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RESUMEN

El presente trabajo abarca una serie de resultados obtenidos basandonos en el accionar
del Trabajador Social y el equipo multidisciplinario que incide con los usuarios del Hospital
Tedfilo Davila de la ciudad de Machala. Por otro lado, se ha identificado retrasos con respecto
a las gestiones, servicios y recursos, al momento de incidir o intervenir con los usuarios que

presenta problemas de salud mental.

Por otro lado, en este proyecto se va a utilizar un paradigma cualitativo, este tipo de
investigacion comprende conceptos, opiniones o experiencias; ademas, puede emplearse para
obtener una vision profunda de un problema o generar nuevas ideas para la investigacion. La
investigacion cualitativa es lo opuesto a la investigacion cuantitativa, que implica la recogida

y el anélisis de datos numéricos para el anlisis estadistico.

A nivel metodologico, lo psicosocial esta relacionado con las medidas de
acompafiamiento que amerita el usuario en situaciones de emergencia o problematicas a
grandes escalas, esto conlleva a que los profesionales de diferentes areas formen disciplinas
y ayuden de manera inmediata al usuario o comunidades, esto garantizara las acciones

participativas y transformadoras.

La vulnerabilidad psicosocial que presenta el hombre se deriva de las caracteristicas
del funcionamiento socio cognitivo del y su relacidn con su entorno social: ademas la
relacion de ambos componentes permite identificar y evaluar los posibles riesgos, dentro de
este componente se asume la identificacion de individuos que se encuentran ya afectados

por un hecho ocurrente.
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A partir de ambos conceptos, se podra intervenir con instrumentos o herramientas
que ayuden al individuo en los casos de atencion psicosocial, al igual que generar programas

preventivos que puedan sustentar las situaciones de riesgo de los demas.

Por ende, se procedera a realizar un diagndstico social, estd destinado a reconocer la
afeccion de cualquier fenébmeno o problema existente; a la vez esta acompafia de diferentes

fases que ayudaran entre ellas estan:

Diagnostico, que se encarga de estudiar la problematica, su origen y realiza una
recoleccion de datos generales; formulacion, se plantean objetivos y metas propuestas para
mejorar la situacion problematica; implementacion, se diagnostica y se programan los
recursos gue se van a utilizar; ejecucion, se realizan las actividades que se van a realizar para
alcanzar los objetivos planteados y evaluacion, se corrobora los resultados obtenidos en ese

plan ya sean positivos o0 negativo.

Con la ayuda de la técnica de observacion se evidencio que actualmente la atencion
que la Trabajadora Social brinda a los usuarios es excelente, y para recibir una atencion en

el rea de Trabajo Social no se debe sacar turno.

Una vez terminado, todo esto proceso se procedera ejecutar la propuesta de
intervencion que esta destinada a aplicarse en la ciudad de Machala, provincia EIl Oro,
dirigiéndose a los usuarios que son atendidos en el area de atencion psicosocial (adultos,

nifos, adolescentes, mujeres embarazadas, etc.).

Si bien es cierto, la atencion de salud mental eso es una importancia para los
individuos; no obstante, muchos de esos individuos no saben cémo relacionarse ni a quién

acudir por orientacion o gestionar algun recurso en el &rea hospitalaria.



A manera general, se puede sintetizar qué plan de intervencion ha logrado fortalecer
la iniciativa de los usuarios y profesionales del Hospital Teofilo Davila de la ciudad de
Machala, implicando un cambio positivo y humanistico para las personas que acuden al

area psicosocial.

Palabras claves: psicosocial, vulnerabilidad, trabajo social, Hospital Teofilo Davila
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ABSTRACT

The present work includes a series of results obtained based on the actions of the
Social Worker and the multidisciplinary team that works with the users of the Teofilo Davila
Hospital in the city of Machala. On the other hand, delays have been identified with respect
to the management, services, and resources, at the moment of influencing or intervening with

the users who present mental health problems.

On the other hand, a qualitative paradigm will be used in this project; this type of
research includes concepts, opinions, or experiences; in addition, it can be used to obtain a
deep vision of a problem or to generate new ideas for research. Qualitative research is the
opposite of quantitative research, which involves the collection and analysis of numerical

data for statistical analysis.

At the methodological level, the psychosocial is related to the accompanying
measures required by the user in emergency or problematic situations on a large scale, this
implies that professionals from different areas form disciplines and immediately help the user

or communities, this will ensure participatory and transformative actions.

