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1.1ANTECEDENTES

1.1.1 Enfermedad cronicay Artritis Idiopatica Juvenil

La Organizacion Mundial de la Salud (2023) define que las enfermedades crénicas son
de larga duracion y son resultado de la combinacion de factores genéticos, fisioldgicos,
ambientales y comportamiento. Se dice que es cronica cuando, a pesar de recibir el
tratamiento adecuado, no desaparece, sino que solo disminuyen los sintomas, asi como
también que una vez realizado el diagnostico no se puede determinar la duracion de la
enfermedad, en algunos casos con los tratamientos adecuados esta entra en un periodo
de remision, sin embargo, los pacientes deben estar en constante tratamiento y consultas

médicas para tener una mejor calidad de vida.

Dentro de este criterio, encontramos la Artritis Idiopatica Juvenil (AlJ), que es clasificada
como una enfermedad cronica que afecta a nifios, nifias y adolescentes (NNA), y que se
manifiesta antes de los 16 afios. Esta patologia se manifiesta con inflamaciones
articulares persistentes (artritis) y dolores, debido a que el tejido que reviste las
articulaciones se inflama, por lo que estas se inflaman y se ponen rigidas. Otras de las
particularidades de esta enfermedad es que se desconoce su origen (idiopatica), sin
embargo, aungue no es una enfermedad que se hereda de padres a hijos si tiene una
predisposicién genética, solo en casos excepcionales dos NNA de una misma familia
manifiestan esta patologia, asi como también se cree que la AlJ es consecuencia de una
respuesta anormal del sistema inmune, en el que este pierde su capacidad para
diferenciar lo “ajeno” de lo “propio” y ataca a sus propias articulaciones, por ello estas
enfermedades se llaman “autoinmunes” (ANACROJ, 2023 Red UC Christus, 2023).

En relacion con el diagnéstico de la AlJ, este se basa en la busqueda de artritis
persistentes para descartar otras patologias como las que se producen después de
ciertas infecciones virales, como el virus Epstein — Barr. Ademas, se presenta de
diferentes formas segun cada paciente, por lo que se divide en siete sub diagndsticos,
los cuales se diferencian por sus signos y sintomas, el nimero de articulaciones dafiadas,
los resultados de pruebas de laboratorio y la historia familiar. Segun la Corporacion
ANACROJ (2019) y el Ministerio de Salud (2023), entre los subtipos de AlJ podemos
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encontrar:

Artritis sistémica: artritis y fiebre con dos semanas de evolucion, ganglios linfaticos
inflamados (adenopatias) y agrandamiento del higado (hepatomegalia).
Oligoartritis: aparicion de artritis en cuatro o menos articulaciones en los primeros
seis meses de enfermedad. En este tipo de artritis existe una subdivision que esta
dada en funcion de la evolucion de la enfermedad. Si la artritis se limita a cuatro o
menos articulaciones después de 6 meses, entonces la condicién se clasifica
como oligoartritis persistente. Mientras que, si mas de cuatro articulaciones se ven
afectadas después de 6 meses, esta condicion se clasifica como oligoartritis
extendida.

Poliartritis con factor reumatoide positivo: se produce en cinco 0 MAas
articulaciones durante los primeros seis meses de la enfermedad. Asimismo,
realiza una prueba de sangre positiva para proteinas denominadas factores
reumatoides y se parece mucho a la artritis reumatoide que se observa en los
adultos.

(Poliartritis con factor reumatoide negativo) se caracteriza por la presencia de
artritis en cinco o mas articulaciones dentro de los primeros 6 meses de
enfermedad, pero da prueba negativa para el factor reumatoide en la sangre.
Artritis Psoriasica: implica artritis y psoriasis (algunos pacientes padecen psoriasis
antes de la artritis, mientras que otros padecen primero, artritis) Ademas, presenta
anomalias en los dedos y las ufias y problemas en los ojos. Es importante sefalar
que la psoriasis en algun familiar de su seno materno agrava este tipo de AlJ.
Artritis idiopatica juvenil asociada a entesitis: produce dolor en el lugar en el que
el hueso se encuentra con un tendon, ligamento u otro tejido conectivo (entesitis).
Asimismo, genera inflamacién en partes del cuerpo que no sean articulaciones
Gnicamente.

Artritis indiferenciada incluye los pacientes que no encajan en ninguno de los tipos
https://vimeo.com/744812311https://vimeo.com/744812311https://vimeo.com/744
812311https://vimeo.com/744812311https://vimeo.com/744812311anteriores O

gue cumplen los criterios para mas de un tipo de artritis idiopatica juvenil. Es
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importante destacar que este tipo de AlJ es una de las con manejo mas complejo,
dadas sus caracteristicas de cada nifio, sobre todo que estan en etapa de
crecimiento. (AnneMarie C. Brescia, 2021)

1.1.2 Prevalencia e incidencia de la AlJ

En Chile, desde el 2008 se implemento la proteccion de nifios, nifias, adolescentes y
jovenes con AlJ a través del Plan de Acceso Universal a Garantias (AUGE). Este plan
asegura la cobertura de 87 enfermedades mediante el Fondo Nacional de Salud
(FONASA) vy las Instituciones de Salud Previsional (ISAPRE). El registro oficial de casos
de personas con AlJ empez6 en ese mismo afo, y hasta el 2020 se han incorporado,

2668 casos, de los cuales el 67% corresponden a mujeres.

La AlJ es una enfermedad rara y, por ende, puede resultar dificil de diagnosticar y tratar.
En Chile, se estima que la prevalencia de la AlJ en nifios y adolescentes es de alrededor
de 16 casos por cada 100,000 habitantes, segun un estudio publicado en la Revista
Médica de Chile (Chavez-Pérez et al., 2021). Ademas, se observa una mayor prevalencia

de la AlJ en nifias que en nifios en todo el mundo, incluyendo Chile.

La AlJ puede tener un gran impacto en la calidad de vida de los pacientes y sus familias.
Un estudio realizado en Chile encontré que el 35% de los pacientes con AlJ tienen
dificultades para realizar actividades cotidianas debido a la enfermedad (Toledo et al.,
2020). Adicionalmente, se ha observado que la AlJ oligoarticular es la forma mas comun
de presentacion de la enfermedad en Chile, seguida por la AlJ poliarticular y la AlJ
sistémica (Chavez-Pérez et al., 2021).

Sin embargo, la informacién disponible sobre la prevalencia de la AlJ en Chile es limitada.
Un estudio publicado en la Revista Chilena de Pediatria sugiere que la prevalencia de la
enfermedad puede variar entre 9.1 y 23.1 casos por cada 100,000 nifios en el pais (Jara-
Palomares et al., 2020). Por lo tanto, se requieren mas estudios para obtener una mejor
comprension de la incidencia y los factores de riesgo en esta poblacion. Es importante

destacar que la deteccion temprana y la atencion médica adecuada son fundamentales.
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1.1.3 Impacto de la enfermedad

Ademas del impacto fisico, la artritis puede tener un impacto emocional y social
significativo en la poblacién adolescente que la padece.

Algunos estudios han demostrado que la artritis idiopatica juvenil puede tener un impacto
importante en la calidad de vida de los adolescentes. La carga de la enfermedad puede
afectar negativamente el estado de animo, reducir la autoestima y disminuir la capacidad
para realizar actividades cotidianas, lo que puede llevar a un aislamiento social y afectar
la funcionalidad en el entorno educativo (Toledo et al., 2020). Debido a la naturaleza
cronica de la enfermedad, los adolescentes también pueden sentirse ansiosos y
preocupados por su futuro y su capacidad para tener una vida satisfactoria (Chavez-
Pérez et al., 2021).

La artritis idiopética juvenil también puede afectar la vida académica de los adolescentes
debido a que la enfermedad puede dificultar la asistencia a la escuela y la realizacion de
tareas escolares. Algunos adolescentes pueden necesitar ser escolarizados en casa
debido a que no pueden asistir a la escuela regularmente, lo que puede limitar su
capacidad para interactuar con otros adolescentes y afectar su vida social (Jara-
Palomares et al., 2020).

Los adolescentes con artritis idiopatica juvenil también pueden experimentar una
disminucién en su capacidad fisica, lo que a su vez puede afectar su bienestar emocional
y social. Los sintomas de la enfermedad, como el dolor y la fatiga, pueden limitar su
capacidad para realizar actividades fisicas y deportes, y pueden dificultar la participacion
en actividades sociales y recreativas (Chavez-Pérez et al., 2021).

En conclusion, la Artritis Idiopatica Juvenil puede tener un impacto significativo en la salud
emocional y social, asi como en la calidad de vida de los adolescentes que la padecen.
La carga de la enfermedad puede afectar su capacidad para realizar actividades diarias,

1.2 Justificacion de la investigacion

Los factores psicosociales que influyen en la adaptacion de adolescentes con Artritis
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Idiopatica Juvenil a la enfermedad crénica y al tratamiento incluyen la carga de la
enfermedad, el dolor, la fatiga, la reduccion de la capacidad fisica y la limitacion en la
capacidad de llevar a cabo actividades cotidianas, asi como la necesidad de tratamiento
a largo plazo y la posible pérdida de socializacion. Ademas, la depresion, la ansiedad y
la disminucion del bienestar psicolégico son consecuencias comunes de la enfermedad
a largo plazo.

