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RESUMEN:

Este trabajo de investigacion tiene como objetivo el conocer como es la
experiencia del Crecimiento Postraumatico (CPT) del paciente adulto mayor frente al
cancer en el Chile del siglo XXI desde las Cuatro Motivaciones Fundamentales (4MF).
Para ello se abordd un estudio de caso con un paciente adulto mayor que supero la
enfermedad del cancer. Se utilizd la entrevista en profundidad del método cualitativo,
ya que a través de esta se puede adentrar en la vida del otro, comprender sus
emociones y sentimientos, como asi también lo que es trascendente en su vida. Para
conocer a fondo esta vivencia en el entrevistado, fue fundamental colocar el acento en
el CPT y las 4MF del Analisis Existencial.

Palabras Claves: Crecimiento Post Traumatico, Adulto Mayor, Cancer, Cuatro

Motivaciones Fundamentales, Estudio de Caso, Analisis Existencial.

ABSTRACT: The objective of this research work is to know what the experience of
Post-Traumatic Growth (CPT) of the elderly patient in the face of cancer in the Chile of
the XXI century is like from the Four Fundamental Motivations (4MF). For this, a case
study was approached with an elderly patient who overcame the cancer disease. The
qualitative method in-depth interview was used, since through this one can enter the
life of the other, understand their emotions and feelings, as well as what is
transcendent in their life. In order to fully understand this experience in the
interviewee, it was essential to place the accent on the CPT and the 4MF of Existential

Analysis.

Key-words: Post Traumatic Growth, Older Adult, Cancer, Four Fundamental

Motivations, Case Study, Existential Analysis.



INTRODUCCION:

El CPT es un fendmeno descrito por Tedeschi, Park y Calhoun (1999) el cual
sefiala que un individuo a través de un suceso traumatico logra crecer positivamente,
es decir, se obtiene una ganancia resultante de una lucha causada por alguna situacion
dolorosa o enfermedad. Dicen Tedeschi, Park y Calhoun (1999): “El termino
crecimiento postraumatico se refiere a cambios psicoldogicos positivos experimentados

como resultado de la lucha con circunstancias de la vida altamente desafiantes” (p. 1).

Paulo Acero Rodriguez, psicélogo experto en Trauma y Resiliencia, autor del
texto “Crecimiento Postraumatico y Construccién de Sentido en la Adversidad” (2012)
sefiala que existen caracteristicas basicas del CPT, las cuales son, cita a Tedeschi, Park
y Calhoun (1998): “Incremento en la apreciacion del valor de la vida, sentido de que la
vida brinda nuevas posibilidades, incremento de la fortaleza personal, fortalecimiento
de las relaciones personales, especialmente con los mas cercanos, cambios espirituales
positivos” (p. 1). Estas caracteristicas aplicadas al paciente de cancer, son relevantes,
ya que el cancer como enfermedad es visto tradicionalmente desde el mundo de la
salud, como un diagnostico desastroso para el que sufre esta patologia. En parte
porque los diagndsticos apuntan a una mirada biologicista, la cual no permite que el
paciente sea explorado desde otras miradas. Esta es una realidad propia del sistema

de salud del Chile actual y el mundo.

Maria Die Trill, Doctora en Psicologia por la Universidad Pontificia Comillas vy
Master of Arts en Psicologia Clinica en New York University, USA, autora del texto
“Influencia de la Cultura en la Experiencia del Cancer” (2003) sefiala que el cancer
como enfermedad es temida sin importar paises y culturas propias de estos, por lo
mismo es una realidad compartida por todos, sefiala Die Trill (2003): “El cancer es una
enfermedad temida en todas las culturas” (p. 40). La autora también sefiala que la
forma de vivenciar la enfermedad, varia segun cada individuo, es decir, la subjetividad
de cada individuo es algo presente en su realidad como enfermo, sefiala Die Trill
(2003): “las actitudes y comportamientos que se exhiben ante esta enfermedad varian

entre individuos” (p. 40).

Segun estas afirmaciones de Die Trill, se puede entender que el cancer como
enfermedad y todo el proceso de quimioterapia que es propio del tratamiento de la
oncologia desde la medicina tradicional, provoca un sufrimiento vivido de forma

subjetiva en el paciente con todas sus dimensiones, cuerpo y mente. Sufrimiento



también compartido en la realidad de su circulo familiar mas cercano, sin importar pais

y cultura.

