y ya de
verdad me molesta.
Pero ese es el
momento en que me
ponen mas tensa, si no
intervengo ellas siguen
si no les pongo un alto
no paran. (2:1:C)

Como ya te he dicho
todo esto afecta cuando
estoy sola en mi casa y
mis hijas se van con su
papa, pienso una y otra
vez en que yo deberia
ir con ellas y que ese
es mi lugar pero sé que
no es asi que las cosas
del divorcio se dio y
aue es lo meior.(2:2:C)
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La 3 L?st_ molestias L?St' molestias Cuando se Decaimiento, El dolor de
preocupacion gastricas son porque gastricas  son 4 i
mas que todo puede que me porque  puede presentan desanimo 'y cabeza a
tenoa baio ue me pues lo que en algunas
es cuando algo manteng y q . . veces las
no me sale mucha ansiedad vy mantenga bajo siento es ocasiones )
como lo he eso replica en I_mi mucha anl_siedad como te deseos de relaciones
estémago. 0s y eso replica en . .
planea.d]f) ya.LI'sea dolores  musculares mi estomago. decia son los estar en l‘!n mterperso
con mi tamiia o porque mi trabajo me Los dolores dolores  de lugar sin nales
con mi pareja. exige estar mucho musculares cabeza bulla.
El  dolor de tiempo parada o en porque mi mareos Cuando porque no
cabeza se da momentos que tengo trabajo me exige ! tengo
por las mucha actividad con estar mucho dolores estoy
tensiones  que mi familia.(3:2:A) tiempo parada o musculares y pasando por deseos de
tengo en el dia en momentos las molestias problemas hablar 0
y no me da Me  duele el que tengo astricas laborales
tiempo de estbmago y dolor mucha actividad g . ) . ! escuchar.(
comer  algo. de cabeza. Me con mi Considero prefiero estar 3:3B
(3:1:A) preocupo  si  hay familia.(3:2:A) gue se dan en silencio :3:B)

En cuanto a la
angustia no es
muy seguido
porque trato de
medir el tiempo
y hacer las
cosas lo mas
répido posible..
(3:4:A)

Solamente con
un dolor de
cabeza o llegan
hasta migrafia
intensa, que
puede  durare
todo el dia. Por
razones de
preocupacion
con mi pareja.
(3:7:A)

muchas actividades
por realizar y no
tengo el tiempo a mi
favor.

Me cuesta mucho el
discernir mis
problemas del trabajo
con los de mi familia,

En las mafanas
tengo medido mi
tiempo para ir a dejar
aminena pequefia al
colegio y después
irme a trabajar

Tratar de llegar
siempre puntual a
trabajar y salir rapido
por ir a traer a mi
nena pequefia.
(3:5:A)

En cuanto a los
mareos,

considero  que
se hacen mas

frecuentes
cuando estoy
bajo una
situacion de
mucha

ansiedad, como
te decia por las
mafanas,
cuando me
atraso y pienso
que tal vez no
llegaré a tiempo
a mi
trabajo.(3:6:A)

cuando estoy
pasando por

problemas
con mi
pareja, tal

vez yo sé
gue no son
muy grandes
los

problemas
pero de
cierta forma
Si me
afectan.
(3:1:B)

por un rato y
dejar todo
por un lado y
estar en un
lugar sin
bulla. (3:2:B)

En
problemas
gastricos el
no poder
ausentarme y
tener que ir a
laborar
sintiéndome
mal y no
poder dar el
cien por
ciento de mi.
(3:4:B)

\ 4
LABORAL

Cuando hay
exceso de
trabajo y
poco tiempo
para
realizarlo.
Esto
sucede
tanto en
casa como
en el area
laboral.
(3:1:C)
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Hemos tenido
varios
problemas
monetarios, por
eso es la
incertidumbre
hacia el futuro,
pues ahi si que
muchas veces
las reacciones
con sobre salto
ya que tendria
que hacer
recibido algo y
no lo recibo,
indecisa hacia
el problema,
siempre el
miedo de la
estabilidad
econémica con
mi hija. (4:1:A)

La nena se me
viene abajo y
me hace sentir
mal. Realmente
lo que me
preocupa es el
bienestar de mi
hija.

Mi preocupacion
es siempre del
lado monetario.
La inseguridad
misma si me va
depositar 0 no
el dinero que
necesito. (4:3:A)

!

incertidumbre
si el papa de la
nena me va
poder
depositar o no,
pues lo mejor

que puedo
hacer es
fumar.

Bueno yo

realmente no
vivo con el
papd de mi
hija, entonces
eso si afecta
un poco,
porque por
ejemplo, me
tendria que
haber
depositado y
no lo hizo y
eso la verdad
me mantiene
ansiosa y con
angustia,
porque tengo
que hacer un
montén de
pagos y eso Si
me molesta.

:

v

!

!

| FAMILIAR |

| | FAMILIAR |

PAREJA
El  detonante Yo Si
es cuando veo padezco

mal a mi hija,
es ahi donde
se presentan.
La frecuencia
pues ya no he
tenido muchas
migrafias.
(4:2:B)

Son mas
frecuentes

cuando tengo
migrafas, es a
raiz de eso

que se
presentan
estos
sintomas, la

verdad es que
el crujir dientes
si es bastante
fuerte, o sea
ya hasta me
fracture un
diente. Y la
migrafia como
le decia
también es
fuerte.  Todo
esto siempre
gue veo mal a
mi hija por su
papé. (4:3:B)

mucho de
migrafias vy
fue a raiz de
mi
separacion 'y
la forma en
que se dio,
ya que la
mama de él
fue quien me
llamo  para
decirme mire
ya no va
regresar,
entonces ya
pase con una
migrafia de
tres dias.
(4:1:B)

PAREJA
Al estar Es
escuchando el especificamente
NO. ahi es en los hombros,

! es cuando se
cuando se ituaci

dan situaciones

presgnta la de dinero,
tension

siempre de
parte de mi ex
pareja. (4:2:C)

cuando el padre
de mi hijja me
dice que ya no
podra depositar,
principalmente

es cuando pierdo
el control de
alguna situacién
y no tenia
previsto que eso

pasara asi.
(4:1:.C)
Me cambia

mucho el animo,
no remato con
nadie, pero en mi
si hace que me
encierre. Para no
c contagiar mi
mal humor, para
que mi hija no
vea que es
porque su papa
hace algo malo.
Ella ve que si
estoy  enojada,
pero me aislo
con tal de que
ella no me vea
que estoy mal.
(4:3:.C)




SUJETO 5

SINTOMAS COGNITIVOS.- SUBJETIVOS

!

!

FAMILIAR ‘

’ LABORAL ‘

}

!

SINTOMAS FISIOLOGICOS

SINTOMAS MOTORES

FAMILIAR

Es el tener a mis
hijjos enfermos, el
hecho de salir en el
carro, el que vengan
cambios nuevos en
mi vida y con eso
viene la
improvisacion y el no
sentirme segura en
donde estoy, no he
gusta que las cosas
no salgan como lo he

planeado, bueno
también puedo
mencionar el

cansancio 'y los
problemas con mi
trabajo. (5:1:A)

En el éarea familiar
cuando alguno de
mis hijos esta
pasando por algin
problema o esta
enfermo.(5:3:A)

Cuando voy
manejando es
cuando me siento
mas insegura porque
a como estd la
violencia en las
calles creo que salir
a las calles me da
mucho temor,
inseguridad y
preocupaciéon.  Mas
aun si voy yo sola
con mis hijos. (5:4:A)

Es el tener a mis hijos
enfermos, el hecho de
salir en el carro, el que
vengan cambios nuevos
en mi vida y con eso
viene la improvisacién y
el no sentirme segura
en donde estoy, no me
gusta que las cosas no
salgan como lo he
planeado, bueno
también puedo
mencionar el cansancio
y los problemas con mi
trabajo. (5:1:A)

En mi trabajo
especificamente es
donde mas se

presentan, por tener
problemas y por estar
muy cansada y tener
que usar por mucho
tiempo la
computadora.(5:2:A)

Cuando estoy en
momentos de estrés,
por ejemplo el estar en
las Ultimas semanas de
la unidad con mis
alumnas, la entrega de
notas y en el area
familiar cuando alguno
de mis hijos esta
pasando por algin
problema o esta
enfermo.(5:3:A)

Cuando voy
manejando  es
cuando me
siento mas

insegura (5:1:B)

Me duele mucho
la cabeza 'y
pues mareos, a
raiz del dolor de
cabeza. Creo
que esto se da
cuando mis hijos
tienen algun
problema.
(5:2:B)

Los dolores de
cabeza son
cuando estoy en
medio de alguin
problema con mi
trabajo o con mi
familia.(5:3:B)

Bueno creo que
realmente solo
cuando estoy bajo es
estrés en el trabajo,
cuando pasa algun
problema con alguna
de nuestras alumnas.

Bueno creo que
realmente solo
cuando estoy bajo es
estrés en el trabajo,
cuando pasa algin
problema con alguna
de nuestras
alumnas.(5:1:C)

Prefiero que todo
salga perfectamente y
como estaba
planeado. Cuando
debo entregar algo en
el trabajo, y quiero
hacerlo de una vez y
por alguna u otra
razon no lo puedo
hacer, me molesto
mucho y pues la
verdad soy de las que
piensan que no se
puede posponer nada,
que todo se debe
hacer en ese
momento.
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SUJETO 6

SINTOMAS COGNITIVOS.- SUBJETIVOS

!

’ | ARORAI

!

La prepotencia que generan otras
personas sin haber tenido mayor
relacion, los presento actualmente
en el area laboral y en los
momentos en que no estoy
estable, cuando hay falta de
comunicacion.. (6:1:A)

Cuando no estoy segura en donde
estoy, como te digo cuando las
cosas por las que estoy pasando
no estan claras. (6:2:A)

Me afecta en el sentido en que
como me aislo a esperar que me
tranquilice y se me pase y ya
después ya comienzo a actuar
normal. Por qué las demas
personas no tienen la culpa de
c6mo me siento.

Ahorita en el area laboral que no
nos decian que grado ibamos a
dar, que materias ni que iba a
suceder con nosotros a fin de afio,
gque vamos hacer préacticamente.
Es cuando no estoy segura de que
va suceder conmigo. (6:3:A)

Como te digo, las cosas negativas
se pegan. Me preocupaba cierta
negatividad de las demés
personas y eso me generaba
mucha ansiedad. Yo se mi trabajo,
pero a veces da cierta inseguridad
porque los padres de familia estan
muy al pendiente de todo. Me da
incertidumbre lo que ellos piensen.
(6:4:A)

SINTOMAS FISIOLOGICOS

v

LABORAL |

!

Los mares se
presentan con el
dolor de cabeza, yo
lo atribuyo mucho
por la baja de
azucar. Es mas
que todo cuando
me desvelo. Es por
el trabajo. (6:1:B)

A veces es por
migrafia. Todo esto
siempre de la
mano de los
problemas diarios
que enfrento en mi
trabajo.(6:2:B)

El muscular, es por
la tension,
obviamente por el
area laboral vy
también se incluye
el area familiar.
(6:3:B)

SINTOMAS MOTORES

A 4

\ 4

\ 4

LABORAL | | FAMILIAR | |

SOCIAL

!

!

:

Estos
sintomas
afectan en
cada final de
unidad, que
se acumula
toda la
papeleria
que se
acumula todo
lo que tengo
que
hacer.(6:1:C)

En el area
familiar

cuando se
enferma

una de mis
hijas o mis
papas.(6:2:C)

En el érea
social porque
no me abro
tan
facilmente,
como que Si
soy concha.
Es muy
dificil que
comparta
problemas
familiares vy
laborales con

alguien mas.
Ser mas
selectiva con
mi grupo
social. No
doy tan facil

apertura a.
(6:3:C)




SINTOMAS COGNITIVOS.- SUBJETIVOS
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SUJETO 7

SINTOMAS FISIOLOGICOS

SINTOMAS MOTORES

LABORAL ‘ ’ FAMILIAR ‘ ’

SOCIAL

!