Es importante investigar este problema en Chile porque la artritis idiopatica juvenil es una
de las enfermedades crénicas mas comunes en la infancia y la adolescencia, y representa
un impacto significativo en la vida de los pacientes y sus familias. La comprension de los
factores psicosociales que influyen en la adaptaciéon de los adolescentes a esta
enfermedad cronica puede ayudar a los profesionales de la salud a proporcionar un mejor
apoyo y tratamiento a los pacientes y a mejorar la calidad de vida de los pacientes con
artritis idiopatica juvenil en Chile (SGADOR, 2018). Ademas, el desarrollo de programas
0 intervenciones que aborden estos factores puede contribuir a una gestion mas efectiva
de la enfermedad en adolescentes y a una experiencia positiva en el manejo de

enfermedades crénicas en general

1.3. Planteamiento del problema

La adolescencia es una etapa dificil para cualquier persona, pero para los nifios y nifias
con Artritis Idiopética Juvenil es especialmente complicada. En esta época, comienzan a
cuestionar por qué no pueden hacer las mismas cosas que sus amigos, especialmente
cuando estan en crisis 0 en medio de tratamientos largos y agotadores. Esas situaciones
a menudo les llevan a faltar a la escuela, lo que puede ser muy frustrante.
Lamentablemente, acceder a especialistas de salud mental para estos nifios y nifias en
el sistema de salud publico puede ser dificil, y los costos en el sector privado suelen ser
muy elevados para las familias mas vulnerables. Por eso, es comun que tanto ellos como
sus familias se sientan solos y confundidos en estos momentos tan dificiles.

Cuando un joven tiene una enfermedad cronica como esta, la salud mental es
especialmente importante, porque la soledad y la falta de apoyo adecuado pueden

complicar mucho las cosas. Ademas, muchas veces la falta de informacion y la poca
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empatia de la sociedad en general no ayudan a que se sientan comprendidos y apoyados.
Por eso, es fundamental que las familias tengan acceso a un apoyo multidisciplinario que
les permita enfrentar estos momentos de la mejor manera posible, tanto en términos

emocionales como econdémicos.

Pregunta de Investigacion

1. Pregunta de Investigacion

¢, Cudles son los factores psicosociales que influyen en la adaptacion de adolescentes

con Artritis Idiopatica Juvenil a la enfermedad cronica y al tratamiento?

Objetivo general:

e Establecer los factores psicosociales que influyen en la adaptacion de los
adolescentes con Artritis Idiopatica Juvenil a la enfermedad crénica y al

tratamiento

Objetivos:

e Analizar el apoyo emocional y social que reciben los adolescentes con Artritis
Idiopatica Juvenil durante el proceso de adaptacion a la enfermedad cronica y al
tratamiento.

e Identificar los recursos y estrategias utilizados adolescentes con Artritis Idiopatica

Juvenil para enfrentar la enfermedad crénica y el tratamiento.

e Determinar las barreras y obstaculos que limitan la adaptacion de los adolescentes

con Artritis Idiopética Juvenil a la enfermedad cronica y al tratamiento.
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CAPITULO Il MARCO TEORICO-CONCEPTUAL

Comprender cuales son los determinantes sociales que inciden en la salud mental en

jovenes de 14 a 18 aflos que sufren de Artritis Idiopatica Juvenil. Lo que implica
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obligatoriamente conocer el ciclo de vida de los seres humanos y cdmo se van
construyendo desde las distintas etapas de su desarrollo. Para ello es relevante revisar

cada etapa que atraviesa una persona, partiendo por su nifiez, adolescencia y juventud.

1.1 NINEZ

Segun la Teoria del desarrollo cognitivo establecida por Jean Piaget, la capacidad
cognitiva y la inteligencia de los seres humanos estan estrechamente relacionadas con
el medio fisico y social, comenzando en la primera etapa de la infancia. De igual manera,
plantea que existen dos mecanismos utilizados para aprender algo: la asimilacién (se
adquieren nuevos conocimientos que se relacionan con los ya existentes) y la

acomodacion (se cambia el esquema previo por nuevas experiencias).

De acuerdo con esta linea, Piaget sostiene que para que el ser produzca el desarrollo
cognitivo mencionado anteriormente, el ser debe pasar por cuatro etapas o periodos. La
etapa sensacional, la preoperacional, la de las operaciones concretas y la de las

operaciones formales.

El primer periodo (sensomotor) se refiere a los dos primeros afos de vida y recibe ese
nombre debido a que el o la bebé adquiere conocimientos a través de sus sentidos y la

motricidad de sus cuerpos.

El segundo periodo (preoperacional) corresponde a la edad de 2 a 7 aflos y plantea que,
en esta etapa, el nifio o la nifla adquieren conocimiento mediante otros métodos mas
complejos, pero aun mantienen un pensamiento egocéntrico debido a la falta de

experiencia.
El tercer periodo (de las operaciones concretas) se centra en los 7 a los 12 afios y se

fundamenta en que, en esta etapa, el o la nifia adquiere la capacidad de utilizar la l6gica

sobre los conocimientos que ya poseen y manipularlos, lo que les permite realizar
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deducciones.

Finalmente, en el cuarto periodo (de las operaciones formales) que corresponde a la edad
de 12 afios hasta la madurez, sostiene que el o la nifia ya razona l6gicamente sobre
temas que no manejan a cabalidad. Cabe mencionar que, esto no se presenta de la
misma forma en todos los adultos, pues no todos obtienen la capacidad de entender y

deducir cosas sobre todos los asuntos.

Las dos fases se pueden dividir en dos fases, desde los cero hasta los seis afios, en las
gue los NNA desarrollan los aprendizajes basicos para relacionarse e insertarse
socialmente, donde se logran las primeras habilidades de comunicarse e insertarse
socialmente. La segunda fase comienza desde los seis hasta los doce afos, es en este

periodo en el que los NNA alcanzan el mayor progreso en cuanto a la comunicacion.

Igualmente, cabe sefialar que la etapa de la infancia es cuando se forma el ser humano
y que es en este momento cuando se construye como persona siendo parte de los demas
y del medio que lo rodea. Segun Barudy, los NNA tienen diversos requisitos para tener
un desarrollo saludable y feliz, como la necesidad de afecto, las necesidades cognitivas,

las necesidades sociales y la necesidad (Jorge Barudy, 2005).

La nifiez es comprendida como una de las etapas mas cruciales para el desarrollo
humano, en ella, es que se fundan todos los cimientos para el futuro adulto que debe de
una u otra manera debe integrarse al mundo en diversos planos segun disponga la

voluntad o el azar. Tal como expresa Anna Lucia Campos (2011):

“Diversas investigaciones han revelado que las experiencias fisicas, sociales,
emocionales, cognitivas y sensoriales a las que estan expuestos los nifios son
criticas y cruciales para la organizacion neuroldgica de su sistema nervioso y para
el desarrollo del cerebro, pudiendo dejar huellas para una vida entera. “En este

contexto, padres, educadores, psicélogos, asistentes sociales y toda persona que
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conviva con un nifio o nifa, tienen una gran responsabilidad sobre sus hombros”
(p.2)
El hecho de que la nifiez sea un periodo de gran vulnerabilidad, en el que el organismo
es especialmente sensible a factores favorables y desfavorables del entorno, y con un
comportamiento variable ante los determinantes de la salud, hace que en esta etapa se
necesite de una atencion multifocal, especialmente si se trata de nifios que ya tienen

alguna enfermedad cronica.

Este dltimo punto esté relacionado con cuestiones fisicas, no obstante, en la actualidad
es posible establecer una relacion que va mas alla de lo corpéreo, es decir, como lo que
se manifiesta en rasgos fisicos afecta en la salud mental y viceversa. Asimismo, es
sumamente importante sefialar que las ciencias y la psicologia, como una disciplina
tedrica y practica bastante nueva, han instado que los planos fisicos y emocionales (0
psicolégicos) mantienen una relacion mutuamente confirmadora que se manifiesta en
muchas ocasiones, como es el caso de las enfermedades crénicas mencionadas. Por
esta razdn, es posible establecer una relaciébn muy cercana en cuanto a salud mental que
se produce debido a la presencia de una enfermedad fisica, especificamente aquellas

gue son de caracter crénico.

Desafortunadamente, cada vez se han notificado mas enfermedades de caracter crénico
en nifios, sin embargo, esto no era documentado con tanto detalle, rigurosidad y analisis
como se hace en la actualidad. No obstante, no es sorprendente como este fenémeno ha
experimentado un aumento significativo, al igual que en los adultos. Se ha registrado una
tendencia global al incremento, lo cual puede fundamentarse y explicarse mediante
diversos ambitos, como las herencias genéticas, la exposicion a ciertas maneras de vida,
las condiciones de esta, las enfermedades congénitas, entre otras. Como lo sefalan

Gbomez-Restrepo, Ramirez, Tamayo, Martinez, Rodriguez, Rodriguez y Rengifo (2016)

“La prevalencia mundial de condiciones crénicas estd en aumento, y este

fendbmeno abarca a las poblaciones pediatricas. No se ha estudiado lo suficiente
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la interrelacion entre las condiciones crénicas y los problemas de salud mental en

el caso de los nifios” (p.1).

Se establece un vacio tedrico desde esa lectura: qué sucede con la salud mental de los
nifos. Antes de explicar lo descrito, es necesario establecer relaciones generales, por lo
tanto, es preciso sefialar que la salud mental de cada individuo depende de uno o muchos

factores. Entre ellos se encuentran lo etario, lo social, lo econémico y lo afectivo.