Con respecto a la realidad del mundo de la salud en Chile, en relacién a las
necesidades de la poblacién adulto mayor, El doctor Alejandro Goig, autor del texto “El
Sistema de Salud de Chile: Una Tarea Pendiente” (2015) hace hincapié en como el
sistema de salud del pais, actualmente estd sufriendo una gran crisis producto de
diversos factores. El primero punto es la falta de humanizacion de la salud, sefiala Goic
(2015): “He sido observador cercano de las inequidades, carencias e incluso
indignidades de la atencién de las personas en el sistema publico, no tanto de un
punto de vista técnico, pero si, administrativo, burocratico y humano” (p. 784). El
segundo punto es la mirada mercantilista del sistema de salud en Chile, sefala Goic
(2015): “Por otra parte, las precariedades del sistema privado dicen relacién con un
indisimulado mercantilismo, lo que no debe sorprender en tanto la salud es
considerada por algunos un bien de consumo y un lucrativo negocio” (p. 784). Y el
tercer punto es la postergacién de atencion médica a los pacientes adultos mayores,
sefiala Goic (2015): “la sociedad chilena no ha logrado hasta hoy configurar una
formula de atencién médica a las personas que sea equitativa y satisfaga las
apremiantes necesidades cotidianas que tiene su poblacién, especialmente la

econdmicamente mas desvalida, incluidos ciertamente los mas ancianos” (p. 784).

Entendiendo el contexto actual a nivel pais con respecto al sistema de salud en
relacién al adulto mayor, es relevante poner énfasis en el CPT y como este se
desarrolla mirado desde las 4MF. Es posible que a través de la reflexion de esta
investigacion, logremos aportar positivamente a la realidad de los adultos mayores que

sufren la enfermedad del cancer a lo largo del pais.
PROBLEMA DE INVESTIGACION:

El problema de investigacién que se aborda en este trabajo, estd dirigido en
responder ¢Cémo es la experiencia del CPT del paciente adulto mayor frente al cancer
en el Chile del siglo XXI desde las 4MF? Esto implica saber como aparece y se
manifiesta este fendmeno en el paciente adulto mayor enfermo de cancer, en relacién
a su historia de vida y perspectiva del mundo en todo su proceso de enfermedad y
recuperacién. Por lo mismo el CPT, es relevante abordarlo desde las 4MF, ya que
guarda relacion a como vive el paciente adulto mayor el sufrimiento en su propia

subjetividad y como este sufrimiento, puede llegar a provocar un Insight,



un darse cuenta y como resultado un CPT, es decir un crecimiento, un cambio en la

vida del paciente.

Alfried Langle, médico y psicdlogo, autor del texto “Las Motivaciones
Fundamentales de la Existencia” (2000) sefiala que el AE con sus 4MF entrega a la
persona la posibilidad de poder empoderarse y entenderse a si mismo, como un ser-
en-el-mundo, sefiala Langle (2000): “El AE tiene como punto de partida la capacidad

del ser humano de decidirse” (p. 1).
Las 4MF del AE funcionan de la siguiente forma:

I. Primera Motivacion Fundamental: Yo soy épero puedo ser? se refiere al “Poder
Ser” en el mundo y el preguntarse é{estan dadas las condiciones basicas para
que yo pueda sentirme seguro? es un punto fundamental en este trabajo de
investigacién, ya que la enfermedad del cancer se puede entender como un
atentado a la vida, es decir a la existencia. Existen tres condiciones que si se

cumplen se logra alcanzar “La Confianza Fundamental”, estas son:

1. Proteccidn: Esta condicidon esta conectada con el poder ser, ya que se refiere a
como la persona necesita de los otros que la pueden aceptar y cobijar. Ejemplo:
El paciente adulto mayor que padece de cancer necesita una familia que lo
proteja, es decir que le entregan la calma y los cuidados apropiados que

necesita en su proceso de enfermedad.

2. Espacio: Esta condicion esta conectada con el poder ser, ya que se refiere a
como la persona necesita un lugar propio, un espacio fisico y psiquico en donde
pueda desenvolverse con la libertad que desee. Ejemplo: El paciente adulto
mayor que padece de cancer necesita un lugar propio, privado, su habitacién en

donde pueda meditar y reflexionar en su proceso de enfermedad.

3. Sostén: Esta condicion estd conectada con el poder ser, ya que se refiere a
como la persona puede encontrar un motivo que le permita sostenerse.
Ejemplo: El paciente adulto mayor que padece de céncer necesita una fe en
Dios o algo trascendental, que le permita tener confianza en que podra superar

la enfermedad.
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Segunda Motivacion Fundamental: Yo vivo épero me gusta vivir? se refiere al
“Gustar de la Vida” y el preguntarse éme gusta como vivo?, éme gusta vivir con
mi biografia? existen tres condiciones que si se cumplen se logra alcanzar “El

Valor Fundamental”, estas son:

Cercania: Esta condiciéon estd conectada con el gustar de la vida, ya que se
refiere a como la persona tiene un encuentro con sus sentimientos, un
encuentro con el acercarse a la vida y como resultado ser tocado por ella.
Ejemplo: El paciente adulto mayor que padece de cancer necesita un recuerdo
que le provoque felicidad, los carifios recibidos por su nieto pequefio, esto le

hace bien ya que son recuerdos gratos.