!

s

LABORAL

A 4

\ 4

LABORAL | | FAMILIAR

Preocupacion: En
el trabajo, cuando
hay mucho trabajo
por entregar o
alguna de mis
alumnas tiene un
problema.. (7:1:A)

Inseguridad:
cuando me toca
realizar algo por
primera vez. Ante
lo desconocido. En
mi trabajo mas que
todo. (7:2:A)
Preocupacion:
cuando no he
terminado algo que
debo entregar,
cuando alguna
alumna tiene un
problema. (7:4:A)

Inseguridad:
cuando no me
retroalimentan de
como estoy
realizando mi
trabajo. (7:5:A)

Algunas veces en
casa estoy irritada,
pero la verdad,
procuro separar las
cosas para no
afectar mi
desempefio
laboral. (7:6:A)

Inseguridad: un
trabajo nuevo, el
no recibir
informacion (7:9:A)

Preocupacion:
en el ambito
familiar cuando
mis hijos o mi
esposo tienen
alguna

dificultad, han
salido en la
noche y no
llegan. (7:1:A)

Dificultad para
decidir: me ha
ocurrido
algunas veces
cuando son
decisiones
personales,
referente a mi
familia. (7:3:A)

Preocupacion:
el bienestar de

mi familia,
amigos y
alumnas.
(7:8:A)

Preocupacion:
En lo social
cuando alguna
amiga
(cercana) tiene
algun
problema.
(7:1:A)

No padezco
de mucho
dolor de
cabeza,

pero la
mayoria se
dan por la
inseguridad
que siento a
veces en mi
trabajo.

(7:1:B)

!

!

Quedarse
paralizado:
me ha
ocurrido
solamente
una vez,
cuando tuve
un incidente
laboral

Sensacion de
tension:
cuando se
me acumula
el trabajo,
cuando hay
algin
problema
familiar 0
laboral.
(7:2:C)

Llorar:
cuando he
tenido
pérdidas
familiares
cercanas,
cuando he
vivido algun
momento
dificil. (7:1:C)




SUJETO 8

SINTOMAS COGNITIVOS.- SUBJETIVOS

!

!

SINTOMAS FISIOLOGICOS

SINTOMAS MOTORES

’ FAMILIAR ‘ ’ LABORAL ‘

-

!

A 4

\ 4

| FAMILIAR | |

LABORAL |

.

!

.

!

LABORAL | | FAMILIAR |

Estos sintomas
se  presentan
cuando  estoy
nerviosa o bien
cuando  estoy
molesta, mas
que todo con mi
familia. (8:1:A)

Cuando tengo
problemas con
mi familia, mas
que todo con mi
hija
adolescente.
Ahi es cuando
mas me afecta
porque
comienzo a
pensar de todo
mas que todo
me cuestiono la
forma en que
educo a mis
hijos. (8:3:A)

Creo que me
afecta mucho,
el como estoy
educando a mi
hija, si en
realidad estoy

tomando las
mejores

decisiones, me
siento muy

insegura en ese
sentido. (8:4:A)

En el trabajo
cuando veo
gente tiene un
puesto 'y no
demuestra que
es
incompetente
en él. (8:2:A)

El sentir el

malestar,
gestos de
incomodidad,
presiono
mucho los

dientes. Eso
pasa cuando

me altero
mucho en mi
trabajo o]
cuando estoy
pasando
alguna

situacion  en
particular con
mi hija. (8:3:B)

Los temblores
se dan, mas

que todo
cuando  estoy
bajo mucho
estrés y niveles
altos de
ansiedad en mi
trabajo, mas

que todo si hay
algin problema
con alguna
alumna. (8:1:B)

Cuando estoy
muy  molesta,
son frecuentes,
pero se dan
mas cuando me
molesto mucho
con las demas
personas. En el
area laboral
mas que todo.
(8:2:B)

El  sentir el
malestar,
gestos de
incomodidad,
presiono mucho
los dientes. Eso
pasa  cuando

me altero
mucho en mi
trabajo o

cuando  estoy
pasando alguna
situacion en
particular  con
mi hija. (8:3:B)

:

!

Bueno
cuando estoy
bajo una
situacién de
estrés y
cuando no
me gusta la
situacion a la
que tengo
que
enfrenarme,
mas cuando
me siento
molesta. En
mi trabajo,
claro. (8:1:C)

Cuando

alguien  no
demuestra su
capacidad en
un trabajo,
cuando me
molesto con
mi hija. Esos
son los
momentos en
los que se
presenta la
tension.

(8:2:C)

Cuando

alguien  no
demuestra su
capacidad en
un trabajo,
cuando me
molesto con
mi hija. Esos

son los
momentos en
los que se
presenta la
tension.
(8:2:C)
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4.3. Anédlisis de resultados
Caso 1

El sujeto 1, indica tener 48 afnos, su estado civil es divorciado por 15
afos. Su hijo es un adolescente de 17 afios. Se relacion6 como mujer
divorciada, con hijo adolescente y trabaja como docente en una institucion

privada.

El sujeto 1, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba problemas en el area laboral y de pareja. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, preocupacion, inseguridad,
dificultad para decidir, pensamientos negativos sobre si mismo,
pensamientos negativos sobre el futuro, temor a la pérdida de control,
dificultad para concentrarse, insomnio, aprension, anticipacion de lo peor,
cambios de humor y sensacion de debilidad. En el siguiente grupo de
sintomas fisioldgicos, indicoé presencia de temblores, sudoracién, molestias
géstricas, dolores de cabeza, mareos, dolores musculares, rigidez, vision
borrosa, escalofrios y sensaciéon de ahogo. Por ultimo, en el grupo de
sintomas motores, sefala; comer en exceso, tartamudear, llorar,
imposibilidad de relajarse, sensacion de tension, temblores, sensacion de

inquietud, insatisfaccion y vértigos.

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 1
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones:
“Cuando me pongo a pensar en dinero, tengo que estar en la casa, cumplir
como mama, cuando veo una fotografia grande (de ella y su hijo), cuando
me pongo a pensar en todo lo que tengo que hacer, cuando veo mis
obligaciones, es una situacion compleja porque uno de padre soltero la
tiene que hacer de mama y papa entonces, en diferente momentos, cuando
se pone a pensar en los hijos, los pagos, las casas, y todo va relacionado
con el trabajo, y te llamaron y es un fin de semana y eso algo que hay

que hacerlo y no puedes decir que no”. Cuando habla acerca de como se
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presentan estos sintomas refiere: “Uno se distrae un poco, porque uno se
sumerge en lo que esta haciendo y como uno pone ciertas cosas a un lado,
pero cuando muchas veces llega el estrés al nivel en el que uno dice pero
gue tengo, y se da cuenta que lo que sucede en el colegio y lo que sucede
en la casa te lleven a un nivel bastante alto de ansiedad, cuando se juntan.
Yo trato de separarlos pero llega un momento en el que uno nada mas es
humano y se te desbordan los pensamientos, sentimientos y las

dificultades”.

Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marcé presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: “Bueno pues en el area de trabajo no me puedo
concentrar, como dirian, no estas al 100% que requiere la responsabilidad
gue requiere un docente, porque uno tiene que estar al pendiente de
absolutamente todas las nifias, cada nifia es un mundo y hay tanto mas
gue hacer que uno tiene que muchas veces si uno se deprime uno dice,
pues no ya no hago nada, pero eso simplemente no se puede, porque el
trabajo se acumula, por un lado en el trabajo como docente. Y en la pareja,
Si yo no estoy contenta mi pareja tampoco puede estar contenta y Si no
estoy tranquila mi pareja tampoco. Entonces tampoco puede darle el
tiempo ni el carifio que tengo por ellos, porque estoy con todos estos
sinfomas porque presento mareos o alguna otra cosa mas”. Al hablar
sobre los pensamientos que tiene cuando los sintomas cognitivo —
subjetivo se presentan, menciona: “Pienso, la verdad que no son
pensamientos claros y concisos, es como que si pusiera todos los
problemas en un botecito y los revolviera y entonces todos los
pensamientos estan revueltos y tengo que hacer esto y lo otro, y todo esto
paso, pagar esto hacer lo otro. No encuentro soluciones en ese momento
porque me estoy preocupando nada mas, no pienso en una solucién. No se
presenta algo claro, todo esta revuelto en mi cabeza, salen culpas. Cuando
me divorcie me tuve que despedir de mi gato y perro y esto es lo que me

perturbo por muchos afios de afios. No me dejaban estar bien. La
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culpabilidad es lo que siento cuando todos estos sintomas se presentan,
porque pienso que no lo he hecho bien. Siempre esta la critica de mi

mama, y ella es asi una controladora”

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 1, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacién: “Bueno mi mayor preocupacién es poder llevar a mi
casa lo necesario para que estemos bien, darle una buena, no con tanta
riqueza, pero una buena vida y estabilidad, tanto como econémica como
emocional a mi hijo, esa es como mi prioridad. Tener lo suficiente para
poder decirle estamos bien, el solo pensar que pueda pasar hambre o frio,
no, no, esa es mi mayor preocupacion e inseguridad. Porque me pongo a
pensar, que sucediera si algo me pasara a mi quien va cuidar a mi hijo, si
sé que tiene a su papa. Pero yo estoy con él, tengo pagar la casa, todo, las
responsabilidades es mi mayor preocupacion, como voy a mantener a mi

hijo si algo me pasa, que va ser de él’.

En cuanto a los sintomas fisiol6gicos, menciona que los temblores
se presentan: “principalmente, en los ataques de ansiedad, una vez pensé
gue me iba a dar un ataque al corazén. Porque eso es exactamente lo que
senti, mi hijo tenia como dos afios, y estabamos en ese tiempo muy bien,
no habia problemas economicos, pero habian muchos problemas
emocionales ya que mi matrimonio desde el principio estuvo un poco dificil
y viviamos muy lejos de mi familia, me sentia aislada y muy, muy sola. El
trabajaba mucho y estaba en un pais ajeno y muy distante, no me gustaba
donde viviamos, pero habia muchas cosas negativas. No trabajaba, tenia
gque estar muy tranquila. Pero esa vez estabamos caminando y empecé a
sentir que todo me daba vueltas, a temblar, pensé en realidad que era un
atague al corazén entonces desde que empecé a tener mis ataques de
ansiedad, empiezo a temblar o cuando me enojo o cuando se presenta una
emocion muy grande. Pienso se me bajo la presién, que me paso. Esto a

raiz desde el primer problema. Esto no sucede actualmente con mucha
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frecuencia, con dos o tres veces al arfio”. En cuanto a los mareos
menciona: “Se dan ante situaciones de demasiado estrés, cuando hay
emociones fuertes, pienso que estoy muy cansada. Me da como vértigo. Es
un cansancio extremo, y entonces pienso mucho en eso. Y aunque duerma
no descanso bien, entonces lo mareos siguen durante el dia, y ya me enojo
y viene la ansiedad. A veces siente que no puedo respirar”. Se hace
mencion de los dolores de cabeza presentados, a los que el sujeto 1 indica:
“Son més frecuentes que los mareos, ya sé como controlarmelos muchas
veces, y a veces empiezan de poquito a poquito, eran mas frecuentes
antes. Pero es ante lo mismo, que tengo que pagar, que tengo que hacer.
Mas que todo son problemas, no econdmicos, es mas la pena de qué pasa
si no puedo pagar esto, que pasa si no puedo pagar el otro. Es mas que

todo a raiz de las preocupaciones’.