“Las variables psicolégicas y familiares presentes en los adolescentes
seran fundamentales para un adecuado proceso de transicidon entre la
infancia y la vida adulta, puesto que promoveran o dificultaran los ajustes y
cambios necesarios para disfrutar de una buena salud psicoldgica y fisica”
(Lacomba-Trejo et al., 2018, p.52)

La enfermedad mental, o mas bien lo que afecta a la salud mental, estd compuesta desde
lejos, bajo una lectura que le otorga la dimensién biopsicosocial (Zarzuela y Picabia,
2010), debido a que los factores contextuales determinan como se manifiesta, si mejora,
si empeora, si produce efectos en la salud mental o fisica, como por ejemplo aristas. Bajo

esta misma linea, hay autores que defiende que:

“se han puesto en marcha determinantes que influyen en la salud de las personas,
gue se entiende ahora como la consecuencia de multiples factores que operan en
nichos genéticos, biolégicos, conductuales y contextos sociales y econémicos que
cambian a medida que la persona se desarrolla” (Colomer-Revuelta et al., 2004,
p. 40)
La salud mental es un caracter polisémico y biopsicosocial que opera de la misma forma
multiple a todas las personas. No obstante, al analizar a los nifios y a las variables
mencionadas al comienzo de este texto, es posible situar a la niflez como una época
crucial para el desarrollo en todos sus planos, considerando, por supuesto, la salud

mental Consigo se pueden mencionar otros elementos claves para una salud mental
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equilibrada, como el desarrollo de la autoestima, el autocuidado, la pertenencia a los

grupos sociales, la autopercepcion, el sentirse cuidado, entre muchos otros factores.

Mientras tanto, se debe destacar que en cuanto a la enfermedad crénica, estas estan
presentes de manera continua en la vida del paciente y, por consiguiente, muchas veces
generan rutinas en relacion con la enfermedad porque esta insta a que se atenuen bajo
un tratamiento, revision constante y designacion de tiempo personal (que facilmente

podria ser de aprendizajes, juego).

El mismo analisis es posible, por su parte, hacer un parafraseo de Eiser (1996), Garrald
(1994) y Perrin & Shonkoff (2000) realizado por (Castro & Moreno-Jiménez, 2007): “las
enfermedades son progresivas, causan un deterioro fisico importante, perjudican el
desarrollo del nifio y requieren tratamientos dolorosos y prolongadas hospitalizaciones.
Si bien no todas las enfermedades crénicas generan dolor y tratamientos dolorosos, el
mero hecho de que un nifio se vea emplazado por una rutina médica genera una marca,
debido a que son las primeras concepciones que se tienen con el mundo, y con el cuerpo
propio bajo la autonomia y la pertenencia. Entonces, es posible establecer a la

enfermedad crénica como un elemento demandante:

“Esta propiedad o condicion impone en primer lugar lidiar de forma permanente
con ella en los espacios fisico, psiquico y simbdlico de la individualidad; pero
también demanda de forma obligatoria trascender dicha individualidad, en tanto el
ser humano es un ser social que se expresa y proyecta en diferentes espacios de
la vida cotidiana. Las relaciones interpersonales en general, las ocupaciones, la
familia y la pareja constituyen las dindmicas de interaccion” (Ledodn, Llanes, 2011,
p.490).

De acuerdo con estos criterios, se considera el vinculo entre nifiez, enfermedad crénica

y salud mental. Las enfermedades cronicas traen muchos problemas emocionales, ya

gue estan de una u otra manera interfieren en el dia a dia de los pacientes, lo que afectan

pag. 17



en sus manifestaciones emocionales y de la autopercepcién. Castro y Moreno-Jiménez
(2007) sefialan que “estos cambios corporales y el sufrimiento psiquico pueden generar
sentimientos de inferioridad frente a las otras personas (el nifio se siente “distinto” por
estar enfermo), tristeza y vergienza, con consecuencias para Su autoconcepto y

autoestima” (p. 82).

Los nifios, de una u otra forma, estan descubriendo el mundo, buscando su identidad,
atendiendo sus gustos personales e interactuando también con sus pares. Por lo tanto,
cuando existe una enfermedad cronica, se presenta como una especie de barrera entre
el desenvolvimiento normal de la vida, el deseo de vivir de esta misma manera normal y

el acto de adaptarse a la enfermedad.

La enfermedad cronica no es lo Unico que puede causar mal en la salud mental; es mas,
si existen cuidados responsables, puede ser que la enfermedad crénica no genere tanto
dafio mental, mas una hay otros factores asociados al cuidado que si pueden estar
presentes y generar el malestar. Como expresa De la Fuente (1980) en cuanto a lo que
se especifica en relacion con la salud mental de nifios en planos generales, es importante

sefalar que:

“Se ha documentado también la importancia de la nutricién y la estimulacién
oportunas en el desarrollo, asi como los efectos persistentes de las formas de
vinculacién afectiva del nifio con sus padres y de las formas de autoridad y
disciplina a las que se les somete, etc. En la actualidad, el peso relativo de los
factores psicosociales, los factores genéticos y el dafio organico en los desbordes

y desviaciones mentales parecen estar mas equilibrados.” (p.2)

Como se ha mencionado anteriormente, la condicién asociada a lo crénico hace una
diferencia entre el nifio sano y el que no lo esta, no solo debido a los procedimientos a
los que se someten, sino también en la comparacion que un nifio enfermo cronico puede

realizar frente a su pareja.
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Las cuestiones como la ansiedad, la depresion o los problemas de autoestima (Gonzalez-
Loyola, Oyanadel, Pefiate, 2020) pueden surgir de una enfermedad crénica o, en su

defecto, la enfermedad cronica puede empeorar el problema de salud mental.

“El nivel de autoestima adecuado es un factor de proteccion ante los efectos fisicos
y psicologicos de la EC en esta etapa, por lo tanto, trabajar en el paciente
pediatrico puede llevarle a ajustarse adecuadamente a su enfermedad,
protegiéndole de complicaciones fisicas a corto y largo plazo. Esto demuestra la
importancia de atender a la paciente en términos psicolégicos, lo que requiere la

intervencién psicoldgica temprana (Lacomba-Trejo et al., 2018, p.52).

Los cuadros de ansiedad y depresion han sido uno de los elementos mas visibles en la
literatura contextual al tema. Ejemplo de ello puede ser la investigacién situada por
Lozano Oyola y Blanco Picabia (1997) quienes realizaron de manera pionera un estudio
de la relacion de nifios enfermos cronicos y depresion en ellos y sus padres. Al decir
pionero, se hace referencia a lo que sefalan en el mismo articulo “para los psicologos,
pues, en cuantos profesionales de la salud, se ha abierto un nuevo campo de
intervencion, ya que entendemos la salud desde un punto de vista biopsicosocial” (p.29).
La cita mencionada tiene una relacién contextual con el espacio-tiempo, debido a que los
aspectos emocionales y psicolégicos en ese tiempo no eran considerados, ademas, se
desconocia y negaba la relacibn muchas veces mutuamente confirmadora entre salud

mental y salud fisica, también viceversa.

No obstante, dichos autores tienen ideas y planteamiento asociados a las consecuencias
psicolégicas como la depresiéon cuando los nifios se comparan con otros, el sentido de
indefensién que desarrollan al ser dependiente de otros elementos. En algunos casos de
cuidado extremo por parte de los padres se han evidenciado casos de aislamiento,

ansiedad si poseen un cuidado excesivo 0 una crianza.
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Lo anterior, a menudo afecta el cuidado de los nifios, no obstante, debido al
desconocimiento de los cuidadores sobre algunas practicas de inteligencia emocional o,
mas bien, de educacién emocional, se generan motivos para que la salud mental de los
nifos corra peligro. Aunque muchas veces se busca evitar el mal fisico, una extrema

atencion en ello puede ser el gatillante de

Por ello y més, es que desde las lecturas de los documentos cientificos y el andlisis de
las materias disciplinares es que se puede establecer que la salud mental de los nifios y
también la salud fisica, muchas veces dependen del entorno en el cual estan, por ende,
elementos como el cuidado parental, la comprensién y la comunicacion ayudan a que los
nifos sean capaces de afrontar de la mejor manera posible la situacién que
lamentablemente les comenté en el plano crénico. Campos (2010) lo explica de una

manera muy ilustrativa:

“El cuidado del entorno fisico, las caricias, las conversaciones, los juegos, el afecto
y las canciones son otros elementos que estan presentes en la relacion entre
padres, educadores y nifios desde el nacimiento. Las relaciones interpersonales
son el elemento central del desarrollo infantil, ya que los nifios aprenden de los

adultos habilidades emocionales, sociales, cognitivas y se adaptan al entorno.”
(p-3)

Tal como parafrasearon Castro & Moreno-Jiménez (2007) a Midence (1994) “Es
fundamental que en los estudios con nifios enfermos crénicos se comprendan los
procesos evolutivos que caracterizan el periodo de la infancia y adolescencia en sus
aspectos fisicos, emocionales, cognitivos y sociales” (p.20), ya que como se ha

mencionado insaciablemente, todos estos factores se alimentan entre si.

No obstante, podemos sefalar que existen otros factores que afectan la salud mental de

los nifios, los cuales no estan Gnicamente relacionados con la enfermedad crénica, como,
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por ejemplo, las exposiciones al maltrato infantil, la obesidad, la discapacidad o el estilo
de vida de cada individuo. Colomer-Revuelta et al., 2004) y lo que ya se ha estudiado
previamente, la desnutricidn, la vinculacion afectiva con los pares y las opciones de

desarrollo personal.

Lo anterior, también puede aplicarse en cuestionamientos como “la expresion del
sufrimiento y la enfermedad en nifios difiere de la de los adultos y requiere un estudio
particular de este problema, a pesar de las dificultades metodoldgicas que supone”.”
(Gomez-Restrepo et al., 2016, p.2). A pesar de esta diferencia, es preciso establecer el
rol de los adultos; bajo este mismo enfoque, es esencial tener en cuenta que otros autores
como Mariana Roizen, Carlos Figueroa y Lucia Salvia (2007) consideran que factores
como la calidad de vida en pacientes cronicos también intervienen en el desarrollo de la
enfermedad, por lo que establecieron una investigacion que data de las percepciones que

tienen tanto los nifios como los pacientes, los padres.

“Podemos concluir que, lejos de subestimar las distintas perspectivas, se refuerza
la necesidad de jerarquizarlas e integrarlas. Sin embargo, como también las
discrepancias pueden ser reales o depender del instrumento de medicién, alin
queda el interrogante sobre qué instrumentos utiliza” (Roizen, Figueroa y Salvia,
2007, p.312).