Tiempo: Esta condicion estd conectada con el gustar de la vida, ya que se
refiere a como los sentimientos de la persona necesitan de tiempo para poder
surgir y movilizarse en su diario vivir. Ejemplo: El paciente adulto mayor que
padece de cancer necesita tiempo para ordenar su cabeza, el situarse en la
condicién actual que esta viviendo, la cual estd acompafiada de sufrimiento

fisico y psiquico.

Relacién: Esta condicion estd conectada con el gustar de la vida, ya que se
refiere a como la persona en su diario vivir busca el contacto y la relaciéon con
un otro, asi puede encontrar un valor a la vida misma. Ejemplo: El paciente
adulto mayor que padece de cancer necesita rodearse de personas que le
entreguen valores y sentimientos positivos, esto le ayudara a enfrentar con

mayor facilidad su enfermedad.

Tercera Motivacion Fundamental: Yo soy yo épero me permito ser yo? se refiere
al “Permitirse Ser Si Mismo” y el preguntarse ¢ésoy libre para ser yo?, ése me
permite ser un ser individual? existen tres condiciones que si se cumplen se

logra afianzar “El Valor de Si Mismo, Autoestima”, estas son:

Consideracidn: Esta condicidon esta conectada con el permitirse ser si mismo, ya
que se refiere a la consideracion de mi propio ser y la consideracion del otro
respecto a mi. Ejemplo: El paciente adulto mayor que padece de cancer
necesita valorarse y ser valorado, considerado por su familia no de forma
superficial, sino con honestidad, tomarlo en serio sobre todo en su sufrimiento

producto de la enfermedad.



Iv.

Aprecio: Esta condicidn estd conectada con el permitirse ser si mismo, ya que
se refiere a la valoracion de mi propio ser y la valorizacion del otro respecto a
mi. Ejemplo: El paciente adulto mayor que padece de cancer necesita hacer el
ejercicio de preguntarse équé aprecio de mi? y équé aprecio de cada uno de los
integrantes de mi familia? esto permitira que las relaciones del paciente con los
otros, sean mucho mas personales y profundas, lo cual serd positivo para

enfrentar su enfermedad.

Justicia y Equidad: Esta condicién esta conectada con el permitirse ser si
mismo, ya que se refiere a como la persona identifica como primordial la
conciencia personal como piedra angular en su vida, es decir la conciencia
permite que las decisiones que tome cada persona, estén profundamente
relacionadas con lo ético y como resultado se traducird en justicia. Ejemplo: El
paciente adulto mayor que padece de cancer necesita la capacidad de seguir su
conciencia, es decir tomara decisiones las cuales deben ser respetadas por su

circulo familiar.

Cuarta Motivacion Fundamental: Yo estoy aqui {pero para que es bueno? se
refiere al “Sentido de Vida”. Es otro punto fundamental en este trabajo de
investigacién, ya que la enfermedad del céncer, se puede vivir como una
oportunidad de entender la trascendencia del enfermo en su ser. Existen tres
condiciones que si se cumplen se logra alcanzar “El Sentido Existencial”, estas

son:

Campo de Actividad/Accién: Esta condicidn estd conectada con el sentido de
vida, ya que se refiere a como la persona necesita sentirse requerida por el
mundo. Ejemplo: El paciente adulto mayor que padece de cancer necesita
recuperarse, ya que tiene nietos e hijos con los cuales todavia desea compartir
su vida, entregarles carifio, cuidados, sentirse util, necesitado por su circulo

familiar en su rol de adulto mayor.



2. Vinculacion con un Contexto Mayor: Esta condicion estd conectada con el
sentido de vida, ya que se refiere a como la persona necesita un norte que la
guie y de orientacion en funcidn de una estructura mayor, es decir una
motivacion mayor. Ejemplo: El paciente adulto mayor que padece de cancer
necesita recuperar su salud para poder seguir cumpliendo su rol con sus nietos,

ya que son su vida, su razén de ser.