Cuando los sintomas fisiologicos se presentan, indica: “Bueno ahora
me digo, “tranquila, ya se lo que es, ya sé que es lo que tengo”. No como
las primeras veces que me dio mas temor. Trato de decirme a mi misma
no, tranquila todo va estar bien. Una vez le dije a mi hijo, y ahora si a comer
frijoles, y me dice mami usted siempre dice lo mismo y siempre estamos
bien. Esa fue una gran leccién de no estar me quejando si en verdad no
necesito quéjame, si todo el mundo quisiera tener mas dinero o gracias
Dios que lo unico que me hace falta es mas dinero ENTONCES ME HAGO
Ml PROPIA TERAPIA, YA QUE SIEMPRE HE ESTADO BIEN Y LA ME
QUEDO ALVIDADA Y CUANDO NO ENTONCES ME TOMO UNA
PASTILLITA Y YA QUEDO MAS ALIVIADA”. El sujeto 1, menciona que
fisicamente siente: “Fisicamente, me falta respiracion, se me nubla la vista,
hay mareos, siente como que el cuerpo me pesa, inicia en las manos.
Como que mi cuerpo pesara toneladas. Basicamente es eso. Y luego poco
a poco empieza a calmarse y luego poco a poco inicia el dolor de cabeza 'y

los otros sintomas”.
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En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los
presentan en la siguiente situacién: “Cuando ya que vienen las
preocupaciones de dinero, responsabilidades con mi hijo. Como le decia
cuando duermo y me pongo a pensar en todos los problemas que vienen si
mi hijo se queda solo, que pasaria si no hago esto o aquello a tiempo.
Cuando me llegan a la cabeza miles de pensamientos”. Dentro de los
sintomas motores presentados se encuentra el comer en exceso, a lo que
el sujeto 1 indica: “En la mayoria de situaciones cuando hay ansiedad, yo
paso mucho tiempo sola, cuando no estoy con mi pareja y no sé si es
ansiedad o aburrimiento no tengo nada que hacer, y voy a buscar a la
refrigerada, solo porque no tengo nada que hacer. O hay mucha ansiedad
de algo va pasar, algo tengo que hacer entonces para aliviar esa
sensacion, a comer. Cuando estoy aburrida como no hay nada que hacer a
comer”. La sensacion de tension esta presente cuando “Cuando las cosas
no estan, mmm cuando estan fuera de mis manos para arreglarlas. Cuando
no hay un orden, cuando las cosas no van como yo lo he planeado hacer, a
mi me gusta mucho tener las cosas bajo control. Me gusta llevar las cosas
tranquila, pero para estar tranquila, para mi es tener las cosas bajo control.
Y entonces cuando no tengo el control se presenta la tension”. Estos
sintomas han afectado su vida de la siguiente forma: “Pues, mas qué todo
en mi situacién social, porque mejor si estoy molesta, mejor me quedo en
mi casa, no salgo por semanas, y me quedo sola en mi casa por semanas,
yo soy libre en mi casa, entonces me encanta quedarme en casa. Ahi es
donde mas afecta”. La forma de controlar esto sintomas es “Trato de
poner mi mente en otra situacion y a mi se me nota tremendamente cuando
me algo me moles y si, trato de ser agradable y de reirme pero yo si sé que
no estoy bien, que si algo me esta afectando y estoy un rato pero después
me agarra que me voy y me voy ya. Y aun que trato de controlar que me
duele la cabeza, 0 me mareo o si me siento mal, pero si tengo que ir y ver a
alguien lo hago pero me estoy por un tiempo corto socialmente agradable

pero mejor me voy a mi casa’.
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Caso 2

El sujeto 2, indica tener 43 afos, su estado civil es divorciado por 3
afos. Tiene 2 hijas una de 8 afios y su hija adolescente de 15 afios. Se
relacion6 como mujer divorciada, con hijo adolescente y trabaja como

docente en una institucién privada.

El sujeto 2, indicdé en la primera parte de la entrevista que tiene
dificultades en el area de pareja, familiar, laboral y social. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, preocupacion, inseguridad,
dificultad para decidir, pensamientos negativos sobre el futuro, dificultad
para concentrarse, anticipacion de lo peor y sensacion de debilidad. En
el siguiente grupo de sintomas fisiolégicos, indicd presencia de molestias
gastricas y dolores de cabeza. Por dltimo, en el grupo de sintomas
motores, sefala: Llorar, sensacion de tension, pérdida de interés,

insatisfaccion y tics (palabras positivas).

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 2
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones: “Es
cuando he llegado a tomar una decision, porque si las he tomado. Y me va
mal, entonces como que vuelvo a decirme, si tienen razén no soy buena
para esto, ya que cuando se rompe un matrimonio, te tiran tu autoestima,
estas por los suelos y la otra persona es la que sirve mejor que td, es mejor
gue tu, y entonces no salgo de este ciclo, entonces yo solita me doy los
animos que cuando se presente cualquier sintoma de estos no puedo, no
me lo permito, lloro pero me digo mi Jesus tu estas conmigo ahorita. Y si
me entra esa ansiedad por ejemplo la detecto, la logro controlar, me
aferro mucho a Dios y comienzo a rezary a rezary rezé el rosarioy a los 5
minutos ya estoy tranquila y sigo con mi vida. Hay que ver a las nifias y
entonces se presentan pero los logro controlar.” Cuando habla acerca de

como se presentan estos sintomas refiere: “Si se presentan, pero he
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tratado de que no. No es que no me pueda relajar. Yo misma me relaciono
pero no me meto con nadie, para no caer nuevamente en esta relacion
afectiva para que no me vuelvan a fallar y no quedarme como que hola que
tal, como estas yo te ayudo con gusto. Ser cordial con ellas. Demasiado
servicial con las demas personas y creo que ahi fue el punto en que yo fallé
porque estoy de alfombra de todo el mundo, y me encanta esto. Porque asi
pienso que soy aceptada fue mi vida asi. En la parte laboral, sirvo colabord,
participo y todo pero siempre muy a la distancia. Pero hasta ahora estoy
trabajando en empresa. Ya que siempre fue en una empresa familiar con
Alejandro (ex esposo). Entonces no habia nadie de contacto de relacién de
trabajo mas que con los clientes. No existian relaciones mas abiertas. Me
meti mas a aprender como era el trabajo. Y estar al pendiente del mismo

ya que no me podia dar el lujo de perder mi trabajo”.

Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marcé presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: “Me esta costando tomar decisiones, porque si las tomo
pero digo ala ojala sea buena, ojala sea buena. Y no. Hay muchas que
decidir todavia y todavia me aferro a mi ex esposo. Ya no deberia de
depender. Entonces si me ha costado decidir por mi sola. Sé que las puedo
tomar pero no me gusta estarlas tomando sola, el compartirlo me hace
sentir bien, aunque sea con la persona que ya no quiero estar. Me he
podido ir controlando con todo esto de ir tranquila”. En cuanto a la
percepcion de pensamiento menciona “Ahorita si hay dos cosas que me
hacen pensar en el futuro. Por ejemplo cuando tu tienes tu pareja, tu hogar,
tus suefios, negocios y no te afectaria dejar de trabajar digamos. Pero
pienso que voy hacer cuando mi ex esposo me deje de pasar la pension de
las nenas digamos, entonces cada vez que regresa ese pensamiento,
entonces tengo que empezar a ver que hoy hacer yo ahora, simplemente
mejor ya no lo pienso y esas la forma que he podido manejar sobre mi
futuro. Ahora mi hija grande quiere estudiar fuera de Guatemala, bueno me

guedo con mi hija chiquita, pero el pensar eso, que voy hacer yo, donde
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voy a vivir, voy quedarme en la calle. Y la otra no deberia, pero, estoy
consciente que mi ex esposo tiene una nueva vida y ha cambiado
muchisimas veces de pareja, estoy bien con eso y las parejas han sido
lindas con mis hijas, yo he respetado esos espacios pero cuando veo en el
WhatsApp una foto nueva de él compartiendo y viviendo lo que vivian
conmigo ahi me afecta, pero digo no si ya estoy clara de que esta bien,
pero de igual forma me afecta ver fotos y trato de que no me afecte y me
convenci y me digo no esta bien, est4 bien. Y como te digo esos son los
momentos en los que tengo temor respecto al futuro. Y hay una parte muy
importante que es mi mama, que a cada rato llama y cuestiona que es lo
que estoy haciendo, que vas hacer, a donde vas a ir... y entonces me
atormenta y no es como que le pueda colgar, ella esta lejos y yo mejor solo
digo si, si, y entonces solo le cuelgo y ya vuelvo a estar tranquila. Esto
sucede todo el tiempo que ella llama”. Al hablar sobre los pensamientos
gue tiene cuando los sintomas cognitivo — subjetivo se presentan,
menciona: “Pienso una y mil cosas, por mis hijas mas que todo, que es lo
gue sucede con ellas, como te digo me afecta realmente que se vayan con
Su papa y me dejen sola en la casa. Entonces es ahi donde yo me vengo

abajo. Prefiero aislarme y hacer oficio y ocupar mi mente en otras cosas”.

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 2, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “El pensar, en que hice yo para merecer esto. La
vivienda es lo que mas me preocupa porque mis nifias viven ahi, el donde
vivir y que sea propio, siempre ha sido mi suefio. El tener mi casa de
revista. Pero estoy insegura en el sentido en que, qué debo hacer y le digo
a mi Dios que hago, como lo consigo. El no saber si en un futuro voy a

tener una casa, un lugar propio”.

En cuanto a los sintomas fisiolégicos, menciona que los dolores gastricos
se presentan: “La verdad ahorita vivo mas en paz, porque siempre mi ex

esposo, mi mama, siempre juzgaban, criticaban y siempre era de estar
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presente de complacerlos. Y ahora ya no tengo temor de equivocarme.
Entonces esos dolores, me llevaron hasta el hospital y el doctor me dice,
este cuadro que presenta es porque hay problemas con el esposo, el ha de
tener una amante. Yo no lo creia. Todos esos problemas gastricos era
donde se presentaron la tension. Donde yo veo que estoy haciendo un
dafio es con mi hija menor ya que la visto, la cambio, le doy, le pongo
entonces ella ya luego no desea hacer nada. Yo no puedo percibir algo que
este incorrecto y este bien. En mi casa trato de estar muy sana”. En
cuanto a los mareos menciona: “Cuando mis hijas se van con su papa. Y
llega la noche en la casa y me da miedo, ansiedad estar sola y pienso
porque la parte de regafios, disciplina, tareas, la tengo yo, yo soy la mala. Y
el papa es el de la fiesta, el que compra, el salir y digo que injusto. Y es ahi
donde me mareo y lloro”. Se hace mencion de los dolores de cabeza
presentados, a los que el sujeto 2 indica: “Se presentan, como te digo,
cuando estoy sola y mis hijas no estan en mi casa. No me gusta sentirme
asi y te decia, es cuando mas lloro, lloro y lloro y la verdad luego vienen los

dolores de cabeza y el malestar”.

Cuando los sintomas fisioldgicos se presentan, indica: “Siento, como
muy ansiosa, no se me siento. Me empiezo a sentir no sé, me duele la
cabeza, la garganta y luego sacudo la cabeza y mejor sigo. Lo Unico que
puedo hacer como ya te decia, sacudo la cabeza y mejor sigo con lo que
estoy haciendo”. El sujeto 2, menciona que fisicamente siente: “Siento,
nervios, ansiedad. Mi pensamiento viene y me dan ganas de llorar, y
entonces lo que me digo es no, tengo que sacar este pensamiento de mi

cabeza y ya sigo. Mas que todo el llorar”.

En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los presentan
en la siguiente situacién: “Bueno, los tics, como te decia, soy muy tranquila
y la gente no sabe si presento alguno. Trato de estar muy activa y animar y
apoyar a los demas el entrenar a unos nifios de soft me da un poco de paz.

Lo més que demuestro es cansancio y talvez mi hija quiere que juegue con
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ella pero me da un cansancio horrible”. Dentro de los sintomas motores
presentados se encuentra el comer en exceso, a lo que el sujeto 2 indica:
“Para serte sincera, como te lo mencione al principio, yo no suelo comer en
grandes cantidades. Lo que me alivia varios de los sintomas de ansiedad
es el tomarme un café, y como te repito, esto sucede cuando estoy sola y
mis hijas se fueron con Alejandro”. La sensacion de tension esta presente
cuando “En el momento que mas se presenta es cuando mis hijas pelean,
vamos en el carro y les digo ya, o se bajan del carro o se salen de la casa
pero ya. Y porque se los digo repetidamente y de verdad que no me hacen
caso y ya de verdad me molesta. Pero ese es el momento en que me
ponen mas tensa, si no intervengo ellas siguen si no les pongo un alto no
paran”. Estos sintomas han afectado su vida de la siguiente forma: “Como
ya te he dicho todo esto afecta cuando estoy sola en mi casa y mis hijas se
van con su papa, pienso una y otra vez en que yo deberia ir con ellas y que
ese es mi lugar pero sé que no es asi que las cosas del divorcio se dio y
gque es lo mejor’. La forma de controlar esto sintomas es “Cuando estoy
sola, con un café, te digo de verdad me encanta tomarme un café frozen y
me alivia. Cuando de verdad siento necesidad me inco y le pido a mi Jesus
gue me ayude a salir y comienzo a rezar y a rezar y es ahi donde viene la

calma”.
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Caso 3

El sujeto 3, indica tener 42 afios, su estado civil es divorciado por 8
afos. Tiene 2 hijas una de 1 afio 5 meses y su hija adolescente de 15
afnos. Se relacion6 como mujer divorciada, con hijo adolescente y trabaja

como docente en una institucion privada.