Por ello y més, todo aquello que tiene que ver con los conceptos tratados obedecen a un
orden bastante contextual: La manera en que se adapta hacia la enfermedad se ve
condicionado por factores biopsicosociales, tal como expresa (Zarzuela & Picabia, 2010),
se deben considerar “la enfermedad en si misma, las caracteristicas individuales del nifio
y los factores ambientales” (p.27), por ello para tratar de manera efectiva cada caso es

gue se debe hacer una revision de lo caracteristico de cada paciente:

“En la mayoria de los casos, se ha estudiado la relacién entre las condiciones

cronicas en nifios con los problemas y trastornos mentales, utilizando
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herramientas de cribado que agrupan los sintomas depresivos, ansiosos y
conductuales en la misma categoria mediante el cuestionario de reporte para

nifos” (Go)

A pesar del enfoque que se pueda otorgar a esta compleja relacion de salud mental y
enfermo nifio de orden crénico, es esencial tener en cuenta los diferentes argumentos,
sus lecturas que se realizan de los grupos académicos y disciplinares incipientes;
considerar los avances de la psicologia, la educacién, la medicina y, por supuesto, la
neurologia. Segun los criterios establecidos por esta Ultima, se pueden considerar lo

siguiente conforme a las ideas del principio de unidad.

“El organismo se estructura como un todo y uno o mas sistemas no pueden
desarrollarse de manera independiente, por lo que el desarrollo de las habilidades
emocionales también esta relacionado con la estructuracion neuroldgica, ya que
acaba siendo parte del mismo proceso. Sroufe indica que el desarrollo se
caracteriza por la direccionalidad hacia una mayor complejidad y por el cambio
cualitativo, lo que hace que una nueva conducta emerja de elementos existentes
y, al mismo tiempo, muestre propiedades emergentes, lo que nos lleva a
prepararnos para la complejidad ascendente de las habilidades emocionales y

sociales.” (Campos, 2011, p.4-3)

A pesar del estudio tedrico existente, es posible determinar que la informacion encontrada
de acuerdo con el concepto y la relacion entre si es escasa, lo cual puede fundamentarse
en el hecho de que la psicologia y las ciencias de la salud mental son disciplinas
relativamente nuevas en comparacion con la otra que realmente esta relacionada con el
objeto de estudio: la medicina. Es necesario considerar que la perspectiva que nace
desde la salud mental y desde la emocionalidad es nueva, es decir, hace poco es que el
factor emocional se considera como un elemento que juega un rol importante en el

desarrollo humano.
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Bajo esta misma perspectiva es posible situar lo relacionado en torno a los nifios como
sujetos de estudio, esto en consideracion de que desde hace poco tiempo es que son
tratados (bajo la ciencia) con la importancia debida en relacion con el desarrollo humano
integral, mas bien, ha sido la psicologia una de las disciplinas pioneras en incorporar la

perspectiva de infancias como una de las variables de investigacion a fines.

Por otra parte, tal vez puede ser necesario hacer distincion de diversas acepciones en
torno a como opera el fendmeno vy la relacion de salud mental y enfermedad crénica en
nifos, pero haciendo distinciones sobre la misma enfermedad, esto es consideracion de
gue las enfermedades cronicas difieren entre si y por ello, significan que se manifiestan
de divergente manera en el cuerpo y los tratamientos también son distintos, implicando
otros tratamientos y percepcion en torno a ello, como forma de manifestarse en la

cotidianidad de cualquier nifio.

[I.2 ADOLESCENCIA

En la adolescencia, hay una serie de cambios, que van viviendo estos nifios y
adolescentes, primero, fisicamente son los cambios corporales, luego es una definicién
que suelen confundirse, que es La pubertad en la adolescencia, hay una excepcién muy,
clara en los conceptos, de la adolescencia. En las nifias empiezan aparece, algunos
cambios como la menstruacion, y a los nifios le empiezan a aparecer los bellos pubicos,
también se ponen pretenciosos, el interés de la atraccion, por las nifias que le atraen los
adolescentes, y los nifios por las nifias a ellos, no les gusta que la mama les llame la

atencion.

Los adolescentes que comienzan, con los, cambios se consideran en, la pubertad como
cambios fisicos en el organismo humano y para reproducirse sexualmente porque dentro
de los cambios empiezan también con su, eyaculacion y de otros cambios fisicos

posteriormente en la adolescencia o etapa del desarrollo, cambios psicolégicos.
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En la adolescencia, en la busqueda de la investigacion sobre este tema, el cual, a los
Padres les preocupa mucho, sobre todo, cuando tienen que visitar al, Médico o ir a la
escuela, ya que ellos, ya saben el significado de adolescencia, que es adolecer, esto
quiere decir que al crecer con llevar dolor, y esta asociado, a su cambio de animo, se
vuelven rebeldes, poco tolerantes, les cuesta gestionar sus emociones, y todo esto, del
cambio hormonales propios, de la naturaleza humana, cambian su caracter, también
cumplen, con un rol de fundamental, todo lo cuestionan, tienden a potencial su conducta
de riesgo, cuando empiezan a pensar que “nadie los escucha” que no los comprenden y

se tienen “mal humor” o no quieren salir de sus casas, porque todo les molesta.

En este periodo, los adolescentes se separan de sus familias, porque se sienten,
molestos, con el cambio de personalidad, el adolecerte, sus padres le dan prioridad,

También ellos son muy activos.

También, hay adolescentes que empiezan a consumir, sustancias psicoactivas empiezan
a probar porque en esta sociedad, siempre se encuentran a esos amigos, que los
entienden, y asi son mas faciles que acepten sus regalos que los calma, y asi siguen o
Se van por ese camino, que no es el mas correcto. Y aqui es cuando empieza a actuar la
familia, por la conducta que estan ejerciendo el adolescente y a la vez el comportamiento

que esta teniendo. Ya que esta actuando de modo muy agresivo. (Vicente, 2014)

Este autor describe a la adolescencia como un periodo de (storm and stress que significa
TU TORMENTA ESTA ESTRESADA.) Para definir naturaleza critica, también existen, en
la sociedad de adultos, estan preocupados por los, jévenes, migrantes, delincuentes,
alcohdlicos, revolucionarios hippies rebeldes, sus padres necesitaban ayuda de

psicologos, (Feixa, 2006).
También lo que se logra entender, es que en este periodo de la adolescencia presentan

variados problemas, debido a la poca comunicacion que ejercer con sus padres y

familiares, es en esta época del ciclo vital los adolescentes se sienten identificados por
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sus pares y para ellos lo mas importante es estar con su grupo de amigos como
referencias. Que, quizas, estén con el mismo problema, por ello se identifican, siendo las

amistades las redes mas significativas para ellos.

En la adolescencia, se presentan muchas conversaciones con los padres, profesores,

familia, instituciones, y cientificos sociales.

Por problemas de comportamiento, de riesgo, no se trata, de que no desarrollen
enfermedades antisociales. En el futuro, ya que no tienen un cuidado Asia su
personalidad, pero ellos si participan, en él, colegio, comparten con sus amigos toman
locomocion, estuvimos en pandemia entonces al transitar por las calles, se pueden
contagiar con algun bicho, o microbio, y para ellos, usan un tratamiento mas moderno
en la adolescencia y asi ocupan distintas disciplinas mas modernas, ya que ellos estan
siempre en estudio porque son un campo de estudio de psicologia o de antropologia,
los adolescentes, sufren reiterados cambios o también se cuestionan su identidad, sus
amistades o el apoyo de sus padres, de algunos de ellos cambian su estilo de vida,
empiezan a consumir y estos adolescentes, comienzan a cuestionar, las adolescentes
como los propios accidentes de embarazo no deseado, o las enfermedades de

transmision sexual, o las conductas antisociales.

Ellos siempre estan siendo siempre observados, entran en debates, usan estrategias,
y han cobrado relevancia en su realidad (Déavila 2004)existe, mucha preocupacion por el
fendbmeno en la adolescencia, por su comportamiento, y como poder entender los tanto
como en la salud, querer determinar tener una buena educacion, social, junto a la
institucién de politicas publicas, que se puedan desarrollar, para que tengan una buena
tolerancia también puedan crear o formar una buena familia, y se puedan crear un buen
vinculo con los adultos mayores (Vicente, Teoria de Teorias sobre la Adolescencia,
2014). Las técnicas formales de la investigacion son también un motivo abierto para
discutir, donde junto a las consideraciones teoricas, y la planificacion de programas de

cuantitativo, han sido de mucha importancia, para el estudio y el uso de estos programas
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de tipo cualitativo y también centradas en un mayor énfasis en la subjetividad de los
agentes implicados, en la real la realidad concerniente a la adolescencia (Davila, 2004).
Existe una preocupacion, un desasosiego creciente. Por entender mejor el fenébmeno de
la adolescencia, y la investigacion tanto desde un punto de vista analitico o experimental
como desde su punto de vista que busca desenrollar determinadas acciones
interdisciplinares, educativas, sociales, sanitarias, etc. Acerca de las politicas publicas
con respecto al adolescente. Porque siempre ha sido la preocupacion al Igual que, las
ciencias humanas y sociales junto a instituciones publicas y politicas han empezado a
desarrollar nuevas investigaciones para comprender mejor las relaciones entre adultos y
adolescentes, los desafios ante la salud, la insercion laboral o las situaciones de riesgo
y exclusién, por citar solo algunos de los retos que se plantean (Centro Latinoamericano
y Caribefio de Demografia, 2000).