3. Valor en el Futuro: Esta condicion esta conectada con el sentido de vida, ya que
se refiere a como la persona tiene una mirada focalizada en un mafana, es
decir un devenir préximo. Ejemplo: el paciente adulto mayor que padece de
cancer necesita trascender en los otros, por lo mismo busca la forma de
realizarlo a través de sus propias herramientas, la sabiduria es una
caracteristica propia de una persona adulta mayor, sabiduria que es entregada

a las nuevas generaciones, a su circulo familiar.
PREGUNTA DE INVESTIGACION:

¢Como es la experiencia del CPT del paciente adulto mayor frente al cancer en
el Chile del Siglo XXI desde las 4MF?

OBJETIVOS:
Objetivo General:

Conocer en profundidad como es la experiencia del CPT del paciente adulto

mavyor frente al cancer en el Chile del siglo XXI desde las 4MF.
Objetivos Especificos:

- Identificar las Condiciones de las 4MF del AE en el relato de la entrevistada.

- Caracterizar como es la experiencia del proceso de la enfermedad en el relato

de la entrevistada.

- Analizar lo que es primordial con respecto al proceso de la enfermedad de la

entrevistada.



METODO:
I. Diseiio de Investigacion:

Para logar el objetivo planteado en este trabajo de investigacion, se utilizé un
disefio no experimental, transeccional, descriptivo y de estudio de caso, ya que no hay
manipulacién de variables, solo se dan a conocer los hechos del fendmeno observado y

la informacién se levant6 en un solo espacio de tiempo.

Es adecuado el estudio de caso en este trabajo en particular, ya que se quiere
conocer la experiencia del adulto mayor con respecto a como vivido su proceso de la

enfermedad del cancer y su recuperacion desde una mirada existencialista.

Dice Orozco (2018): “El estudio de caso facilita la comprensién del lector del
fendmeno que se esta estudiando y puede dar lugar al descubrimiento de nuevos

significados” (p. 31).

Ahora con respecto a la entrevista en profundidad, es importante mencionar que
este método se ajusta al abordaje del estudio de caso, ya que posee la capacidad de
interactuar con libertad y como resultado, se logra profundizar la experiencia de vida

del entrevistado.

Dice Robles (2011): “es adentrase en la vida del otro, penetrar y detallar en lo
trascendente, descifrar y comprender los gustos, los miedos, las satisfacciones, las

angustias, zozobras y alegrias, significativas y relevantes del entrevistado” (p. 40).
II. Participante:

La participante es una mujer de 85 afios de edad, para proteger su identidad se le
nombra con su nombre de pila “Maria”. Esta persona cuanta con un historial clinico de

haber sufrido dos tipos de cancer, los cuales fueron superados satisfactoriamente.
III. Estrategias de Produccién de Informacion:

Para lograr el objetivo planteado en este trabajo de investigacion, se disefié una
guia de entrevista en profundidad en base de informacion obtenida de la catedra de
Metodologia de Investigacidn. Estas entrevistas se realizaron en dos fechas diferentes,
la primera fue el dia lunes 12 de octubre de 2020 y la segunda fue el dia domingo 25

de octubre de 2020, cada una con una duracién de 30 minutos aproximadamente.



IV. Procedimiento:

Para lograr el objetivo planteado en este trabajo de investigacién, se realiz6 como
procedimiento el registro del relato de la entrevistada con las herramientas: papel,

lapiz y grabadora de voz.
V. Analisis de Datos:

Para lograr el objetivo planteado en este trabajo de investigacidon, se utilizd el uso
del analisis de contenido, ya que es una técnica que permite abordar relatos diversos a
través de pasos de clasificacion. Justamente a través de esta clasificacion, es como
podemos rescatar la identificacion, caracterizacidon y analisis que necesitamos para
nuestro Objetivo General “Conocer en profundidad como es la experiencia del CPT del
paciente adulto mayor frente al cancer en el Chile del siglo XXI desde las 4MF” de
nuestra Pregunta de Investigacion “Como es la experiencia del CPT del paciente adulto
mavyor frente al cancer en el Chile del siglo XXI desde las 4MF”. Sefalan Marradi,
Archenti, & Piovani (2007): “el analisis de contenido es “una técnica de interpretacion

de textos que se basan en procedimientos de descomposicion y clasificacion de éstos
(p.290).

1. Experiencia de Vida en el Sufrimiento.

- Comprensiéon de la Enfermedad.

2. El Rol del CPT en las 4MF del AE.
- La Confianza Fundamental.

- El valor Fundamental.

- El Valor de Si Mismo, Autoestima.

- El Sentido Existencial.
Aspectos Eticos:

Se procuré mantener la confidencialidad de la persona entrevistada, para ello se

tomaron las siguientes medidas:

- Se solicitd a la entrevistada firmar un documento de Consentimiento Informado.

- La entrevista se realizé en una habitacion sin ninguna otra persona presente.