El sujeto 3, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba dificultades en el &rea social y de pareja. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, preocupacion. En el siguiente
grupo de sintomas fisiolégicos, indicdé presencia molestias gastricas, dolor
de cabeza y dolores musculares. Por ultimo, en el grupo de sintomas
motores, el sujeto 3 no marco sentir la presencia de alguno de los sintomas

presentados.

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 3
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones: “La
preocupacion mas que todo es cuando algo no me sale como lo he
planeado ya sea con mi familia o con mi pareja. El dolor de cabeza se da
por las tensiones que tengo en el dia y no me da tiempo de comer algo.
Las molestias gastricas son porque puede que me mantenga bajo mucha
ansiedad y eso replica en mi estdmago. Los dolores musculares porque mi
trabajo me exige estar mucho tiempo parada o en momentos que tengo
mucha actividad con mi familia”~ Cuando habla acerca de cémo se
presentan estos sintomas refiere: “Me preocupo si hay muchas actividades

por realizar y no tengo el tiempo a mi favor’.

Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marcé presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: En algunas ocasiones que no es muy seguido si me puedo
llegar a sentir decaida y dejo de relacionarme con las personas que estan a

mi alrededor. Me aislo”.
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Al hablar sobre los pensamientos que tiene cuando los sintomas cognitivo
— subjetivo se presentan, menciona: “En el sintoma de preocupacion por
ejemplo, en las mafianas tengo medido mi tiempo para ir a dejar a mi nena
pequefia al colegio y después irme a trabajar, me queda bastante cerca.
Pero si por algin motivo hay algo que me alterar el tiempo me preocupo

porque llegaré tarde a trabajar’.

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 3, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “Tratar de llegar siempre puntual a trabajar y salir
rapido por ir a traer a mi nena pequefia. Mi pensamiento se distorsiona la
mayor parte del tiempo, porque me cuesta mucho discernir mis problemas

del trabajo con los de mi familia, es ahi cuando todo se complica un poco. ”.

En cuanto a los sintomas fisiolégicos, menciona que los temblores se
presentan: “Temblores como tal, no he presentado ante alguna situaciones
que ya te haya mencionado o en alguna otra”. En cuanto a los mareos
menciona: “Bueno, en cuanto a los mareos, considero que se hacen mas
frecuentes cuando estoy bajo una situacion de mucha ansiedad, como te
decia por las mafianas, cuando me atraso y pienso que tal vez no llegaré a
tiempo a mi trabajo”. Se hace mencion de los dolores de cabeza
presentados, a los que el sujeto 3 indica: “Varian, porque puede quedarse
solamente con un dolor de cabeza o llegan hasta migrafia intensa, que

puede durare todo el dia. Por razones de preocupacion con mi pareja’.

Cuando los sintomas fisiolégicos se presentan, indica: “Cuando se
presentan pues lo que siento es como te decia son los dolores de cabeza
mareos, dolores musculares y las molestias gastricas. Considero que se
dan cuando estoy pasando por problemas con mi pareja, tal vez yo sé que
no son muy grandes los problemas pero de cierta forma si me afectan”. El
sujeto 3, menciona que fisicamente siente: “Decaimiento, desanimo y en

algunas ocasiones deseos de estar en un lugar sin bulla. Cuando estoy

65



pasando por problemas laborales, prefiero estar en silencio por un rato y

dejar todo por un lado y estar en un lugar sin bulla’.

En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los presentan
en la siguiente situacién: “Los motores, son los de la columna C, de esos
no marque ninguno, creo que en realidad pues no los he tenido presentes”.
Dentro de los sintomas motores presentados se encuentra el comer en
exceso, a lo que el sujeto 3 indica: “no lo he presentado”. La sensacion de
tension esta presente cuando “Cuando hay exceso de trabajo y poco

tiempo para realizarlo. Esto sucede tanto en casa como en el area laboral”.
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Caso 4

El sujeto 4, indica tener 40 afios, su estado civil es divorciado por 14
afos. Su hija es un adolescente de 14 afos. Se relacion6 como mujer
divorciada, con hijo adolescente y trabaja como docente en una institucion
privada.

El sujeto 4, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba problemas en el area familiar y de pareja. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, inseguridad, pensamientos
negativos sobre el futuro, dificultad para concentrarse, irritabilidad y
cambios de humor. En el siguiente grupo de sintomas fisiologicos, indico
presencia de dificultades respiratorias, crujir dientes y sensacion de ahogo.
Por dltimo, en el grupo de sintomas motores, sefiala; fumar en exceso,
llorar, imposibilidad de relajarse, sensacion de tension, reacciones con

sobresalto, sensacién de inquietud y pérdida de interés.

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 4
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones:
“Bueno, la verdad pues hemos tenido varios problemas monetarios, por
eso es la incertidumbre hacia el futuro, pues ahi si que muchas veces las
reacciones con sobre salto ya que tendria que hacer recibido algo y no lo
recibo entonces eso es lo que me pone pues, indecisa hacia el problema”.
Cuando habla acerca de como se presentan estos sintomas refiere: “No ha

afectado, gracias a Dios”.

Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marco presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: “Bueno yo realmente no vivo con el papa de mi hija,
entonces eso si afecta un poco, porque por ejemplo, me tendria que haber
depositado y no lo hizo y eso la verdad me mantiene ansiosa y con
angustia, porque tengo que hacer un montén de pagos y eso si me molesta

y a mis padres también y creen que soy yo la que no exijo.” Se menciona
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que su pensamiento negativo sobre el futuro surge cuando: “Es cuando por
ejemplo, bueno llego el fin de semana y él le dice a la nena vamos a ir a
comprar tu regalo de cumpleafos, y ese dia me llama y me dice mira la
verdad no creo ir no tengo dinero y la verdad ahorita no creo que voy a
depositarte mas, eso hace que la nena se me venga abajo y me hace sentir
mal, ella me dice, y porque no me quiere entonces eso es lo que mas me
afecta a mi, el verla mal. Realmente lo que me preocupa es el bienestar de
mi hija”. Al hablar sobre los pensamientos que tiene cuando los sintomas
cognitivo — subjetivo se presentan, menciona: “La primera vez que sucedid
si dije se me vino el barco al fondo, pero no gracias Dios tengo tutorias y
con eso salgo. Ya me acostumbre a que estas situaciones se vayan dando
y entonces ahora lo que hago es ir guardando poco a poco dinero, y
cuando él me dice mira no, entonces yo ya no te preocupes y al dia
siguiente ya me deposita y entonces he aprendido a manejarlo a él, no
tanto a él si no mas las situaciones. Ahora ya es mas tranquilo. No se han
evitado todos estos sintomas, pero si los he ido superando poco a poco.
Voy y hago ejercicio, ordeno mi cuarto”.

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 4, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “Hace unos afos, €l como es visitador médico y va
mucho en carreteras, entonces un dia el vino y se dispuso hacer una
broma y puso a un su amigo a decir que habia tenido un accidente y que
estaba muy mal herido y que talvez ya no podria depositar y ese dia si fue
el peor, lo primero fue preocupaciéon. Pero de aqui en adelante tengo que
luchar sola, tenia que trabajar. Pero me di cuenta que le di mucho lo
monetario a mi hija y deje lo sentimental por un lado entonces fue ahi
donde me di cuenta que no, o0 sea mejor prefiero tener menos y estar bien
con mi hija. Mi preocupaciéon es siempre del lado monetario, es que si es
necesario’.

En cuanto a los sintomas fisiolégicos, menciona que los temblores se

presentan: “Gracias a Dios no he presentado este sintoma”. En cuanto a
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los mareos menciona que no se presentan. Se hace mencion de los
dolores de cabeza presentados, a los que el sujeto 4 indica: “Yo si padezco
mucho de migrafias y fue a raiz de mi separacién y la forma en que se dio,
ya que la mama de él fue quien me llamo para decirme mire ya no va
regresar, entonces ya pase con una migrafia de tres dias. El detonante es
cuando veo mal a mi hija, es ahi donde se presentan. La frecuencia pues

ya no he tenido muchas migrarias.”.

Cuando los sintomas fisiolégicos se presentan, indica: “Son mas
frecuentes cuando tengo migrafias, es a raiz de eso que se presentan
estos sintomas, la verdad es que el crujir dientes si es bastante fuerte, o
sea ya hasta me fracture un diente. Y la migrafia como le decia también es
fuerte. Todo esto siempre que veo mal a mi hija por su papa.”. El sujeto 4,
menciona que fisicamente siente: “Cansancio, dolor de espalda, eso es lo

que siente, se dan cuando los demas sinfomas se presentan”.

En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los presentan
en la siguiente situacion: “Es especificamente en los hombros, es cuando
se dan situaciones de dinero, cuando el padre de mi hija me dice que ya no
podra depositar, principalmente es cuando pierdo el control de alguna
situacion y no tenia previsto que eso pasara asi”. La sensacion de tension
esta presente cuando “Al estar escuchando el NO, ahi es cuando se
presenta la tension siempre de parte de mi ex pareja”. Estos sintomas han
afectado su vida de la siguiente forma: “Me cambia mucho el &nimo, no
remato con nadie, pero en mi si hace que me encierre. Para no ¢ contagiar
mi mal humor, para que mi hija no vea que es porque su papa hace algo
malo. Ella ve que si estoy enojada, pero me aisl6 con tal de que ella no me
vea que estoy mal”. La forma de controlar esto sintomas es “Bueno la

verdad como le decia, fumando y haciendo mucho ejercicio”.
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Caso 5

El sujeto 5, indica tener 44 afios, su estado civil es casado por 13
afos. Tiene dos hijos uno de 9 afios y su hijo adolescente de 12 afios. Se
relacion6 como mujer casada, con hijo adolescente y trabaja como docente

en una institucion privada.

El sujeto 1, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba problemas en el &rea laboral. Dentro de las manifestaciones de
ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marcé el grupo de sintomas
cognitivos — subjetivos, preocupacion, inseguridad, dificultad para decidir,
temor a la pérdida de control, aprension, irritabilidad y cambios de humor.
En el siguiente grupo de sintomas fisiologicos, indicO presencia de
molestias gastricas, dolor de cabeza, dolores musculares y escalofrios.
Por ultimo, en el grupo de sintomas motores, sefiala; fumar en exceso y la

sensacion de tension.

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 5
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones:
“Situaciones especificas, bueno creo que los primeros que marqué, es el
tener a mis hijos enfermos, el hecho de salir en el carro, el que vengan
cambios nuevos en mi vida y con eso viene la improvisacién y el no
sentirme segura en donde estoy, no he gusta que las cosas no salgan
como lo he planeado, bueno también puedo mencionar el cansancio y los
problemas con mi trabajo. En la segundo columna, marque varios, creo que
donde los he presentado es cuando me siento como nerviosa, ansiosa, el
usar por mucho tiempo la computadora y por la tension o cuando tengo
gripe. Los ultimos sintomas se presentan cuando tengo mucha ansiedad y
al manejar”. Cuando habla acerca de cOmo se presentan estos sintomas
refiere: “En mi trabajo especificamente, creo que como ya le mencione en
la pregunta anterior, por tener problemas y por estar muy cansada y tener

que usar por mucho tiempo la computadora”.
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Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marco presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: “Como te digo yo trato de controlar los sintomas, en
cuanto los comienzo a sentir. Por eso creo que estos sintomas no han
llegado a afectar ninguna de mis areas, ni laboral, social o familiar. He
tratado de mantener a margen de toda esta situacion”. Al hablar sobre
los pensamientos que tiene cuando los sintomas cognitivo — subjetivo se
presentan, menciona: “Bueno, creo que esto se puede incrementar en
diferentes situaciones. Creo que cuando mas se incrementa es cuando
estoy en momentos de estrés, por ejemplo el estar en las Ultimas semanas
de la unidad con mis alumnas, la entrega de notas y en el area familiar
cuando alguno de mis hijos esta pasando por algun problema o esta

enfermo”.