Sin embargo, esta pluralidad de enfoques tedricos, metodologias y disciplinas,

junto a la diversidad de caracteres constitutivos de la adolescencia, pueden oscurecer el
proposito de entender mejor el fenébmeno de la adolescencia. El campo de estudio sobre
la adolescencia se mantiene en un estado de confusion y discusion en relacion con la
variedad de teorias y concepciones que se presenta bajo una pluralidad cadtica, cuando
no en abierta contradiccion. No obstante, cada disciplina por separado puede presentar
en su terreno especifico formulaciones tedricas y metodoldgicas claras y distintas.
Asi y a modo de ejemplo, se afirma que no existe una teoria Unica correcta sobre el
desarrollo adolescente, también participa la familia, como instituto socializador primario,
del adolescente, instando a los estudiosos de la adolescencia a comparar y contrastar
los diferentes enfoques existentes sin perjuicio de reconocer, por otra parte, que pueden
existir «formulaciones tedricas que parecen contradecirse o utilizar los mismos términos
para designar cosas distintas» (Kimmel y Weiner, 1998:55).

Por lo tanto, compartimos la idea expresada por Acosta (1993:32) cuando sostiene
gue «A la adolescencia se la intenta definir desde muy diversos saberes. Estas
definiciones no resultan coherentes entre si, ya que se apoyan en disciplinas y criterios
muy disimiles». El autor, ante esta situacion, propone entonces que «puede resultar

mucho mas esclarecedor intentar caracterizar un poco lo que es la adolescencia que
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pretender definirlax.

La escuela como institucion educativa del adolescente les permite, participar y
reunirse, juntarse con sus amigos, ya que ellos desempefian un papel fundamental de
conductas, y problemas, minimos que consideramos necesarios para la clasificacién de
las teorias de la adolescencia junto a la caracterizacion y ejemplos de cada posicion
tedrica. Para finalizar, exponemos la idea funcional de adolescencia tal y como aparece
en el trabajo del profesor Gustavo Bueno (1998), y que tomamos como referencia

alternativa y critica.

(m. carretero, 1985) Observamos que los adolescentes, estan expuestos
a comenzar en la distincion de su crecimiento, empiezan con varios
cambios, mientras van creciendo, y que la mayoria de los Autores
actuales consideran, entre los cambios, la pubertad.

Que dentro de estos cambios a partir de los 10 y 11 afios crecen mucho mas
rapido, que afecta distintas partes del cuerpo cambian, de los 12 a 13 afios, también
presentan cambio en su organismo humano, y la maduracién de sus 6rganos sexuales,
comienzan a desarrollarse, de los 14 a 15 afos siguen cambiando, y las nifias
comienzan con la aparicién de la menstruacion, cambios en sus cuerpos, los nifios les
creces su vello pubico, y también la capacidad de la eyaculacién empiezan la pubertad y
la capacidad para reproducirse y relacionarse sexualmente cambiar su fisico, vy
psicoldgicos, y, por tanto, sigue acompafiado de la pubertad quieren ser igual que a sus
hermanos mayores, si no tienen hermanos mas grandes, imitan a sus primos, ya que los
admiran, por el solo hecho de ser mas grandesy, quieren comportarse como ellos, crecer
a imitar a los adolescentes, que son mas grandes, y también acompafiado de salud
mental, alrededor de los 17 y 18 afios.

Aunque el desarrollo fisico sé alla completado en su totalidad, asi ya en el siglo,
XVII de Monntbeillard (citado porTanner,1962), él presenta datos sobre el crecimiento de
su hijo desde el nacimiento hasta los 18 afos.

La adolescencia es una de las fases del ciclo vital que comprende desde 12 a los

18 afos, donde se producen los cambios biolégicos mas relevantes en el desarrollo
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humano marcados por los cambios hormonales y fisicos que determinan la madures
sexual del individuo, dando paso a la pubertad y se caracteriza por la capacidad de
reproduccion sexual, como también los cambios psicolégicos, pues es en esta etapa de
la adolescencia cuando debe identificarse y aceptarse en su nueva imagen corporal.

(Tesouro Cid et al., 2013)_Se estéa investigando y aun se sigue, aprendiendo o sabiendo
sobré el tema de la adolescencia, los problemas, los relatos de estos nifios, muchas
veces ellos, conversan con sus amigos, los mas conocidos, o los que le dan més
confianza, por el miedo de encontrarse con una respuesta negativa, dependiendo de cul
sea el problema.

Los problemas y los relatos evidencian que se ha demostrado que el comportamiento
del adolescente tiene mucho que ver con la identidad, es una presién grupal y su

autoimagen.

1.3 JUVENTUD
Sepulveda. Del concepto de juventud al de, 2011) El concepto de juventud de Roberto
Brito Lemus” él plantea desde la disciplina de las ciencias sociales y en especifico en la
sociologia de la juventud. Esta realidad la encontramos a diario empiricamente en el
caminar de nuestra vida cotidiana, los jovenes son fuente de energia, realmente son una
categoria de estudio, ya que reflejan muchas formas de ver la vida segun la época de la
historia que les toque vivir, es como ellos se representan para sobrevivir a la época que
les toca.
En esta orbita, Mario Marguéis (2001)” resalta el significado social, es decir, no
natural de la condicion juvenil, mostrando coémo la juventud no se inscribe en el
reino de la naturaleza, ni esta regida por ella.
Muchas veces personas adultas se creen jévenes no siéndolos, creando una confusion
en su adultez. Los jovenes son una época, una edad donde todo se ve como desafio.
Sobre todo, hay, en las relaciones entre jovenes y viejos —como en las relaciones
entre cualesquier de los grupos de la sociedad — un factor subyacente de

importancia primordial: el poder. Los adultos temen que los jévenes traten de
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desplazarlos de sus posiciones de autoridad (en la familia, en la politica. En la

economia) y los jovenes temen que los adultos les cierren las puertas del poder y

les hagan esperar hasta su desaparicion (muerte o jubilacion) para disfrutar de las

cosas que ven como privilegios de la edad adulta (Alva,1975:23).

Esto refleja la brecha generacional que existe con los adultos y los jévenes, donde
la distancia de las edades, el poder econdmico. Hacen que los adultos y los jovenes no
tengan un acercamiento mas cordial entre ellos, ya que se sientan que cada uno esti
tratando de apoderarse de un estado distinto al del otro. Los adultos se les olvida que
también fueron jovenes y a la par los jovenes se les olvida y es l6gico que su camino va
para la adultez.

La juventud se entiende como la subordinacion hacia los adultos. Estos ya no
representan la autoridad, ya que la época de la juventud es contradictoria y con mucha
fuerza.

En esta época se sientan las bases del sentido comun, que deben tener de las
relaciones que tienen entre pares tanto mujeres como hombres, es la época del
cuestionar todo lo que esta pasando con ellos. Muchas veces se sienten confundidos con
las distintas realidades que les toca vivir, como lo es estar en distintas esferas
econOmicas dentro de un mismo territorio.

No es lo mismo para un joven de estrato social alto que para uno de escasos
recursos y con la educaciéon que es totalmente distinta.

Lo juvenil ha sido definido por Duarte como “las diversas producciones culturales

y contraculturales” (2001: 71) que realizan quienes se agrupan desde su condicion

juvenil. Estas producciones son ampliamente diversas y heterogéneas. Ademas,

navegan por los distintos espacios sociales en que las y los jévenes se despliegan.

Agrega Duarte (2001: 71)

Duarte como estudioso nos dan pie para referirnos a lo que pasa con las distintas
juventudes y lo complejo que es ademas cuando se habla de adulto centrismo, ya que
ellos solo ven el poder econdmico. Y si los jovenes no lo poseen no tienen voz para poder
opinar, por lo que serian rebeldes sin opinion. Puesto que el dinero es el que manda.

Por lo que se ve que la juventud es un sobrevivir en esta historia tan compleja que

pag. 29



es crecer de una forma sana, sin quitar lo importante que es lograr forjar una actitud en
esta época de la vida donde se ve tan complejo el crecer.

En el articulo Giro cultural y estudios de juventud en el Chile contemporaneo: crisis
de hegemonia, mediaciones y desafios de una propuesta (S, 2018) se vislumbra como la
juventud da su firme conviccidon en creer cambiar el mundo en distintas épocas de la
historia. Donde ellos con su fuerza de voluntad y coraje dan frente a distintas
circunstancias, que los hacen mas rebeldes y con fuerza y energia.

En la historia se refleja que la juventud en épocas de crisis son los que dan la cara
sin importar que pueda pasar, ya que desafian el destino por un bien social. Ellos creen
firmemente en sus ideologias que como son jovenes no las ven lejanas. Esto ayuda a
que se puedan unir y luchar por un bien coman.

Para la sociedad se van creando tribus urbanas donde ellos se van reuniendo
segun sus intereses personales. Esto demuestra que la sociedad nunca esta preparada
para estos joévenes voluntariosos creyentes del saber, sin tener miedo a las represalias
en distintas épocas, esto se ha reflejado con tal fuerza como la época de los pinguinos
que no tuvieron temor de salir a la calle y creer por una mejor educacion.

(Zarzuri y Ganter, 2002, p.37) estos autores muestran lo complejo que es la juventud y
todo lo que pueden llegar a hacer cuando se tiene conviccion.

“Que la situacion de los jovenes en la sociedad no puede ser reducida a un

mecanismo de integracion funcional, sino que se requiere el reconocimiento de la

existencia de un sujeto particular que se identificaria con orientaciones culturales
generales y con convicciones personales y colectivas ligadas a su propio
quehacer.”

Esto solo refleja que a los jévenes no se les puede encerrar en un estereotipo y
que no todos son iguales, ya que cada uno tiene su propio caracter y conviccion de lo
gue quiere buscar en su vida., son épocas complejas donde siempre la Juventus ha
demostrado que nada es demasiado grande para ellos en las familias. Es una de las
épocas mas complejas, por el hecho de que la familia pasa a un segundo plano. Aqui los
amigos y su entorno es su vida del momento donde ellos se sienten bien con sus pares.