- Con respecto a la identidad de la entrevistada se utilizd6 su nombre de pila cada

vez que es nombrada en este trabajo de investigacion.



Resultados:

Con respecto a la Experiencia de Vida en el Sufrimiento (Categoria 1)
relacionada con como la entrevistada experiencio su proceso de la enfermedad del

cancer en su vida, se identifica en el Analisis de Contenido:
Categoria de Analisis:
CAT 1: Experiencia de Vida en el Sufrimiento.

Sintesis de la Categoria: Se refiere a citas que dan cuenta de como la entrevistada

experiencio su proceso de la enfermedad del cancer en su vida.
Tépico 1: Comprension de la Enfermedad.

Descripcion del Topico: Se refiere a citas que dan cuenta de cdmo la entrevistada vivid

su proceso de la enfermedad del cancer en su vida.

Citas:

- Yo de que me opere, yo siempre me he sentido bien.

- Para mi fue como un suefio lo que tuve, porque no sufri como sufren otras personas.

- Como le quiero decir, no eso de estar recordando a cada rato de lo que me paso de lo

gue hicieron no, yo pasé por eso y pase, pase.

- Fui a ver a la doctora al Soétero y ahi cuando fui a verla a ella, yo estaba botando

sangre y yo ahi, me anduve asustando.
- No, no senti miedo.

- Yo soy catdlica, soy catdlica, yo solamente decia bueno, serad lo que me pase tendra
gue parame y siempre pedia a Dios y la Virgen que todo me saliera bien, normal y si

tenia que pasar algo, que pasara.
- Yo creo que la fe me hizo mucho, mucho bien.

- Pero siempre confie que nada malo me iba a pasar, que todo me iba a salir bien.



- Lo que puedo recordar es que fui bien atendida, porque a veces cuando hablan de los
hospitales, que yo he escuchado a muchas personas que hace afios estan esperando y
hablan no bien de los médicos y del personal, pero yo no, yo no tengo nada que decir

de ellos.

- La ultima quimioterapia parece que es la mas fuerte porque creo que va subiendo,
esa es la Ultima, es la mas fuerte, ahi me senti mal en la casa, tuve vémitos, sentia el

cuerpo raro, no sé, como adolorido.

- Como yo le dije, yo no le echo la culpa a nadie solamente a mi, porque si yo hubiera
sido otra persona me hubiera preocupado mas por lo que me estaba pasando, pero no

lo hice.

En la Comprensiéon de la Enfermedad (Tépico 1) la entrevistada manifiesta como
vivio, sintié su proceso de la enfermedad. Dice que su recuperacion fue exitosa, incluso
que todo fue muy rapido: “Para mi fue como un suefo lo que tuve”. Dice que se tomd
con resignacion su diagnostico, esperando que todo saliera bien: “Yo pasé por eso y
pase, pase”. También dice que no tuvo miedo con respecto a la informacidon que le

entregaron los médicos tratantes: “No, no senti miedo”.

La entrevistada manifiesta que su fe fue un factor importante en su proceso de
la enfermedad: “Yo soy catdlica, soy catodlica, yo solamente decia bueno, sera lo que
me pase tendra que pasarme y siempre pedia a Dios y la Virgen que todo me saliera
bien”, incluso dice: “Yo creo que la fe me hizo mucho, mucho bien”. Dice que no fue
responsable con su salud, no fue precavida con su autocuidado: “"Como yo le dije, yo
no le echo la culpa a nadie solamente a mi, porque si yo hubiera sido otra persona me
hubiera preocupado mas por lo que me estaba pasando”. También dice que su
experiencia con el sistema de salud publica fue positiva, a diferencia de los que
muchos pacientes les ha tocado experimentar en este sistema con tantas carencias:
“Lo que puedo recordar es que fui bien atendida, porque a veces cuando hablan de los
hospitales, que yo he escuchado a muchas personas que hace anos estan esperando y
hablan no bien de los médicos y del personal, pero yo no, yo no tengo nada que decir
de ellos”. Recogiendo estos relatos de la entrevistada, podemos decir que el CPT
estuvo presente posteriormente de haber vivido su proceso de la enfermedad, ya que

hubo un crecimiento, una ganancia en su lucha frente a la enfermedad del céancer.



Con respecto a El Rol del CPT en las 4MF del AE (Categoria 2) relacionada con
como el CPT aparece y se relaciona con las 4MF del AE en el proceso de la

enfermedad del cancer de la entrevistada, se identifica en el Analisis de Contenido:
CAT 2: El Rol del CPT en las 4MF del AE.