The psychosocial vulnerability presented by man derives from the
characteristics of the socio-cognitive functioning of man and his relationship with his social
environment: in addition, the relationship of both components allows the identification and
evaluation of possible risks, within this component it is assumed the identification of

individuals who are already affected by an occurring event.
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Based on both concepts, it will be possible to intervene with instruments or tools that
help the individual in cases of psychosocial care, as well as to generate preventive programs

that can support the risk situations of others.

Therefore, we will proceed to perform a social diagnosis, it is intended to recognize
the condition of any existing phenomenon or problem; at the same time this is accompanied

by different phases that will help among them are:

Diagnosis, which is responsible for studying the problem, its origin and performs a
general data collection; formulation, objectives and goals are proposed to improve the
problematic situation; implementation, the resources to be used are diagnosed and
programmed; execution, the activities to be carried out to achieve the objectives and

evaluation, the results obtained in this plan are corroborated, whether positive or negative.

With the help of the observation technique, it became evident that currently the
attention that the Social Worker provides to the users is excellent, and in order to receive

attention in the Social Work area it is not necessary to take an appointment.

Once this process is completed, the intervention proposal will be implemented in the
city of Machala, province of El Oro, targeting users who are served in the area of

psychosocial care (adults, children, adolescents, pregnant women, etc.).

While it is true that mental health care is important for individuals, many of these
individuals do not know how to relate or who to turn to for guidance or manage any resource

in the hospital area.
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In general, it can be summarized which intervention plan has managed to strengthen
the initiative of users and professionals of the Tedfilo Davila Hospital in the city of Machala,

implying a positive and humanistic change for people who come to the psychosocial area.

Key words: psychosocial, vulnerability, social work, Teofilo Davila Hospital.
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INTRODUCCION
El presente trabajo abarca una serie de resultados obtenidos en base a la situacion
de exclusion del Trabajador Social en el equipo multidisciplinario que atiende a pacientes
con problemas psicosociales, lo que implica el retraso de las gestiones, servicios y recursos,
al momento que se lleva a cabo una intervencidn con los pacientes y usuarios dentro del

establecimiento de salud.

Segun la experiencia laboral de la Lcda. Graciela Pacheco quien es Trabajadora
Social del Hospital General Teofilo Davila, manifestd que entre los multiples roles que
ejerce el Trabajador Social en el &mbito de salud, se encuentran: proveer recursos sociales,
investigar y diagnosticar problemas sociales; ser intermediario entre usuarios e
instituciones; ofrecer orientacion y acompariamiento a los pacientes y a su familia;
gestionar implementos y medicinas en caso que no hayan stock en las farmacias, o que
sean personas de bajos recursos; y sobre todo buscan que las personas reflexionen sobre su
situacion médica o familiar por la que estan atravesando y que puedan afrontar de una
manera menos dolorosa su situacion, logrando tener un bienestar personal que les permita

afrontar sus dificultades.

Los factores psicosociales son la problematica principal que presentan los pacientes,
debido a los diversos acontecimientos que suscitan dentro del establecimiento de salud, que
de cierta forma resultan estresantes para los pacientes y sus familiares, debido a que no
estan acostumbrados a ver cuadros clinicos de intensa gravedad, obteniendo como
resultado, las alteraciones de los pacientes y sus familiares con el Trabajador Social. Por
ende, el profesional debe poseer sentido de ética y saber escuchar a los usuarios, para

minimizar los indices de incertidumbre y afrontar las problemaéticas.



CAPITULO |
1. DISENO DE TRABAJO DE TITULACION (SISTEMATIZACION)

1.1 Contextualizacion del estudio
En Ecuador, la profesion de Trabajo Social es de vital importancia en la resolucion
de conflictos que surge en la sociedad, esta profesion tiene varias areas en los que hace
manifiesto su intervencidn, tales como: salud, judicial, laboral y educativo, donde el
profesional de Trabajo Social presta su servicio en sectores que podrian ser: publicos,
privados y voluntarios, con la finalidad de orientar al individuo a lograr que tengan

bienestar social.

En la provincia de El Oro, el Trabajador Social es un agente transformador de la
realidad social de un individuo, porque es el encargado de asesorar, facilitar y orientar a las
personas que tienen problemas de diferente indole social, convirtiéndose en un profesional
de cambio, porque orienta al usuario hacer protagonista de su bienestar, gestionando

alternativas de solucion y puedan superar las dificultades y lograr sus objetivos propuestos.