Tienen pensamientos parecidos, por eso es mucho mas facil que la comunicacion
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entre ellos sea mas fluida.

(Bourdieu & Waquant, 2008)

Del “otro” generacional, no bajo la “légica extractivista” del informante clave, sino

como comparfiero/a epistémico/a, compafero/a de viaje, al cual se le acomparia a

través de la ciudad y sus intersticios, construyendo —colaborativamente— mapas

nocturnos y existenciales, elaborando reciprocamente preguntas sobre la
genealogia del Chile actual.

Estos autores siguen compartiendo distintos temas que se pueden abordad como
la juventud es tan compleja en si, necesita de una reflexién profunda que pueda sustentar
la complejidad que se aborda. Muchas veces las familias se siente que no conocen al hijo
que crecid, ya que ya no comparte como antes con ellos, llego la época de crecer y con
ello la revelacion y cuestionamiento de todo lo aprendido en el seno familiar.

Se debe estar consciente que esto pasa a menudo con los jovenes, siendo
realmente contradictorio ser joven y no revelarse ante el sistema que se vive en la
actualidad. Donde las personas mayores solo siguen un camino ya trazado, su época de
juventud paso y no son rebeldes y todo lo ven con un pesimismo que los jévenes no
tienen.

Posteriormente, otros articulos, pero esta vez escrita por separado, se sumaron a

la constitucién de la nueva escena que daria pie al enfoque de las culturas

juveniles o al giro culturalista. El primero escrito el 2000 publicado en la Revista

Ultima Década de Zarzuri titulado: “Notas para una aproximacion teérica a nuevas

culturas juveniles: las tribus urbanas”, y los de Ganter: “Graffiti, Descolonizacion y

Escrituras en Fuga” (2002) y “De Cuerpos Urbanos, Tatuajes y Culturas Juveniles”.

(2005)7 y “Cuerpos Suspendidos: Cartografias e Imaginarios de la Piel en Jovenes

Urbanos Chilenos”

En estos textos va relatando la historia como los jovenes han ido cambiando a
través de los afos. En los 90 era muy extrafio que un joven quisiera tatuarse, eso era
impresentable y asi pasaron los afios y ya en el afio 2000 los jovenes si se atrevieron,

también no se puede dejar atras la llegada de la tecnologia que les abrié un mundo que
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antes no se conocia donde ahora los jovenes tienen el mundo en sus manos. Llega
mucha informacion, sea buena o mala, pero ellos deben aprender a distinguir que es lo
que quieren tomar de lo que se les presenta.

La revolucion que se plasma en otros paises, los conversatorios que se pueden

participar cuando hay un cambio cultural y social. Econdémico afecta a las juventudes
actuales, sobre todo la desigualdad que existe y esto se refleja en su vida diaria.
(Ledn, 2004) desde las ultimas épocas se ha desarrollado un trabajo multidisciplinario
con la juventud y adolescentes donde se ven los distintos tipos de juventudes que existen
en la sociedad que se esta viviendo. Se trata de estudios complejos debido a que es la
etapa que se produce entre la infancia y la adultez, en la que es complejo y con mucha
incertidumbre.

Todo estd cambiando, se esta construyendo un cambio de andlisis que puede

aportar a la creacion de diferentes politicas para este grupo heterogéneo.

Se ha estado caracterizando por la aparicion de profundos cambios cualitativos en

la estructura del pensamiento desde el punto de vista del desarrollo cognitivo o

intelectual en la adolescencia. Piaget denomina a este proceso, periodo de las

operaciones formales, donde cada individuo adolece y se conflictia de lo que esta

pasando con él o ella, ya que.

La actuacion intelectual del adolescente se acerca cada vez mas al modelo del
tipo cientifico y logico.

En diferentes paises de Latinoamérica los adolescentes estan clasificados en diferentes
edades segun las politicas publicas de cada pais.

‘En cuanto a la categoria etaria, que también es aceptable para la
adolescencia, pueden hacerse algunos diferencias y precisiones de acuerdo con
los contextos sociales y las finalidades con las que se desea utilizar esta dimension
socio demogréfica. Convencionalmente se ha
La adolescencia se ha definido como la franja etaria entre los 12 y 18 afios; y la

juventud como la franja de edad que va entre los 15 y los 29 afios, dividiéndose a
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Su vez en tres sub tramos: de 15 a 19 afios, de 20 a 24 afios y de 25 a 29 afios.
Incluso para el caso de designar el periodo juvenil, en determinados contextos y
por usos instrumentales asociados, este se amplia hacia abajo y hacia arriba,
pudiendo extenderse entre un rango maximo desde los 12 a los 35 afios, como se
aprecia en algunas formulaciones de politicas publicas dirigidas al sector juvenil.
Inclusive y debido a una necesidad de contar con definiciones operacionales como
referentes programaticos en el campo de

Las politicas de adolescencia y juventud, en los paises iberoamericanos, se
presenta una gran diferencia en los rangos edad utilizados. Por Oscar Déavila Leén,
91 ejemplos, entre los 7 y 18 afios en El Salvador; entre los 12 y 26 en Colombia,
entre los 12 y 35 en Costa Rica; entre los 12 y 29 en México; entre los 14 y 30 en
Argentina; entre los 15 y 24 en Bolivia, Ecuador, Perd, Republica Dominicana;
entre los 15 y 25 en Guatemala y Portugal; entre los 15 y 29 en Chile, Cuba,
Espafia, Panama y Paraguay; entre los 18 y 30 en Nicaragua, y en Honduras la
poblacion joven corresponde a los menores de 25 afios (CEPAL y OIJ, 2004:290-
291). En Brasil se utilizaria el tramo entre los 15 y 24 afios

(Instituto Ciudadania, 2004:8-9; Camarano et al., 2004:1)”

En los distintos paises la problematica de la juventud es compleja, el paso hacia

la adultes no es facil tanto psicolégica como fisicamente, lo que influye drasticamente en

el desarrollo de las juventudes que estan valida dando su autoestima dentro de sus pares

y en la sociedad.

(Ibanez, 2011) “Estado que presenta sintomas con un tratamiento prolongado, abarca

uno o mas 6rganos, puede afectar el estado de salud de una persona o su funcionamiento

psicologico y dura tres meses 0 mas.”

En este estudio se refleja la complicacion que existe en los jévenes con

enfermedades cronicas o esto conlleva a que la salud mental se complicaba, no poder,

llevar una vida normal como todos los jovenes de su edad.

En el ambito familiar afecta la relacion de los padres, los hermanos y el nucleo familiar,
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no tan solo en el ambito psicosocial, sino que también en el econdémico.
Ya que muchas veces este tipo de enfermedades como son de larga data, se pasa mucho
tiempo en busca de una cura.

Como son enfermedades de alto costo, no existen la cantidad de profesionales
gue debieran trabajar en grupos multidisciplinarios que los puedan tratar.

Por otro lado, la enfermedad surge dentro del contexto familiar y afecta las
relaciones y dindmicas que se establecen en el seno de esta. Del tipo de dindmica familiar
depende la forma en que las transacciones interpersonales se vuelven complejas. Ya que
llega una situacion que no estaba prevista lleven a cabo. Desde el punto de vista de la
teoria familiar de Bowen (1989),

(ACUNA, 2020) “La adolescencia es una etapa dificil, especialmente en pacientes

con enfermedades cronicas, porque estan en riesgo de tener mal control de su

enfermedad, interrumpir su atencién médica, asi como presentar problemas de
salud mental y de adaptacion social. Existe poca informacién acerca del paso del

paciente reumatoldgico de la adolescencia a la adultez, asi como la intervencién a

través de una Clinica Transicion y sus posibles efectos”.

En chile no existe aln evidencia de la transicién, de jévenes a adultos es un tema

complejo, sobre todo en esta etapa dificil de la vida. (en hospital publico existe

piloto en el Hospital Padre Hurtado)
El esquema que se estudia es el siguiente:

En ella se incluyen a todos los pacientes mayores de 15 afos, durante cada visita
el paciente recibe valoracion por parte de nutricion, trabajo social, psicologia,
psiquiatria, rehabilitacion, reumatologia pediatrica y reumatologia. La transicién se
lleva a cabo en 8 fases. En la primera se explica el proyecto al paciente, cinco
intermedias con una transicion gradual de la atencién durante la clinica en la que
cada paciente pasa a la siguiente fase, alcanzar los objetivos planteados en cada
una de ellas. En la dltima, 12 meses posteriores a la transicion, se realiza la
transferencia a la Clinica de Reumatologia de adultos.

Al no lograr esta transicion, los jovenes comienzan con complicaciones en salud

mental. Ya que no conciben que tomar tantos medicamentos, muchas veces siguen con

pag. 34



dolor y al ser una etapa de cuestionamiento en la vida comienzan, con la rebeldia y dejan
sus tratamientos de lado.

Lo cual provoca una inestabilidad en el tratamiento y un retroceso, puesto que
cuando no existe adherencia a los tratamientos. Estos comienzan a retroceder y como es
una etapa compleja de la vida, esto lo realizan en silencio sin comunicar a sus tutores lo
gue esta pasando.

En esta etapa es primordial el apoyo indisciplinaria tanto del psicélogo como del
trabajador social. Para poder ser un acompafiamiento en este proceso.

Hay poca informacién acerca del manejo del paciente con enfermedad reumatica

en su paso de la adolescencia a la adultez, asi como la intervencion a través de

una Clinica de Transicion y sus posibles efectos sobre los padecimientos.
Cuando se describe la enfermedad reumética en los adolescentes, y faltan estudios que
puedan comprobar lo complejo que es. En esta etapa poder contar con la transicion.