Sintesis de la Categoria: Se refiere a citas que dan cuenta de como el CPT aparece y
se relaciona con las 4MF del AE en el proceso de la enfermedad del cancer de la

entrevistada.
Topico 1: La Confianza Fundamental.

Descripcion del Topico: Se refiere a citas que dan cuenta de como La Confianza
Fundamental de las Condiciones: Proteccién, Espacio y Sostén, aparecen y se

relacionan con el CPT en el proceso de la enfermedad del cancer de la entrevistada.
Citas:
- Sipo, todos los dias se preocupaban por mi para saber como estaba (Proteccion).

- Mis familiares se portaron bien, sobretodo mi hermana, que somos las hermanas

que vamos quedando (Proteccién).

- Tengo un sobrino que es ahijado, él también se preocupd de cooperar cuando me

hicieron la quimioterapia (Proteccién).
- Si, mi dormitorio, ahi nadie me molestaba (Espacio).

- Usted sabe que yo tengo cerca una capilla, iba seguido y me acompafiaba una

vecina, iba muy seguido a la capilla (Espacio).

- Habia una sefiora que venia un dia a la semana, venia a preguntar por mi y ella
oraba conmigo, me preguntaba como estaba, que necesitaba y me daba hasta la

comunién. Entonces por esa parte yo estaba bien (Sostén).

En La Confianza Fundamental (Tépico 1) la entrevistada manifiesta que sintié
“Proteccién” por parte de su circulo mas cercano, su familia y vecinos, los cuales le
brindaron todo lo necesario cuando ella lo necesitaba. Dice que agradece en especial
a su sobrino y ahijado, ya que le ayudo a costear la droga para su quimioterapia:
“Tengo un sobrino que es ahijado, él también se preocupé de cooperar cuando me

hicieron la quimioterapia”.



Dice que contd con el “Espacio” necesario para poder estar a solas consigo
misma: "Mi dormitorio, ahi nadie me molestaba” y una capilla cerca de su casa:
“Usted sabe que yo tengo cerca una capilla, iba seguido y me acompafiaba una
vecina, iba muy seguido a la capilla”. También dice que contd con un “Sostén” para
poder sobrellevar el sufrimiento de su enfermedad: “Habia una sefora que venia un
dia a la semana, venia a preguntar por mi y ella oraba conmigo, me preguntaba
como estaba, que necesitaba y me daba hasta la comunion”. Recogiendo estos
relatos de la entrevistada, podemos decir que las Condiciones son elementos propios
del CPT y concuerdan con lo planteado por Langle (2009): “La experiencia del
fundamento del ser lleva a una actitud de serenidad y es un supuesto previo al

desarrollo de la confianza fundamental” (p.15).
Tépico 2: El Valor Fundamental.

Descripcion del Topico: Se refiere a citas que dan cuenta de como El Valor
Fundamental de las Condiciones: Cercania, Tiempo y Relacidon, aparecen y se

relacionan con el CPT en el proceso de la enfermedad del cancer de la entrevistada.
Citas:

- Recordaba mi pasado, mi nifilez, mis padres que ya en este momento no estaban,
me acordaba mucho de ellos y en un momento pensaba y lo que me iban a hacer y

que todo me saliera bien (Cercania).

- En ese tiempo todavia tenia a mi esposo y siempre conversabamos, nunca nos
ocultamos nada y siempre las cosas fueron que vamos hacer esto, que vamos hacer

esto otro y siempre estdbamos de acuerdo (Tiempo).

- Si, si venian a mi casa a verme y todo el tiempo le preguntaban a mi hijo y a mi

nieta sobre mi salud (Relacién).

- Incluso usted a lo mejor se va reir o la persona que lo escuche, ellos me tienen
puesto como la guerrera, ya que ellos saben por todo lo que pase, tuve dos

operaciones grandes, fueron dos, yo tuve dos canceres (Relacion).

En El Valor Fundamental (Tépico 2) la entrevistada manifiesta que sintio
“Cercania” consigo misma, los recuerdos de su infancia, personas queridas que ya no
estan, son por ejemplo algunos de los recuerdos que aparecen en su relato:

“Recordaba mi pasado, mi nifiez, mis padres que ya en este momento no estaban”.



Dice que conto con “Tiempo” para si misma, para reflexionar y para compartir
con sus seres queridos: “En ese tiempo todavia tenia a mi esposo y siempre
conversabamos, nunca nos ocultamos nada”. También dice que la “Relacion” con un
otro, estuvo presente en su proceso de la enfermedad: “Si, si venian a mi casa a
verme y todo el tiempo le preguntaban a mi hijo y a mi nieta sobre mi salud”.
Recogiendo estos relatos de la entrevistada, podemos decir que las Condiciones son
elementos propios del CPT y concuerdan con lo planteado por Langle (2009): “Estas
experiencias conforman el valor fundamental del Dasein, el mas profundo
sentimiento del valor de la vida; en cada vivencia resuena el valor fundamental, que

colorea la emocion y el afecto y realza lo que percibimos como valor” (p.17).
Tépico 3: El Valor de Si Mismo, Autoestima.