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 5, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “Cuando voy manejando es cuando me siento mas
insegura porque a como esta la violencia en las calles creo que salir a las

calles me da mucho temor, inseguridad y preocupacion’.

Se hace mencion de los dolores de cabeza presentados, a los que el
sujeto 5 indica: “Los dolores de cabeza si han sido frecuentes pero los he
podido calmar con un analgésico. Se presentan cuando estoy en medio de

algun problema con mi trabajo o con mi familia”.

Cuando los sintomas fisiolégicos se presentan, indica: “Todos estos
sintomas lo he tratado de tranquilizar yo sola, cuando los sintomas
fisiologicos se presentan trato en lo posible de tomar algo para que
desaparezcan”. El sujeto 5, menciona que fisicamente siente: “Se sienten
muchas cosas, pero lo que siento fisicamente es solamente dolor. Creo

que eso expresa todo lo que siento”.
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En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los
presentan en la siguiente situacion: “Bueno creo que realmente solo
cuando estoy bajo es estrés en el trabajo, cuando pasa algun problema con
alguna de nuestras alumnas, el salir a la calle o en el trafico”. Dentro de
los sintomas motores presentados se encuentra el comer en exceso, a lo
que el sujeto 5 indica: “Como en exceso cuando estoy bajo mucha
ansiedad. En el trabajo voy frecuentemente a comprar a la cafeteria o a la
tienda y asi evito pensar en todo lo que tengo que hacer y los problemas
que pueden venir”. La sensacidon de tensidn esta presente cuando “Bueno
en realidad soy una persona muy perfeccionista que prefiere que todo
salga perfectamente y como estaba planeado. Cuando debo entregar algo
en el trabajo, y quiero hacerlo de una vez y por alguna u otra razén no lo
puedo hacer, me molesto mucho y pues la verdad soy de las que piensan
que no se puede posponer nada, que todo se debe hacer en ese momento.
Y es ahi donde fumo en exceso”. Estos sintomas han afectado su vida de
la siguiente forma: “Esto sintomas son poco frecuentes, por lo que no han
afectado mi vida. El fumar que es el que se presenta mas frecuente, no ha
afectado mi relacion con ninguna persona que le tengo afecto”. La forma
de controlar esto sintomas es “Con el autocontrol, considero importante

gue si yo puedo controlarlos no hay necesidad de nada mas.”.
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Caso 6

El sujeto 6, indica tener 40 afios, su estado civil es casado por 14
afos. Tiene dos hijas una de 9 afios y su hija adolescente de 12 afios. Se
relacion6 como mujer casada, con hijo adolescente y trabaja como docente

en una institucion privada.

El sujeto 6, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba problemas en el area laboral y social. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, preocupacion, dificultad para
decidir, pensamientos negativos sobre el futuro, aprension, anticipacion de
lo peor y cambios de humor. En el siguiente grupo de sintomas
fisiologicos, indic6 presencia de dificultades respiratorias, dolores de
cabeza, mareos, dolores musculares y crujir dientes. Por ultimo, en el
grupo de sintomas motores, sefiala: Llorar, imposibilidad de relajarse,
sensacion de tensién, sensacién de inquietud, pérdida de interés e

insatisfaccion.

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 6
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones:
“Ahorita laboralmente, no estoy satisfecha con lo que tengo que hacer. Es a
la prepotencia que generan otras personas sin haber tenido mayor relacion,
los presento actualmente en el area laboral y en los momentos en que no
estoy estable, cuando hay falta de comunicacion. Es aqui cuando la
preocupacion e inseguridad me estan afectando”. Cuando habla acerca
de como se presentan estos sintomas refiere: “Cuando no hay una, esta
algo en impace, cuando algo no esta claro. Cuando no estoy segura en
donde estoy, como te digo cuando las cosas por las que estoy pasando no

estan claras”’.

Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marcG presentar problemas, indica que si, los describe de la

siguiente forma: “En el social y laboral van unidos porque obviamente estoy
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tratando con demas personas. Me afecta en el sentido en que como me
aislo a esperar que me tranquilice y se me pase y ya después ya comienzo
a actuar normal. Por qué las demas personas no tienen la culpa de cémo
me siento”. Al hablar sobre los pensamientos que tiene cuando los
sintomas cognitivo — subjetivo se presentan, menciona: “Lo que pienso, hay
muchas cosas, obviamente estabilidad econdmica, obviamente el mantener

a mis hijas, el que estéen bien”.

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 6, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “Hay cada final de afio. Como te digo, las cosas
negativas se pegan. Me preocupaba cierta negatividad de las demas
personas y eso me generaba mucha ansiedad. Yo se mi trabajo, pero a
veces da cierta inseguridad porque los padres de familia estdn muy al

pendiente de todo. Me da incertidumbre lo que ellos piensen”.

En cuanto a los mareos menciona: “Por dolor de cabeza, yo lo
atribuyo mucho por la baja de azucar. Es mas que todo cuando me
desvelo. Es por el trabajo”. Se hace mencion de los dolores de cabeza
presentados, a los que el sujeto 6 indica: “A veces es por migrafa pero es
cuando tengo muy baja la azucar y prension, esto siempre por los desvelos
o por el clima. Todo esto siempre de la mano de los problemas diarios que

enfrento en mi trabajo”.

Cuando los sintomas fisiolégicos se presentan, indica: “El muscular,
es por la tension, obviamente por el area laboral y también se incluye el
area familiar, tensién en el cuello. El respirar es cuando se me baja la
azucar, cuando estoy en shock y tengo muy baja la azucar. E crujir dientes
desde siempre”. El sujeto 6, menciona que fisicamente siente: “Siento

mucho hormigueo y adormecimiento”.
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En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los
presentan en la siguiente situacion: “Cuando lloro es cuando necesito sacar
toda la tension de una u otra forma, las tensiones es siempre por el trabajo
y como todo se me viene a juntar y lo somatizo. Todo esto siempre se
presenta solo a final de afio porque no me siento estable en ese sentido,
por tantos cambios”. La sensacion de tension esta presente cuando “En
cada final de unidad, que se acumula toda la papeleria que se acumula
todo lo que tengo que hacer. En el area familiar cuando se enferma una de
mis hijas o mis papas”. Estos sintomas han afectado su vida de la siguiente
forma: “En el area social porque no me abro tan facilmente, como que si
soy concha. Es muy dificil que comparta problemas familiares y laborales
con alguien mas. Ser méas selectiva con mi grupo social. No doy tan facil

apertura a”.
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Caso 7

El sujeto 7, indica tener 44 afios, su estado civil es casado por 21
afnos. Tiene 3 hijos en edades adolescentes dos hombres de 19y 17 y una
mujer de 15 afios. Se relacioné como mujer casada, con hijo adolescente y

trabaja como docente en una institucion privada.

El sujeto 7, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba problemas en el area laboral y social. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, preocupacion, inseguridad y
dificultad para decidir. En el siguiente grupo de sintomas fisiolégicos,
indicé presencia de dolores de cabeza. Por ultimo, en el grupo de sintomas

motores, sefiala; Llorar, quedarse paralizado y sensacion de tension.

En la descripcién de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 7
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones:
“Preocupacion: en el ambito familiar cuando mis hijos 0 mi esposo tienen
alguna dificultad, han salido en la noche y no llegan. En el trabajo, cuando
hay mucho trabajo por entregar o alguna de mis alumnas tiene un
problema. En lo social cuando alguna amiga (cercana) tiene algun
problema. Inseguridad: cuando me toca realizar algo por primera vez,
porque me gusta hacer las cosas bien. Ante lo desconocido. Dificultad para
decidir: me ha ocurrido algunas veces cuando son decisiones personales.
Dolores de cabeza: me ha ocurrido en época de calor, o cuando he tenido
un enojo fuerte. Llorar: cuando he tenido pérdidas familiares cercanas,
cuando he vivido algun momento dificil Quedarse paralizado: me ha
ocurrido solamente una vez, cuando tuve un incidente laboral. Sensacion
de tension: cuando se me acumula el trabajo, cuando hay algun problema
familiar o laboral”. Cuando habla acerca de coOmo se presentan estos
sintomas refiere: “Preocupacion: cuando no he terminado algo que debo
entregar, cuando alguna alumna tiene un problema. Inseguridad: cuando

no me retroalimentan, en mi trabajo”.

76



Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marco presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: “Que algunas veces en casa estoy irritada, pero la verdad,
procuro separar las cosas para no afectar mi desemperio laboral”. Al
hablar sobre los pensamientos que tiene cuando los sintomas cognitivo —
subjetivo se presentan, menciona: “La verdad, pienso mucho en mis hijos y
de cdmo mis sintomas pueden afectar su vida. Yo sé que cuando no me

ven muy segura de mis decisiones, me apoyan aunque este equivocada’.

Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 7, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “Preocupacion: el bienestar de mi familia, amigos y

alumnas Insequridad: un trabajo nuevo, el no recibir informacién”.

En cuanto a los sintomas fisiologicos, se hace mencién de los dolores de
cabeza presentados, a los que el sujeto 7 indica: “Inicia leve y en algunos
casos intermedio, no padezco mucho de ellos, pero la mayoria cuando se

dan es cuando tengo inseguridad en mi trabajo”.

Cuando los sintomas fisiolégicos se presentan, indica: “Tomo un
medicamento para que se me pase y asi no afectar mi buen rendimiento
laboral”. El sujeto 7, menciona que fisicamente siente: “A veces cuando

tengo estrés, no siempre”.

En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los
presentan en la siguiente situacion: “principalmente cuando estoy bajo
mucho estrés en mi trabajo, cuando se acaba una unidad y tengo que
entregar mucha papeleria y acomodarla por alumna, los niveles de
ansiedad suben mucho”. Dentro de los sintomas motores presentados se
encuentra la sensaciéon de tension esta presente cuando “Mucho trabajo,
pendiente algo por resolver, situacion econdmica”. Estos sintomas han
afectado su vida de la siguiente forma: “Considero que si se sabe manejar

no te afecta”. La forma de controlar esto sintomas es “Rezando,
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hablandolo con mi esposo o alguien muy cercano a mi, accionando, tomar

cartas en el asunto”.
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Caso 8

El sujeto 5, indica tener 42 afos, su estado civil es casado por 3
afos. Tiene dos hijos, uno de 20 meses y su hija adolescente de 14 afios.
Se relacion6 como mujer casada, con hijo adolescente y trabaja como

docente en una institucién privada.

El sujeto 8, indicé en la primera parte de la entrevista que
presentaba problemas en el é&rea familiar y laboral. Dentro de las
manifestaciones de ansiedad, se presentan diferentes sintomas, marco el
grupo de sintomas cognitivos — subjetivos, preocupacion, inseguridad,
dificultad para decidir, pensamientos negativos sobre si mismo,
pensamientos negativos sobre el futuro, dificultad para concentrarse,
insomnio, irritabilidad, anticipacién de lo peor y cambios de humor. En el
siguiente grupo de sintomas fisioldgicos, indicé presencia de temblor,
sudoracion, molestias gastricas, dolores de cabeza, crujir dientes y voz
temblorosa. Por Gltimo, en el grupo de sintomas motores, sefiala: Llorar y

reacciones con sobre salto.

En la descripcion de los sintomas cognitivos — subjetivos, el sujeto 8
indica que especificamente los siente ante las siguientes situaciones:
“cuando estoy nerviosa o bien cuando estoy molesta”. Cuando habla
acerca de como se presentan estos sintomas refiere: “En el area laboral
cuando veo gente tiene un puesto y no demuestra que es incompetente en

el”.