Obliga a los profesionales de la salud crear estrategias que puedan ayudar a que
esta etapa sea lo mas sana posible, creando contactos con los hospitales de adultos.
Pero cuando llegan y ven a tantos adultos con esta enfermedad, la salud mental de los
jovenes se ve alterada.

Cabe sefalar que en esta etapa los adolescentes tienen poca asistencia a sus
controles médicos, poca adherencia a sus tratamientos. Se olvidan de su enfermedad
para tratar de hacer una vida lo mas normal posible, muchas veces esta patologia la
llevan en silencio y no cuentan a sus amigos que les pasa. Ya la familia no forma parte
importante en su vida, ellos quieren hacerse cargo de su propia vida.

Y como es una enfermedad invisible, aun asi, es mucho mas complejo poder seguir
adelante, sin retroceder.

PREVALENCIA E INCIDENCIA

En paises como los Estados Unidos la incidencia promedio es de 2 — 20/100 000

y la prevalencia de 15 — 150/100 000. Afecta con mas frecuencia a las nifias en

relacion de 2 — 3:1 (10).

En Chile, se inicia la proteccion a nifios, nifias, adolescentes y jovenes con Artritis
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Idiopatica Juvenil desde el afio 2008, periodo que hasta la fecha ha generado una
cantidad de, 2668 casos en 19 afos, de los cuales el 67 % corresponden a
mujeres, ascendiendo a un 67.2% de los casos acumulados, segun reporte
SIGGES (corte al 08 de enero 2020). (minsal, 2020)

La salud mental en adolescentes en chile. (Cecilia Olivari, 2022) lograr ayuda en
esta etapa de la vida en forma temprana seria ideal para evitar tantas situaciones
complejas. Lamentablemente, los jovenes no buscan ayuda por si solo menos en salud
mental.

Las barreras estructurales y sociales hacen que este diagnéstico se demore en
llegar y obtener ayuda de profesionales capacitados.

Lo que les preocupa a los adolescentes es la confidencialidad que para ellos es
primordial. Que la relacion profesional paciente sea de un trato ameno y no con
distanciamiento, ya que como es una edad compleja, los especialistas deben ser

profesionales preparados en adolescencia y juventud.

‘La adolescencia es el periodo comprendido entre los 10 y los 19 afos,
caracterizado por ser una etapa de profundas transformaciones biopsicosociales,
por lo que es considerado un periodo critico en el que surgen”

En esta etapa los adolescentes comienzan con cuestionamientos, de quienes son,
para donde van cuestionan a sus padres y mayores.

Andan buscando su identidad y la salud mental juega un rol primordial. Donde ellos
buscan la relacién con sus pares para identificarse.

Cabe sefalar que no todos los adolescentes son tan complejos. Pero si a esta
edad le agregamos una enfermedad cronica y que ademas tiene el quinto sintoma que
no se ve, hace mucho mas compleja esta edad. Y siento un pais donde tiene estadisticas
de uno de los paises con mayores problemas de salud mental.

Urge tener una ley que ayude a los adolescentes en esta etapa como

acompafnamiento. Que leyes favorezcan este periodo de la vida.
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En Chile, el resguardo a los derechos del paciente en la atencidon en salud esta
establecido en la Ley 20.58433. Esta ley regula los derechos y deberes que tienen
las personas en relacion con acciones vinculadas a su atencién en salud.
Esta ley ha venido resguarda la confidencialidad de los pacientes y a los adolescentes y
jovenes es primordial poder confiar en lo que ellos estan pasando, ya que necesitan un
apoyo total para poder sobrellevar esta condicion.
Las personas con enfermedades cronicas estan mas expuestas a situaciones de salud
mental, recibir un diagnéstico tan complejo sobre diagndsticos de esta categoria
complican a estos pacientes y a sus familias. Pues se enfrentan a un futuro incierto que
no saben que les depara el tiempo, la situacidbn econdmica y familiar se altera
enormemente.

Sobre todo, cuando estos diagndésticos llegan a su familia con hijos adolescentes,
donde estan forjando su personalidad. Los profesionales que los tratan debieran ser
multidisciplinarios, lo que no siempre es posible.

La salud mental se ve realmente afectada porque la inseguridad y el
desconocimiento del diagnéstico hace todo cuesta arriba.

La forma de aceptacion de cada familia y la busca de informacion hace que los
resultados en los pacientes sean distintos en desarrollo y evolucion, ya que no todos
presentan la misma forma de enfrentar situaciones dificiles.

El cuidador en jovenes con enfermedades cronicas es primordial en el desarrollo
que lleva cada paciente, es el vinculo que existe en las familias. No se pueden olvidar de
la importancia del acompafiamiento que debiera ver en estos jévenes.

La condicion cronica es un efecto a largo plazo que se debe saber sobrellevar, ya
gue son condiciones que no tienen cura sino tratamientos. Donde el sistema sanitario es
primordial, si este sistema tiene un sistema que interviene con un sistema
multidisciplinario sera mas efectiva la atencion, lamentablemente no ocurre en todos los
sistemas de salud. Por el hecho de que varia segun el sistema econémico que tenga la
familia.

La adaptacion de todo el grupo familiar es un aporte en la evolucion o el deterioro

del paciente. Segun la patologia es la forma de abarcarlo, en los jovenes que sufren estas
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patologias cuando empiezan con la juventud también vienen las contradicciones donde
muchas veces las crisis de adaptacion. Hacen que dejen los tratamientos. Si no tienen
recursos para tener los distintos profesionales que se necesitan.

Puede venir la reaccion de estados de angustia y dolor, ya que cuando comienzan
con estas patologias (AlJ) Que sufren de dolor y los medicamentos no hacen efectos, la
adherencia a tratamientos muchas veces se dé afectada por el rechazo a ella.

Ya son tantos afos con tratamientos que muchas veces los dejan. Esto provoca
retroceso y es aqui donde debiera entrar a trabajar un equipo multidisciplinar como
reumatologos adultos, (en este periodo es sumamente complejo, ya que no existe
transicion de los pacientes en forma adecuada) y los pacientes se sientan solos. Hay una
frase que es sumamente clave donde no se debe tratar enfermedades sino enfermos que
quiere decir que se debe distinguir, la persona sobre la enfermedad, el tiempo que se le
da a cada paciente es la gran diferencia que puede hacer un cambio en estos pacientes.

Pero como el tiempo de los especialistas cada vez es mas corto, no encuentran
los tiempos para lograr esta forma de recibir a sus pacientes.

El éxito de los pacientes cualquiera que sea su patologia crénica depende mucho
del acompafiamiento que se les dé a los pacientes. Que los resultados del
acompafamiento, la forma que se ayude al paciente hacer independiente y saber
sobrellevar su patologia, dandole las herramientas necesarias para saber como ayudarse
a si mismo.

Planear un futuro propio y de su familia, este paciente debe lograr tomar decisiones
por si solo tener autonomia en cada control médico.

Que la salud mental sea un aporte en periodos de crisis de angustia cuando no
ven lados positivos. Ellos deben saber afrontar que tendran momentos de mucha
angustia en cuanta fisica como mental donde sentir cansancio. Dolor y mucho temor al
futuro es por esta razon que estos estudios son los que den directrices para crear
conocimiento para estos pacientes.

Muchas veces creen que todo es dificultad, pero con el tiempo se daran cuenta de
gue no todo es cuesta arriba, cuando ya tengan un conocimiento amplio de lo que les

sucede esto sera cada vez mas llévale para sobrevivir de una buena forma.
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Cabe destacar que todas las personas que sufren una enfermedad cronica, el 30 %
tendra algun trastorno mental como depresion, ansiedad o demencia en personas
mayores.

Las personas con (AlJ) sufren de ansiedad y depresidn por no poder muchas veces
hacer lo que hacen las personas que sufren, ya que el problema es no poder moverse y
guedarse en cama, esto crea angustia y dolor y creen que no se podran parar mas.

En este estudio se plantea que la salud primaria es primordial, al igual que la
atencioén domiciliaria urge en casos especificos. Que la salud mental sea tratada con un
equipo psicosocial que tenga un entrenamiento adecuado para poder llevarlo a cabo, con
distintos grupos de atencion. Donde el acompafiamiento con otros pacientes da un
acompafiamiento importante. Que no se excluya ningun paciente que sufra
enfermedades crénicas y dentro de todo este grupo que sea un acompafamiento grupal
y familiar la salud mental.

(Lissette Pupo-Gonzalez, 2018) En este articulo se da cuenta de que la salud mental es
una de las causas primordiales en salud mental en la sociedad actual en el mundo
contemporaneo.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2013), la salud mental puede

ser definida como “el estado de bienestar que permite a los individuos realizar sus

habilidades, afrontar el estrés normal de la vida, trabajar de manera productiva y

fructifera, y hacer una contribucion significativa a sus comunidades”.

Este es el gran desafio que existen en la actualidad donde se ha minimizado la
importancia de la salud mental, donde los estudios dicen que comienzan en la infancia y
se problematizan en la juventud, donde el suicidio ha aumentado en forma abismaste. No
encuentran salida y no se encuentran diagnosticados a tiempo y se van por el camino de
la droga y abandono de las familias donde no tienen las herramientas para poder
sobrellevar esta patologia. Ademas, cuando los jovenes comienzan con la juventud y no
se sienten apoyados por los padres, ya que ellos estan en periodo de adaptacion a la
sociedad y el choque con los mayores se vuelve cada dia mas fuerte. Este es un desafio
gue se presenta dia a dia con los pacientes.