Descripcion del Topico: Se refiere a citas que dan cuenta de céomo El Valor de Si
Mismo, Autoestima de las Condiciones: Consideracién, Aprecio y Justicia y Equidad,
aparecen y se relacionan con el CPT en el proceso de la enfermedad del cancer de la

entrevistada.
Citas:

- Por lo menos mi hermana conversa en su este que tiene de amigas y vecinas,

siempre saca mi ejemplo (Consideracion).

- Siempre y aqui todas las que me conocen para ellas es algo que no sé, a mi me

tienen como un ejemplo (Consideracion).

- Yo ahora me valoro yo misma y digo yo, pucha por lo que pasé y que hasta este
momento hasta la edad que tengo todavia este bien, me creo una persona que en

realidad es valorada (Aprecio).

- Valoro yo el no sé, el valor que tuve para cuando me dijeron lo que tenia, bueno
dije no fui una persona que me haiga, como dice la palabra que dice, que me echara

a morir, no, bueno dije tendré que salir adelante (Aprecio).

- Me creo una persona que en realidad es valorada, sipo porque muchas personas al

escuchar la palabra céncer se desploman (Aprecio).

- Yo nunca dije pucha a mi me dio esto, yo no voy a poder hacer nada, voy como a

abusar de ellos, porque yo perfectamente me pedia valer sola (Justicia y Equidad).



En El Valor de Si Mismo, Autoestima (Tépico 3) la entrevistada manifiesta que
siente “Consideracion” hacia ella de parte de su circulo mas cercano, dice que se
siente admirada por el resto y esto la hace sentir bien consigo misma: “Mi hermana
conversa en su este que tiene de amigas y vecinas, siempre saca mi ejemplo”. Dice
gue siente “Aprecio” hacia ella misma y de parte de los demas: “Yo ahora me valoro
yo misma y digo yo, pucha por lo que pasé y que hasta este momento, hasta la edad
gue tengo todavia este bien”. También dice que la “Justicia y Equidad” estuvieron
presente en su vida, sintid que su circulo mas cercano respeto su decision de como
vivir el proceso de la enfermedad: “Yo nunca dije pucha a mi me dio esto, yo no voy
a poder hacer nada, voy como a abusar de ellos, porqgue yo perfectamente me pedia
valer sola”. Recogiendo estos relatos de la entrevistada, podemos decir que las
Condiciones son elementos propios del CPT y concuerdan con lo planteado por
Langle (2009): “no es suficiente obtener consideracién, justificacion y aprecio; yo

A\}

mismo tengo que decir “si a mi”; para eso puedo yo hacer algo activamente:
observar a los demas, salir a su encuentro, deslindarme de ellos, afianzarme en lo

propiamente mio” (p.21).
Tépico 4: El Sentido Existencial.

Descripcion del Toépico: Se refiere a citas que dan cuenta de cémo El Sentido
Existencial de las Condiciones: Campo de Actividad/Accion, Vinculacién con un
Contexto Mayor y Valor en el Futuro, aparecen y se relacionan con el CPT en el

proceso de la enfermedad del cancer de la entrevistada.
Citas:

- Ella me necesita por los momentos que estd pasando, la separacion, el tema de su

nino (Actividad/Accién).

- Yo sé que ella me necesita, por ultimo para darle animo, que tenga paciencia para

soportar lo que esta pasando (Actividad/Accion).

- Yo pedia que todo me saliera bien por mi familia, si, por ellos, por mis nietos vy
bueno en ese tiempo por mi marido que él tampoco estaba muy bien de salud,
entonces yo decia, si yo falto él no sé como va pasar eso solo (Vinculacion con un

Contexto Mayor).

- Salir adelante para poder no sé, si algo me faltaba que hacer todavia aqui en esta

vida, en este mundo, no sé, estar en ese momento para alguien que me necesite



(Valor en el Futuro).

En El Sentido Existencial (Topico 4) la entrevistada manifiesta que la
“Actividad/Accion” estuvo presente en su vida, ella sinti6 que el resto la
necesitaba, sobre todo su nieta, la cual tiene diversos problemas personales: “Ella

me necesita por los momentos que esta pasando, la separacion, el tema de su nifio”.