Cuando se menciona acerca de si estos sintomas afectan su vida, en
las areas que marcO presentar problemas, indica que si, los describe de la
siguiente forma: “No dejo que afecte, ya que los oculto y los logro controlar,
no dejo que los demas me vean cuando estos sintomas me afectan” Al
hablar sobre los pensamientos que tiene cuando los sintomas cognitivo —

[{¥1}

subjetivo se presentan, menciona: ““Que incompetente” Molestia, malestar

estomacal y dolor de cabeza’.
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Dentro de los sintomas presentados por el sujeto 8, se encuentran la
preocupacion y la inseguridad, menciona que se presentan ante la
siguiente situacion: “Creo que me afecta mucho, el como estoy educando a
mi hija, si en realidad estoy tomando las mejores decisiones, me siento
muy insegura en ese sentido. Ya que el que ella este pasando por la

adolescencia me ha costado mucho estar estables ella y yo”.

En cuanto a los sintomas fisiolégicos, menciona que los temblores
se presentan: “Cuando tengo mucho estrés pero respiro profundo y se me
pasa”. En cuanto a los mareos menciona: “Los mareos no se presentan’.
Se hace mencion de los dolores de cabeza presentados, a los que el sujeto
8 indica: “Cuando estoy muy molesta, son frecuentes, pero se dan mas

cuando me moles mucho con las demas personas”.

Cuando los sintomas fisioldgicos se presentan, indica: “Bueno, lo
primero es no hacer nada, o tomo vitaflenaco ya que sus componentes,
vitamina B, me hace muy bien”. EIl sujeto 8, menciona que fisicamente

siente: “Malestar, gestos de incomodidad, presiono mucho los dientes”

En la descripcion de los sintomas motores, se menciona que los
presentan en la siguiente situacién: “Bueno cuando estoy bajo una
situacion de estrés y cuando no me gusta la situacion a la que tengo que
enfrenarme, mas cuando me siento molesta”. Dentro de los sintomas
motores presentados se encuentra el comer en exceso, a lo que el sujeto 8
indica: “No me da por comer en exceso, prefiero relajarme y controlar los
sintomas de otra forma”. La sensacién de tension esta presente cuando
“Cundo alguien no demuestra su capacidad en un trabajo, cuando me
molesto con mi hija.”. Estos sintomas han afectado su vida de la siguiente
forma: “Como le mencionaba, no me gusta que las personas que estan a
mi alrededor se vean afectadas por los sintomas, entonces lo que hago es
ocultarlos, entonces hasta cierto punto como lo he hecho no ha afectado mi
vida”.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

En este capitulo, se presenta la discusion de resultados obtenidos
en esta investigacién, la cual tuvo como objetivo analizar las
manifestaciones de ansiedad en mujeres casadas y divorciadas con hijos

adolescentes que trabajan como docentes en una instituciéon privada.

Para llevar a cabo esta investigacion se abordaron ocho casos de
los cuales 4 eran mujeres divorciadas y 4 casadas, en ambos casos con
hijos adolescentes y que actualmente estan laborando como docentes en
una instituciébn privada. A continuacion se analizardan los resultados
obtenidos, cualitativos, comparandolos con los concluidos en las
investigaciones nacionales e internacionales que se han llevado a cabo en
temética y muestras similares, asi como con los recursos tedricos que
fundamentan este estudio. El orden de andlisis esta relacionado con los
sub indicadores de la ansiedad, de los cuales se presentan tres, los

sintomas cognitivos — subjetivos, sintomas fisioldgicos y sintomas motores.

La ansiedad en este tipo de poblacién, ha sido de interés para
diferentes autores. A nivel nacional esta el caso de Astorga (2011) quien
realizd un estudio el cual como resultado concluyd que si hay diferencia
significativa, en la ansiedad de un grupo de madres solteras y casadas
entre 20 y 30 afios. Hay que mencionar ademas, que la investigacion
realizada demostré que, las mujeres divorciadas presentan mas
manifestaciones de ansiedad que las mujeres casadas. Ante esto, el sujeto

1 menciond:

“Cuando hay mucho lo que me esta pasando en un momento en un
instante porque siempre pasa una cosa aqui una haya. Pero dos tres cosas
pasando en diferentes situaciones, entonces inicia mi ansiedad, el pensar

el esto el otro. Lamentablemente es en la noche cuando uno tiene que
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descansar. Y es cuando los pensamientos empiezan a surgir, y como es de
noche, estoy cansada, son pensamientos que me causan mucha ansiedad.
Y ningun pensamiento sale bien porque estoy cansada. Siempre hay algo
gue esta pasando, se junta dos tres cosas 0 sé que hay algo que no he
hecho y no me deja en paz, hasta que lo termino de hacer. Cuando

empiezo a ver mas a fondo mas profundamente”.

Por otro lado, el sujeto 5 mencion6: “Es el tener a mis hijos
enfermos, el hecho de salir en el carro, el que vengan cambios nuevos en
mi vida y con eso viene la improvisacion y el no sentirme segura en donde

estoy, no he gusta que las cosas no salgan como lo he planeado.”

Teniendo en cuenta lo mencionado anteriormente, en lo expresado
por el sujeto 1, divorciado, se puede observar que la ansiedad es mayor, y
en el sujeto 5, casado, su ansiedad es menor y es ante situaciones

diferentes.

Por otra parte Bucaro (2009) realizé un estudio en el cual a partir de
los resultados obtenidos se concluyd que es evidente el nivel de ansiedad
en las mujeres que no ejercen libremente el derecho a la planificacién
familiar, pero se notd la necesidad de ser escuchadas. En otros paises
como México D.F., Paul (2006) realiz6 una investigacion en la cual el
objetivo es analizar la diferencia en la autovaloracion de las mujeres
casadas, separadas y madres solteras. Se obtuvo como resultado que la
autoestima no depende de factores externos, aunque ellos hacen sentir
bien a las personas en general. La mujer separada tiene el mismo proceso

de pérdida que la mujer divorciada en la relacion de la autoestima.

En relacion con los sintomas cognitivos — subjetivos, los cuales, el
autor Caseras (2009) define estos sintomas como el contenido concreto de
los pensamientos automaticos, que para la ansiedad se relacionan con el
peligro, como pensamientos e imagenes de dafio fisico, psicosocial o

mental, dentro de los sintomas enlistados para esta tipo, se encuentran:
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Preocupacion, inseguridad, dificultad para decidir, pensamientos negativos
sobre si mismo, pensamientos negativos sobre el futuro, temor a la pérdida
de control, dificultad para concentrarse, insomnio, aprension, irritabilidad,
anticipacion de lo peor, cambios de humor y sensacion de debilidad.

Con respecto a los sintomas mencionados, los resultados de las
mujeres casadas y divorciadas varian. En relacion a las mujeres
divorciadas, cuatro de cuatro mencionan que el &rea en donde presentan
problemas es en el de pareja y tres de cuatro el area familiar. De estos
sintomas todas las mujeres divorciadas (4 de 8) marcan sentir

preocupacion e inseguridad, menciona el sujeto 1 que:

“Preocupacion es poder llevar a mi casa lo necesario para que estemos
bien, darle una buena, no con tanta riqueza, pero una buena vida y
estabilidad, tanto como econémica como emocional a mi hijo, esa es como
mi prioridad. Porque me pongo a pensar, que sucediera si algo me pasara
a mi, quien va cuidar a mi hijo, si sé que tiene a su papa. Pero yo estoy con
él, tengo pagar la casa, todo, las responsabilidades es mi mayor
preocupacion, como voy a mantener a mi hijo si algo me pasa, que va ser

de él.”

En el caso del sujeto 4 su preocupacion es “Bueno yo realmente no
vivo con el papa de mi hija, entonces eso si afecta un poco, porque por
ejemplo, me tendria que haber depositado y no lo hizo y eso la verdad me
mantiene ansiosa y con angustia, porque tengo que hacer un monton de
pagos y eso si me molesta y a mis padres también y creen que soy yo la

gue no exijo”.

De estos sintomas cuatro de los 8 sujetos, marcan que presentan
pensamientos negativos hacia el futuro, en el momento de indagar un poco

mas, el sujeto 2 expreso lo siguiente;

Ahorita si hay dos cosas que me hacen pensar en el futuro. Por ejemplo
cuando tu tienes tu pareja, tu hogar, tus suefios, negocios y no te afectaria

dejar de trabajar digamos. Pero pienso que voy hacer cuando mi ex esposo
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me deje de pasar la pensién de las nenas digamos, entonces cada vez que
regresa ese pensamiento, entonces tengo que empezar a ver que hoy
hacer yo ahora. Y la otra no deberia, pero, estoy consciente que mi ex
esposo tiene una nueva vida y ha cambiado muchisimas veces de pareja,
estoy bien con eso y las parejas han sido lindas con mis hijas, yo he
respetado esos espacios pero cuando veo en el WhatsApp una foto nueva
de él compartiendo y viviendo lo que vivian conmigo ahi me afecta, pero
digo no si ya estoy clara de que esta bien, pero de igual forma me afecta

ver fotos.

Slaikeu (citado por Valdés, 2007), menciona que el divorcio trae
una crisis, en ‘estado temporal de trastorno y desorganizacion,
caracterizado principalmente por la incapacidad del individuo para abordar
situaciones particulares utilizando métodos acostumbrados para la solucion
de problemas y por el potencial para obtener un resultado radicalmente
positivo o negativo”, (p.64) es la respuesta a una serie de problemas que la
pareja enfrentaba ya con anterioridad. Es aqui donde se ve que las mujeres
divorciadas quedan afectadas luego de la separacion, que consigo les trae
problemas a los cuales muestran inseguridad y preocupacion, trayendo
pensamientos negativos hacia el futuro. Asi mismo, en el caso de las
mujeres casadas, también indican que sienten preocupacion e inseguridad,
pero estos sintomas se derivan por diferentes situaciones, como el area
laboral, mencionan que les preocupa que su desempefio sea el correcto y
gque puedan cumplir con lo que este les exige, muestran también
preocupacion en el area familiar, como menciona el sujeto 7: ‘La
preocupacion el ambito familiar cuando mis hijos o mi esposo tienen alguna

dificultad, han salido en la noche y no llega...”

Asi, Fernandez (2005) menciond que la mujer casada tiene un alto grado
de responsabilidad en la preparacion del contexto que se viva en el hogar.
Su presencia en la casa es importante, pero también tiene que ver en las

actividades familiares en las que se busque la comunicacion y la unidad
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entre todos los miembros de la familia. La mujer tiene un papel importante
dentro del matrimonio. En este sentido la investigacion realizada
demostré que la preocupacion, estd presente en ambos casos, con
respecto a esto el sujeto 6 expresé que, siente preocupacion por su
familia, por sus hijos cuando esta enfermos, aunque no sea nada grave. Es
notorio que sus preocupaciones no estan tan presenten en el lado
monetario, ya que cuentan con otro apoyo, a diferencia de las mujeres
divorciadas, que estan mas preocupadas que el dinero que ganan les sea

suficiente para mantener a sus hijos.

En relaciébn a los sintomas fisioldgicos, Soutullo y Mardomigo (2010)
definen como todos aquellos sintomas que provocan malestar
clinicamente significativo o deterioro social. De los cuales se pueden
mencionar: temblores, sudoracion, molestias gastricas, dificultades
respiratorias, sequedad de boca, dolores de cabeza, mareos, dolores
musculares, rigidez, crujir dientes, voz temblorosa, vision borrosa,
escalofrios y sensacion de ahogo. En ese mismo contexto, un trabajo
realizado en Madrid, Sanchez, Sanchez y Aparicio (2007) realizaron un
estudio el cual tenia como objetivo analizar las diferencias en salud fisica
en diferentes grupos de mujeres segun su situacién laboral; cuidadoras
formales, informales, trabajadoras fuera de casa no cuidadoras y amas de
casa. Como resultado se obtuvo que aparece una relacion significativa y
con tamarfios del efecto moderado—alto entre ansiedad y salud fisica en

mujeres cuidadoras y no cuidadoras.

Para esta investigacion, los diferentes sujetos, presentaron sintomas
fisicos, mismo que variaron entre los resultados, en el caso de las mujeres
divorciadas, dos de cuatro manifestaron dolores gastricos, dolores de
cabeza y el crujir dientes. En el caso del sujeto 1 menciona que en el caso
del dolor de cabeza siente lo siguiente: “empiezan de poquito a poquito,
eran mas frecuentes antes. Pero es ante lo mismo, que tengo que pagar,

gue tengo que hacer. M&s que todo son problemas, no econémicos, es
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mas la pena de qué pasa si no puedo pagar esto, que pasa si no puedo

pagar el otro. Es mas que todo a raiz de las preocupaciones familiares.”