En la actualidad entre el 15 y 30 % de los nifios y adolescentes a nivel mundial
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sufre cualquiera

Tipo de trastornos psiquiatricos y solo una quinta parte son correctamente

diagnosticados y tratados, dato que también se corresponde en América Latina en

el Caribe. (Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS), 2014 y 2009)

Es muy preocupante que en la actualidad la salud mental este tan emboja, ya que
la sociedad tiene mucha informacion que muchas veces a los nifios y jovenes los esta
superando., el sufrimiento que estos nifios y jovenes los afecta, puesto que el ambiente
familiar. Muchas veces es angustiante, por el hecho de que los padres, para sobrellevar
la economia familiar, trabajan. Los dos y esto provoca que los nifios y jovenes pasen
muchas horas en soledad teniendo, mucho tiempo para estar en redes sociales y juegos
gue muchas veces no son los que corresponden, tienen acceso a mucha tecnologia y
personas desconocidas que antes no se veian, hoy en dia el mundo lo tienen en sus
manos y pasan de los extremos tener mucho y no tener nada. Ya que la pobreza se

exacerba de un modo abismente.

La totalidad de los pacientes presentaron algun tipo de trastorno mental, de los
cuales se obtuvo que el sexo femenino predominé en el 63,6 %, lo que concuerda
con un estudio epidemioldgico de los trastornos mentales en nifios y adolescentes
del departamento de psiquiatria de la infancia y adolescencia del hospital de
clinicas, Universidad nacional de asuncién, Paraguay, realizado por Farifias y
colaboradores (2017), quienes mostraron que el 51 % de la muestra correspondio
al sexo femenino. Mientras que encontramos diferencias con el resultado obtenido
por Carmenza, Ricardo y colaboradores (2015) en un estudio realizado en
Colombia entre el 2010 y el 2012, en nifios y adolescentes pertenecientes a una
consulta externa de psiquiatria infantil en una clinica de Medellin, donde el 69 %
de la muestra resulto ser del sexo masculino.
Si se comparan los estudios realizados en distintas universidades se puede reflejar
que, si bien primero se ve que las mujeres tienen mayor incidencia, en Medellin los
hombres también tienen muy algo porcentaje de trastornos mentales en las distintas

etapas de infantojuvenil. Esto ha creado una alarma mundial donde la salud mental
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debiera ser prioridad en todos los paises, los jévenes son el futuro de los paises, si no se
trata con tratamientos efectivos el problema sera mucho méas grande cuando ellos sean

adultos en esta sociedad tan cambiante dia a dia.

En cuanto a los estudios dentro de esta investigacion se ve que existe evidencia
de los pacientes

Con respecto a la escolaridad de los pacientes, el 16 % se encontraba cursando
la ensefianza primaria, el 39 % Secundaria Bésica y el 42 % el Preuniversitario,
solo un 3 % de la muestra estaba desvinculado de los estudios. En cuanto al area
de procedencia, encontramos que 392 pacientes vivian en diferentes zonas
urbanas de la provincia, mientras que 127 procedian de zonas rurales, siendo el
municipio Tunas (municipio cabecero) el que aportd el mayor nimero de casos
hospitalizados para un 88,2 % del total de la muestra estudiada.

Muchos de los pacientes que estan en etapa escolar. Muchas veces desertan por
no sentirse comprendidos en sus espacios educativos y quedan a la deriva, sin estudiar
y trabajar. Y entran en periodos de depresion, ya que se ven con su autoestima dafiada.
Creen gue no son capaces de afrontar nuevos desafios. Mas cuando vienen de familias
disfuncionales.

En esta etapa de la vida donde los jévenes comienzan a forjar su personalidad.
Las compafiias de sus pares no son los mejores ejemplos y los padres se sienten
sobrepasados cuando no logran tener una buena comunicacién con ellos.

Y si en los colegios no se encuentran equipos de trabajo multidisciplinarios, es mas la
desercion de los jovenes en etapa educacional.

El suicidio juvenil en la dltima década se ve en aumento debido al acceso de
drogas. Malas compafiias. Abandono, soledad incomprensién.

No encontrarse con ellos mismos se sienten a la deriva, no existiendo
profesionales capacitados para atenderlos, equipos multidisciplinarios que los puedan
ayudar.

Falta economia y recursos en los paises para temas tan importantes como la salud

mentas. No solo en Latinoamérica, sino que en el mundo entero. Es una época de mucha
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tecnologia, pero muy poco contacto humano se ha perdido, la humanizacion es la
sociedad que se vive.

(Bones Rocha et al., 2010) En este estudio transversal se estudi6 la relacion y la salud
mental y las variables independientes. Donde las variables es que las mujeres sufren mas
salud mental que los hombres donde la economia es primordial. Como no tener trabajo

estar separados. Vivir solos, sufrir de una enfermedad cronica.

Participantes Se trata de un estudio transversal en el que participaron 29.476
personas con edades entre 16 y 64 afios, no institucionalizadas, que
representaban la poblacidén espariola residente en viviendas familiares principales,
gue contestaron a la Encuesta Nacional de Salud de Espafia (ENS-2006).

El costo econdmico es supercomplejo la salud mental, ya que uno de los mayores
hallazgos son las depresiones que pueden venir por distintas problematicas.

Donde las mujeres superan la estadistica de estos estudios. La separacién las

enfermedades cronicas. Estar a cargo de los hijos y su familia también aumentan la
angustia y el poco apoyo y redes sociales afectan completamente esta patologia. La
pobreza, la falta de educacion encierra a las personas que no pueden encontrar salidas
y desencadenan en trastornos y minorias sociales y distintos paises. Como distintas
etnias que no tienen acceso a salud mental.
(Matias Irarrazaval, 2016) las prevenciones en salud mental son primordiales para un
buen desarrollo, lamentablemente la intervencion psicosocial es eficiente, pero no en la
cantidad que se requiere para desarrollar técnicas tempranas. Chile es uno de los paises
con la tasa mas alta de enfermedades mentales y uno de los paises con mas suicidios
por esta causa.

Existen varios programas en chile donde estan tratando de ayudar en salud
mental, dentro de ellos es el apoyo que entrega chile crece contigo que da un apoyo
importante a las familias. Tratados de no tener tan grandes brechas de conocimiento
apoyando a las familias de muy escasos recursos con un programa de acompafiamiento
e intervencion que ayuda al desarrollo del nifio y la comunicacion con la madre.

También es complejo cuando las madres dejan de amamantar por comenzar con
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temas de depresion después del parto, dejando a su pequefio con falta de apego donde
los bebes necesitan mucho mas apoyo por su recién llegada a la vida.

Existen estos programan que ayudan con el apoyo a las madres y a comprender la
depresion postparto parto lamentablemente nuevamente las barreras econdémicas hacen
gue no sean programas que existan en todos los lugares.

La salud mental es primordial poder tratarla en forma prematura para que no se
vuelvan enfermedades crénicas, ya que con cuando ya se convierten en cronicas el
resultado es mucho mas dificil.

Lamentable que los gobiernos, a pesar de saber de la gravedad que tiene no tener
estrategias de promocion y difusién, no daran los resultados esperados.

Si estos programas no se enfocan en forma efectiva, en cuanto al gasto sera

mucho menor si se comienza con estos programas de prevencion, que es lo que se
debiera hacer para evitar tanto suicidio que ocurre en los jévenes de chile y el mundo.
Esto es por la falta de acceso a tratamiento médico y terapias conductivas conductuales
para que estos pacientes tengan adherencia a sus tratamientos.
(Meyohas, 2006) Porque se invisibiliza el trabajo social en la salud puablica, el trabajo que
se realiza en los hospitales es muy importante y en la salud mental es un gran aporte.
Pero lamentablemente no existe evidencia escrita de la profesion. Ya que el trabajo social
es tan complejo que no le queda tiempo para poder escribir evidencia. No puede ser que
el trabajo social sea solo el hacer sin crear evidencia.

El trabajador social es un profesional que ha estado siempre en la historia del pais
en forma discreta sin verse como debiera el color gris de los uniformes, los hace mas
invisibles, ayudan a los pacientes y a los profesionales. Esta siempre siendo un aporte a
la comunidad hospitalaria, ha formado grandes proyectos en postparto de las familias.
Pero, aun asi, no es visualizado el trabajo que realizan

Han hecho tremendos trabajos en todas las disciplinas como en la lactancia
materna, en el abuso sexual, la higiene del hogar. En la asistencia a los colegios. Pero
no se reconoce el trabajo que realizan en viviendas, salud y trabajo.

Sin embargo, se hace invisible en este trabajo minucioso que ha realizado creando redes

en distintas aristas de las familias.
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Queda claro que el trabajador social debe hacer registros de todo el trabajo que
hace y dejar evidencia, ya que son un aporte importante. Que siempre esta para realizar
muchas acciones falta que los reconozcan como tales profesionales que son.

Deben ser reconocidos como tales, debe haber reglas caras para que el trabajo

sea tan importante como todos los profesionales que trabajan en el sistema sanitario.
Pues el equipo psicosocial sobre todo en todas las épocas muy importante para articular
todo lo que se necesita en los recintos hospitalarios, familiares y laborales.
(Daniela Godoy, 2020) En los distintos articulos encontrados se ve a pesar de los afios
que todos coinciden en la complejidad de adherencia a los tratamientos y que la salud
mental es un mal que no ha cambiado, a pesar de los afios, sino que va en aumento a
pesar de las tecnologias que puedan exigir. Existen distintas formas de poder
diagnosticar, no todos pueden llegar a los tratamientos que se requiere, ya que es el
proceso cognitivo y evaluativo de cada persona. Se cambian sus cambios de accion, pero
siempre se llega al modelo terapéutico.

Donde deben mejorar su conocimiento a su enfermedad. La adherencia al
tratamiento debe tener un conocimiento total en cuanto a su dafio fisico y psiquico que
afecta no tomar los medicamentos como debiera.

La familia es psi coeducacion que debe ser el tratamiento directo y espacial a cada
persona para poder liderar estrategias segun el individuo.

El trato directo con los tratantes y la llegada que se tienen con ellos es el factor
que podra tener 0 no éxito con sus tratamientos cuando se entienden y el paciente siente