Dice que sintid “Vinculacidon con un Contexto Mayor” en especial la figura de
su marido, el cual era motivo de mantenerse bien de salud, para asi poder brindarle
los cuidados necesarios producto de su enfermedad: “Yo pedia que todo me saliera
bien por mi familia, si, por ellos, por mis nietos y bueno en ese tiempo por mi
marido que él tampoco estaba muy bien de salud, entonces yo decia, si yo falto él no
sé cdmo va pasar eso solo”. También dice que el “Valor en el Futuro” fue un motivo
importante en su proceso de la enfermedad, ya que le permitié encontrar un sentido
en su vida, el trascender en los demas: “Salir adelante para poder no sé, si algo me
faltaba que hacer todavia aqui en esta vida, en este mundo, no sé, estar en ese
momento para alguien que me necesite”. Recogiendo estos relatos de |la
entrevistada, podemos decir que las Condiciones son elementos propios del CPT y
concuerdan con lo planteado por Langle (2009): “El sentido existencial es entonces
lo que aqui y ahora es posible sobre la base de los hechos y de la realidad, lo que

me es posible, lo que se requiere de mi, lo que es ahora lo mas urgente” (p.22).
Discusion:

Con respecto a la informacién obtenida en la entrevista en profundidad de
este estudio de caso del trabajo de investigacion, podemos plantear que se logra
conocer como fue el CPT en la experiencia frente a la enfermedad del cancer de la
entrevistada. Este conocer se logra a través de la identificacion de las Condiciones
de las 4MF del AE las cuales se lograron caracterizar a través del relato de la
entrevistada. Con respecto al analisis, se observa que a través del relato podemos
separar lo que es primordial para la entrevistada con respecto a su historia de vida.
Para entender lo primordial, podemos decir que esta unido al como la entrevistada
ha sido capaz de sobreponerse frente a la enfermedad que padecié tiempo atras.
Esto concuerda con el CPT, el cual plantea que la persona afectada desde su propia

libertad, decide hacer un cambio positivo frente a un suceso traumatico en su vida.

Dice Acero (2012): “después de experimentar un evento adverso, muchas de

las personas manifiestan experimentar un notable aumento de confianza en las



propias capacidades para afrontar cualquier adversidad que puede sobrevenir en el
futuro” (p.2). Asi mismo, cabe destacar que el AE con sus respectivas 4MF estan
relacionadas con el CPT, ya que el AE propone tres conceptos fundamentales que

son: libertad, eleccion y decision.

Dice Viktor Frankl (2002): “De aqui que la libertad y la responsabilidad son
dos caras de una misma moneda”. Lo que plantea el autor, es que una persona
frente a su vida debe siempre proponerse ser libre, ya que solo asi lograra elegir que
decidir para si mismo. Esto esta intimamente unido a una responsabilidad (eleccion y
decisidon) ya que toda persona es duefia de su propio destino, por lo mismo es
responsable de lo que ocurra después con respecto a la decision que tome en su

propia vida.

Podemos decir que independiente del sufrimiento que haya sufrido la
entrevistada, siempre esta la posibilidad de poder elegir como vivir ese sufrimiento,
teniendo en cuenta que todos, sin excepcidon estamos en el mundo relacionandonos a
través de un dialogo constante (yo - tu) en el caso de la entrevistada con su circulo
mas cercano, el cual le permitié poder aprender y crecer con los otros. Dice Martin
Buber (2002): “En la relacion yo - tu hay encuentro, atrevimiento, inseguridad,
riesgo, traspasa fronteras, todo lo cual se desprende de una actitud Realizadora, que

se expresa en el ser Persona: Yo soy” (p.3).
Conclusiones:

Para concluir podemos plantear que El CPT como tal, es un fendmeno que
esta presente en toda persona que en su vida sufre algun suceso traumatico. Este
fendmeno entrega al afectado la posibilidad de poder crecer en fortaleza personal y
relacional, como asi también en “un cambio espiritual positivo”. Estos elementos se
traducen en su totalidad como “un cambio psicoldgico positivo”. EI AE por su lado,
también camina en una direccién similar, ya que su Eje Estructural (MF) trabajan con
la persona, con su ser que esta “siendo en el mundo constantemente” en su
realizacion y su sentido de la vida. No se puede entender a la persona como un ser
no libre, estatico, ya que la libertad es parte de su esencia, por lo mismo la libertad,
la eleccion y la decisidon son partes esenciales de este “ser-en-el-mundo”, es decir
“un cambio” constante de este ser. En definitiva no puede haber CPT sin las 4MF, ya
gue ambos fendmenos son parte inseparable de la persona misma que estd “en

constante cambio desde su propia libertad”.
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