A diferencia del sujeto 2, menciona que los dolores de cabeza se

presentan cuando sus hijas estan con su papa, y ella se siente sola.

En los caso del sujeto 3 y 4 menciona que el dolor de cabeza se
presenta cuando tiene problemas con su anterior pareja, o con la pareja
que tiene actualmente. El sujeto cuatro agrega “... el detonante es cuando

2

veo mal a mi hija, es ahi donde se presentan...” Tres de cuatro
presentan sensacion de ahogo, el sujeto 1 menciona, “Fisicamente, me
falta respiracion, se me nubla la vista, hay mareos, siente como que el
cuerpo me pesa, inicia en las manos. Como que mi cuerpo pesara
toneladas. Basicamente es eso. Y luego poco a poco empieza a calmarse y

luego poco a poco inicia el dolor de cabeza y los otros sinfomas”.

En relacién con las mujeres casadas, presentan cuatro de cuatro
dolores de cabeza, dos de cuatro crujen dientes y sienten molestias
gastricas. En el caso del sujeto 5 menciona que los dolores de cabeza se
presentan cuando va en la calle con sus hijos y con la situacion de
violencia siente temor que le pase algo a ella y a sus hijos. A diferencia de

ella el sujeto 6 menciona

Los mareos se presentan con el dolor de cabeza, yo lo atribuyo
mucho por la baja de azlUcar. Es mas que todo cuando me desvelo. Es por
el trabajo. A veces es por migrafia pero es cuando tengo muy baja la
azucar y prension, esto siempre por los desvelos o por el clima. Todo esto

siempre de la mano de los problemas diarios que enfrento en mi trabajo.”

En el caso del sujeto 8 menciona que estos sintomas estan
presentes cuando “el sentir el malestar, gestos de incomodidad, presiono
mucho los dientes. Eso pasa cuando me altero mucho en mi trabajo o

cuando estoy pasando alguna situacion en particular con mi hija”

86



Tanto las mujeres casadas como las divorciadas, presentan estos

sintomas.

Finalmente el grupo de sintomas motores, estos son definidos por
Caseras (2009) como sintomas que incluyen signos motores con 0 sin
movimientos, dentro de estos sintomas se presentan: comer en exceso,
fumar en exceso, tartamudear, llorar, quedarse paralizado, comerse las
ufias, imposibilidad de relajarse, sensacion de tension, reacciones con
sobresalto, temblores, sensacién de inquietud, pérdida de interés,

insatisfaccion, tics y vértigo.

Con respecto a lo mencionado anteriormente, Morales (2012),
realizé una investigacion la cual fundamento con el objetivo de determinar
las ideas irracionales provocadas de ira y enojo en mujeres casadas y
solteras entre 18 y 50 afios. Al final de la investigacién se concluyo que el
estado de ira es provocado por ideas irracionales, en ambos casos
presentados, mujeres mayores de edad solteras y casadas.

Ante este punto, las mujeres de esta investigacibn manifestaron,
ocho de ocho, llorar y sensacién de tensién. Los resultados para estos
sintomas fueron muy similares en mujeres casadas y divorciadas. Las
mujeres divorciadas, cuatro de cuatro presentan pérdida de interés, el
sujeto 1 menciona, que se presenta cuando estd bajo situaciones de
mucha ansiedad, cuando tiene problemas en su trabajo, en su familia y en
su vida social. Menciona que su salida mas facil es salir de donde esté y

aislarse, pierde el interés en lo que esta haciendo.

El sujeto 5 menciona que fuma en exceso cuando:  “bueno en
realidad soy una persona muy perfeccionista que prefiere que todo salga
perfectamente y como estaba planeado. Cuando debo entregar algo en el
trabajo, y quiero hacerlo de una vez y por alguna u otra razén no lo puedo
hacer, me molesto mucho y pues la verdad soy de las que piensan que no
se puede posponer nada, que todo se debe hacer en ese momento. Y es

ahi donde fumo en exceso.”
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En cuanto a la sensacion de tension que se presenta, se menciona
gue es cuando estan bajo mucho estrés en su trabajo, cuando es final de
unidad y tienen que entregar notas y arreglar la papeleria, asi menciona el
sujeto 6 “Estos sinfomas afectan en cada final de unidad, que se acumula
toda la papeleria que se acumula todo lo que tengo que hacer.” Para lo que
Soutullo y Mardomigo (2010) mencionan que las manifestaciones clinicas
de la ansiedad varian con la edad y por lo mismo el desarrollo cognoscitivo

y emocional del sujeto.

En resumen el andlisis presentado facilité el contraste entre la teoria
y los resultados de investigaciones relacionadas, permitiendo evidenciar
las coincidencias y discrepancias entre la informacion recabada y los
resultados obtenidos en el presente estudio. Se encontré que las mujeres
casadas, presentan manifestaciones de ansiedad en el area laboral, dentro
de los sintomas que presentan se encuentran con mayor incidencia, la
preocupacion, inseguridad, dolores de cabeza, llorar y sensacion de
tension. Sintomas relacionados con la estabilidad laboral y que su familia
se encuentre bien. En el caso de las mujeres divorciadas, su area con
mayor conflicto es el de pareja y familiar, los sintomas presentados, son la
preocupacion, inseguridad, pensamientos negativos sobre el futuro,
cambios de humor, anticipacion de lo peor, molestias gastricas, dolores de
cabeza, llorar, sensacion de tension y pérdida de interés. Sus sintomas
estan relacionados cuando se presentan problemas monetarios o

problemas con su anterior pareja.
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VI. CONCLUSIONES

Los resultados de la investigacion evidencian, que las
manifestaciones de ansiedad en las mujeres casadas en el area laboral
son: preocupacion, inseguridad, dolores de cabeza, llorar y sensacién

de tension.

Las mujeres divorciadas, cuatro de cuatro, manifiestan ansiedad en el
area de pareja, tales como: preocupacion, inseguridad, pensamientos
negativos sobre el futuro, cambios de humor, anticipacién de lo peor,
molestias gastricas, dolores de cabeza, llorar, sensacién de tension y

pérdida de interés.

Como resultado de la investigacién, los sintomas cognitivos —
subjetivos, en las mujeres casadas estan: dificultad para decidir y
anticipacion de lo peor. En cuanto a las mujeres divorciadas, los mas
evidentes fueron, pensamientos negativos sobre el futuro, cambios de

humor, dificultad para concentrarse e irritabilidad.

Los sintomas fisioldgicos, son los sintomas con menor prevalencia en
las mujeres casadas y divorciadas. Los que se manifiestan con mayor
frecuencia son el dolor de cabeza, molestias gastricas y el crujir dientes.
Las mujeres divorciadas, presentaron sensacion de ahogo.

En relacién con los sintomas motores, el llanto y la sensacién de
tension son mas frecuentes en mujeres casadas. En cuanto a las
mujeres divorciadas, manifiestan; pérdida de interés llorar, sensacion

de tension e insatisfaccion.

Se puede concluir que se evidencian algunas manifestaciones de

ansiedad; sin embargo en la muestra trabajada las mujeres divorciadas
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manifiestan mayor ansiedad que las mujeres casadas. Esto por la
diferencia de responsabilidades que tienen las mujeres divorciadas y

casadas.
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Vil. RECOMENDACIONES

Crear un grupo de apoyo, dentro de su comunidad, para las mujeres
divorciadas y asi brindarles herramientas, tales como ejercicios de
respiracion, relajacion muscular o ejercicios para prevenir las

manifestaciones de ansiedad.

Por medio de expertos brindar espacios de expresion y ensefianza de
técnicas de relajacion para la ansiedad, para mujeres casadas y

divorciadas con hijos adolescentes.

En el éarea laboral, facilitar el acceso a autoridades para poder
conversar acera de la carga laboral y que esta no afecte en su area

familiar. Creando grupos de apoyo, con ayuda de la psicologa.

Las autoridades de la comunidad deben promover informacién sobre la
paternidad responsable, lo cual serd un apoyo a las madres divorciadas
a compartir la carga que representa para la madre y asi como resultado

las manifestaciones de ansiedad seran menos.

Por medio de trifoliar de informacion conocer los beneficios de aprender
a manejar y expresar las manifestaciones de ansiedad de forma

saludable y aplicarlo ante las situaciones que generen ansiedad.

Aprender e implementar técnicas de relajacién, como resultado se
logrard un mejor manejo de la ansiedad que se manifiestan en mujeres
casadas y divorciadas. Se recomienda el trifoliar elaborado en este

estudio como apoyo.
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IX. ANEXOS

DEFINICION DE

PREGUNTAS POR

INDICADOR
INDICADOR IDICADOR
1.¢ Podria
describirme en
gue  situaciones
especificas siente
cada uno de estos
sintomas?
2.En su trabajo,
¢ Podria
Son el contenido | describirme como
concreto de los se presentan los
pensamientos sintomas?
automaéticos, que | 3.Describame,
SINTOMAS para la ansiedad | ¢Qué hace
ANSIEDAD CONGNITIVOS - | se relacionan con | cuando se
SUBJETIVOS el peligro, como presentan  estos
pensamientos e | sintomas?

imagenes de dafio
fisico, psicosocial

0 mental.

4.Describame de
¢, Que forma llegan
a afectar estos
sintomas en su
area laboral,
familiar, social o
sus relaciones?

5.Describame los
momentos en los
gue se incrementa

la percepcion del
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pensamiento, la
frecuencia con la
gue estos
suceden y como
reacciona ante
esta situacion.

6.¢Qué

haber

pudo
estado

pensando, cuando

estaba en esa
situacion
especifica
sintiendo €s0s
sintomas?
Describa con
detalles.
7.Describame,
ante équé
situaciones
presenta mas

preocupacion,

inseguridad?

SINTOMAS
FISIOLOGICOS

Se refiere a todos
aquellos sintomas
gue provocan
malestar
clinicamente
significativo o

deterioro social.

8.Describame ¢ De

gué forma se
presentan los
temblores? ¢De

qué forma estos
han cambiado su
forma de vida?
9.Podria

explicarme de
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squé forma se
presentan los
mareos? JAnte

gué  situaciones
estos se hacen
mas frecuentes?

10. ¢Cuando se

presentan los
dolores de
cabeza, podria

explicarme cémo
es la intensidad
con que esta se
presenta?

11. Describa

¢, Qué

cuando los

hace

sintomas
fisiolégicos se
presentan?

12. Podria
describirme, ¢qué
es exactamente lo

siente fisicamente

cuando se
presentan los
sintomas que
reconocio?
i Sintomas que 13. ¢ Podria
SINTOMAS _ _ o
incluyen signos describirme en
MOTORES

motores con o Sin

gque  situaciones
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movimientos. especificas siente
cada uno de estos
sintomas
motores?
14.  Describame
con qué
frecuencia y de
gué forma come
en exceso?
15. Cuando se
presenta la
sensacion de
tension,
describame los
momentos
especificos en los
gue lo siente.
16. Describame
cémo estos
sintomas ha
afectado su vida
17.  Describame,
cémo logra
controlar estos
sintomas.
AREA DEFINICION PREGUNTAS
El area familiar es donde | 18.  Describa como es
FAMILIAR se relacionan un la relacion con los

conjunto de personas

integrantes de la familia.
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que conviven bajo el
mismo techo, con
vinculos consanguineos
0 no, con fines en

comun.

19. Podria explicarme
la relacion que tiene con
su/sus hijo/hijos
adolescentes

20. Los sintomas qué
describio con
anterioridad, como han
afectado la relacion con

su familia, describa.

Conjunto de personas,
animales o cosas que
mantiene entre si un tipo

de relacion o semejanza.

21. Si tiene pareja,
¢, Como es su relacion?
22. Se han
presentado algunos
conflictos, describa

23.  Si no tiene pareja,
cYa han sanado las

relaciones pasadas?

PAREJA
Persona con la cual 24. Se ha presentado
existe un vinculo dificultades para
sentimental, que une a relacionarse con otras
dos personas. personas, describa.
25. ¢De qué forma
han afectado los
sintomas que presenta?
Explique.
26. Se relaciona
Las relaciones que se facilmente con las
tiene con un grupo de personas? Describa
SOCIAL

personas que comparten

fines en comun.

27.  Expligue, como
son sus amistades con

sus iguales
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28. Sus

con las demas personas

relaciones

son largas? Porque lo

considera asi, describa.

LABORAL

Son todas aquellas
situaciones o elementos
vinculados de una u otra

forma con el trabajo,
actividad intelectual que

recibe remuneracion
econdmica por el trabajo

realizado.

29. Describa, ¢Cbémo
es el clima laboral?
30. Podria

como es la relacion con

explicar

Sus superiores?

31. Me podria
mencionar, como es la
relacion con sus
compaferos de trabajo
32. Describame, la
relacibn que mantiene
con sus alumnos.

33. ¢De qué forma
afectan los sintomas
gue presenta, en su

area laboral, describa?
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Entrevista

Mi nombre es Maria José Silva, estudiante de Psicologia de la Universidad Rafael
Landivar. El siguiente cuestionario esta elaborado para recolectar datos para la

tesis titulada: Manifestaciones de ansiedad y mujeres casadas y divorciadas con
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hijos adolescentes que trabajan como docentes. El objetivo es analizar las
manifestaciones de ansiedad en mujeres casadas y divorciadas con hijos

adolescentes, quienes trabajan como docentes en una institucion privada.

Agradezco su colaboracién respondiendo a la entrevista. Se garantiza los datos
seran anénimos. Le pido autorizacion para que la que la entrevista sea grabada.

DATOS GENERALES

Fecha:

NOMBRE:

EDAD:

ESTADO CIVIL: CASADA / DIVORCIADA/ SOLTERA Por cuanto tiempo:

Cuantos HIJOS tiene Y EDADES:

1. A continuacion le describiré ciertas areas en las se relaciona, indique

en cual de las areas presenta algun tipo de problema o dificultad.
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Familiar:
El area familiar es donde se relacionan
un conjunto de personas que conviven
bajo el mismo techo, con vinculos
consanguineos o0 no, con fines en

comun.

Laboral:
Son todas agquellas situaciones o
elementos vinculados de una u otra
forma con el trabajo, actividad intelectual
gue recibe remuneracién econdémica por

el trabajo realizado.

Pareja:
Conjunto de personas, animales o
cosas que mantiene entre si un tipo de
relacibn o semejanza. Persona con la
cual existe un vinculo sentimental, que

une a dos personas.

Social:
Las relaciones que se tiene con un grupo
de personas que comparten fines en

comun.

2. A continuacion le leeré una serie palabras. Por favor indique cual de

estas ha experimentado.
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A B C
Preocupacion Temblor Comer en exceso
Inseguridad Sudoracion Fumar en exceso
Dificultad para decidir Molestias gastricas Tartamudear
Pensamientos negativos Dificultades respiratorias Llorar

sobre si mismo

Pensamientos negativos

sobre el futuro

Sequedad de boca

Quedarse paralizado

Temor a la pérdida de

Dolores de cabeza

Comerse las uiias

control

Dificultad para Mareos Imposibilidad de

concentrarse relajarse

Insomnio Dolores musculares Sensacion de tension

Aprension Rigidez Reacciones con
sobresalto

Irritabilidad Crujir dientes Temblores

Anticipacién de lo peor

Voz temblorosa

Sensacion de inquietud

Cambios de humor

Visién borrosa

Pérdida de interés

Sensacion de debilidad Escalofrios Insatisfaccién
Sensacion de ahogo Tics
Vértigos
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A continuacion se realizardn una serie de preguntas para poder indagar mas

sobre estas areas y sintomas identificados.

1.¢;Podria describir en que situaciones especificas siente cada uno de estos
sintomas?

2.En su trabajo, ¢ Podria describirme como se presentan los sintomas?

3.Describa, ¢ Qué hace cuando se presentan estos sintomas?

4.Describa de qué forma llegan a afectar estos sintomas en su area laboral,

familiar, social o sus relaciones.

5.Describa los momentos en los que se incrementa la percepcion del

pensamiento, la frecuencia con la que estos suceden y cOmo reacciona ante esta

situacion.

6.¢,Qué pudo haber estado pensando, cuando estaba en esa situacion especifica

sintiendo esos sintomas? Describa con detalles.

7.Describa, ante ¢,qué situaciones presenta mas preocupacion, inseguridad?

8.Describa ¢ De qué forma se presentan los temblores? ¢De qué forma estos han

cambiado su forma de vida?

9.Podria explicar de ¢qué forma se presentan los mareos? ¢Ante qué situaciones

estos se hacen mas frecuentes?

10. ¢Cuando se presentan los dolores de cabeza, podria explicar como es la

intensidad con que esta se presenta?

11. Describa ¢ Qué hace cuando los sintomas fisiolégicos se presentan?

12.  Podria describir, ¢qué es exactamente lo siente fisicamente cuando se

presentan los sintomas que reconocié?
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13. ¢ Podria describir en que situaciones especificas siente cada uno de estos
sintomas motores?

14.Describa con qué frecuencia y de qué forma come en exceso?

15.Cuando se presenta la sensacion de tension, describa los momentos
especificos en los que lo siente.

16. Describa como estos sintomas ha afectado su vida

17.Describa, cdmo logra controlar estos sintomas.

18. Describa como es la relacion con los integrantes de la familia.

19. Podria explicarme la relaciéon que tiene con su/sus hijo/hijos adolescentes

20.Los sintomas qué describid con anterioridad, como han afectado la relacion
con su familia, describa.

21.Si tiene pareja, ¢ Como es su relacién?

22.Se han presentado algunos conflictos, describa

23.Si no tiene pareja, ¢ Ya han sanado las relaciones pasadas?

24.Se ha presentado dificultades para relacionarse con otras personas, describa.

25. ¢ De qué forma han afectado los sintomas que presenta? Explique.

26. Se relaciona facilmente con las personas? Describa

27.Explique, cdmo son sus amistades con sus iguales

28.Sus relaciones con las demas personas son largas? Porque lo considera asi,
describa.

29.Describa, ¢ Cémo es el clima laboral?

30. Podria explicar cobmo es la relacién con sus superiores?

31.Podria mencionar, como es la relacion con sus compafieros de trabajo

32.Describa, la relacion que mantiene con sus alumnos.

33.¢,De qué forma afectan los sintomas que presenta, en su area laboral,

describa?
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Neutralizando:
los sentimien-

f

tos -

“Nos ponemos de pie, empezando por en(

confrar nuestro equilibrio en esta posicion, |
los pies separados y el peso del cuerpo bien
repartido sobre la planta de los pies. =
Abandonamos nuesiros pensamientos imru—.
sos y relajamos bien las tensiones superfluas.
Afinamos nuestra relgjaciéon soltando todos
los muUsculos del rostro y acogiendo las sen-
saciones que proceden de €l. Relajamos
también los hombros y los brazos con el fin
de permitir la descompresion del cuello y de
la nuca. Relajamos la espalda, y al mismo
fiempo, el pecho. Estiramos hacia el lado
derecho, alargando los musculos izquierdos
y contrayendo los derechos. Luego lo hace-
mos en sentido confrario.

Procedamos a enconirar una posicion rela-
jada y estable en donde estamos de pie y
visudlizamos en el espacio. Seguimos reali-
zando ejercicios de estiramiento mientras

confinuamos visudlizédndonos.

A continuacién nos sentamos y nos situamos
bien en relacién con el asiento, previendo
los gestos y movimientos que vamos a ha-

cer. Nos sentamos.”

Meditacion
arbol - Roble

Siéntese en una posicion cémoda, con los
brazos descansando a los lados. Cierre los
ojos y respire profundamente. Deje que su
respiracion sea lenta y relajada. Vea a su
cuerpo como un roble fuerte. Su cuerpo es
solido como el tronco mandn del arbol.

Imaginese unas raices robustas de creci-
miento en sus piernas que bajan profunda-
mente en la tierra, anclando su cuerpo—
usted se siente sdlida y fuerte, capaz de
manejar cualquier tension. Cuando los
pensamientos de enfado o de situaciones,
visualizan su cuerpo, éste queda conecta-
do a fierra como el arbol de roble. Sienta la
fuerza y la estabilidad en los brazos y las
piernas. Usted se siente confiado y relaja-
do, capaz de manejar cualquier situacion.

Referencias

Garcia, AA. (s.f.) Técnicas de control emociondl.
Recuperado el 18 de 10 de 2013, de http://
www.psicologia-online.com/autoayuda/iemocional/
control_emocional.shiml

Gdlvez, M. (2013). Compilacién de técnicas para la
estabilizacion. Guatemala.

Técnicas de
relajacion

“Cuando la persona
aprende una relajacion
muscular profunda, redu-
ce la tension corporal y la
ansiedad”
Jacobson , 1929

-

w’




-

L

La relojocién muscular

Para Garcia (2000) la relajacién sirve para apli-
car antes, durante y después de una situaciéon
determinada, pero para su empleo eficaz se
requiere entrenamiento previo.

El fisioterapeuta Edmund Jacobson (1888—
1983) inicié investigando la relajacién muscular,
descubriendo un grupo de personas que esta-
ban totalmente relgjadas o no reaccionaban
ante un ruido fuerte. Establecié que “la tensidon
muscular acompafa a la ansiedad” por lo
que en 1820 creé un método para el frata-
miento de la reactividad, suprimiendo progresi-
vamente las tensiones musculares asociadas a
la ansiedad.

Segun Jacobson (1938) los requisitos para una
buena relgjacién son: una postura comecta,
reposar la mente y un entorno silencioso. Cuan-
do una persona se mueve, los mUsculos se con-
fraen y se relajan altemativamente. Si la relaja-
cién no es suficiente, se puede llegar a produ-
cir una mala calidad de movimiento y dolores
musculares que se pueden convertir en algo
crénico. La relajacién muscular es tres veces
mds lenta que la contraccién.

Recomendaciones para

meditar

I

Instrucciones:

Brazos: tensar y relajar (izquierdo . Derecho) ten-
sar mano.

Pecho: tensar el pecho conteniendo el aire, rela-
jar expulsando el aire, respirar normal dejando
los mUsculos del pecho, sueltos relajados, sin ten-
sion.

Estémago: Tensar los mUsculos del estémago
apretdndolo hacia dentro, relgjar.

Musculos debajo del cintura: Tensar apretando
los glUteos contra un sillén 5-7 segundos. Relajar
dejandolos sueltos y sin tension.

Piernas: derecha (fensar levantando los pies ha-
cia los ojos, relajar) izquierda (tensar, relajar).

Cara: Tensar la frente subiendo las cejas hacia
arriba, relajar. En el drea de los ojos, tensar la
frente subiendo las cejas hacia arriba, relajar. En
la nariz, tensar sabiéndola un poco hacia arriba,
relajar. En el érea de la boca, tensar apretando
los labios uno contra ofro, relajar dejando los
musculos sueltos y sin tension.

Cuello: Tensar apretando fuerte la cabeza con-
tfra unsilldn o cama durante 5—7 segundos. Re-
lajar durante 15—20 segundos.

Hombros: fensar subiéndolos hacia las orejas
todo lo que pueda, relgjar. Luego, tesar apre-
tandolos fuerte hacia atrds, sobre unssillén o ca-
ma, relgjar.

RESPIRACION: coger daire, reteniéndolo por unos

segundos, soltar el mismo acompanando de la
palabra RELAX, y soltando todos los mUsculos
del cuerpo.

Técnicas de Respiracion

Los pasos para realizar esta técnica de rela-
jacion son:

1. Sentarse con la columna cémodamen-
te extendida.

2. Exhalar el aire por completo

3. Inhalar lentamente por la nariz, llenan-
do el abdomen, y los pulmones de aire.

4. Confiraer la parte posterior de la gar-
ganta, mientras inhala y exhala.

5. Emitir a fravés de la nariz, un sdlido sil-
bante; tenue.

6. Seguir respirando lentamente, mientras
inhala y exhala.

Estos ejercicios se repite de 3—5 veces.
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