En la ciudad de Machala, en el hospital general Teofilo Davila diariamente existen
varias problematicas sociales y de salud que afectan de forma directa al individuo,
ocasionando un deterioro en su bienestar fisico y psicosocial, por ende, el saber escuchar
sera una clave fundamental del Trabajador Social dentro del area de salud, porque a través
de la escucha, el paciente sentira confianza para ser sinceros con el profesional y asi la

persona se sentira valorada.



1.2 Delimitacion de la poblacion de estudio
Este proyecto se lleva a cabo en Machala, provincia de EI Oro, la misma que cuenta
con una extension aproximada de 37.275,23 ha, que equivale al 6,49% de la superficie total
de la Provincia. Dentro de este territorio se encuentra ubicado el Hospital General Teofilo

Davila.

N

O

P

Ubicacidn geografica del Establecimiento de Salud

Es necesario acotar, que la investigacion se basa directamente en la recoleccion de
informacion dentro del departamento de Trabajado Social del Establecimiento de Salud, el
mismo que esta situado en las calles Colon y Boyaca frente al Parque Colén en el centro de
la ciudad, donde sera necesario ampliar el espectro a diferentes areas dentro del Hospital,
para conocer como el trabajador social se relaciona con otros profesionales del area de

salud, para lograr el bienestar del paciente de forma colaborativa.



1.3 Proposito de la investigacion
El propoésito que abarca el tema objeto de estudio tiene alta relevancia en el andlisis
del rol que cumple el Trabajador Social durante la atencién hospitalaria a los pacientes y a
los familiares de los pacientes, que acuden por una atencién del Trabajador Social dentro
del area de salud, para determinar la importancia de su intervencion al momento de tratar
un caso en el &mbito de salud y sobre todo en los aspectos psicosociales de los pacientes y

sus familiares.

1.4 Variables

1.4.1 V. Dependiente

La atencion psicosocial de usuarios

1.4.2 V. Independiente

El rol del Trabajador Social

Variables Indicadores

V. Dependiente e Causas de los problemas psicosociales en los
La atencion psicosocial pacientes.

de usuarios

e Efectos de los problemas psicosociales en los

pacientes.
V. Independiente e Intervencion del Trabajador Social en el area
El rol del Trabajador psicosocial.

Social e Protocolos de actuacion del Trabajador Social.




Tabla 1 — Elaborado por las autoras
1.5 Objetivos del estudio
1.5.1 Objetivo general
Regularizar la intervencion del Trabajador Social, a través del fortalecimiento en el
area psicosocial, para participar dentro del equipo multidisciplinario en la atencion

psicoldgica de los pacientes atendidos en contribucion de su bienestar.

1.5.2 Objetivos especificos
o Identificar los protocolos de intervencion del Trabajador Social en el area
psicosocial del Establecimiento de Salud.
o Actualizar conocimientos en el area psicosocial para la intervencion en el
equipo multidisciplinario que atiende a los pacientes del Hospital Teofilo Davila.
o Difundir la intervencion del trabajo social en la atencion de pacientes con
problemas psicosociales, a la ciudadania en general en beneficio de su bienestar.
1.6 Hechos de interes
El Trabajador Social se ha caracterizado por gestionar, orientar, planificar y
proyectar posibles soluciones a individuos, familias, grupos o comunidades con la finalidad
de minimizar sus problemas, orientdndolos en situacién de vulnerabilidad, o cumplir con el

papel de guia sobre a donde acudir cuando se presenta un obstaculo.

Segun el blog Intervencion social ( 2020) nos indica lo siguiente:

(...) esta accion busca el desarrollo en personas, grupos y comunidades para mejorar su
realidad social. Todo ello a partir de la aportacion de recursos materiales o profesionales,

y a través de la promocion de su mayor calidad de vida. Por lo tanto, su importancia



recae en su efecto. Al intentar solventar necesidades humanas basicas, limitadas por su
contexto social, se transforma positivamente su subsistencia, su integracion y

participacion social(p 1).

Esto quiere decir que el Trabajador Social busca el cambio social tanto del
individuo, grupo o comunidad con la finalidad de mejorar su entorno de manera positiva,
orientando al usuario a superar sus obstaculos que le impiden avanzar a mejorar la calidad
de vida. Gracias a su intervencion, se puede fortalecer un bienestar social y emocional para
los pacientes, ya que, este profesional esta en constante aprendizajes de acuerdo con los
cambios que se presentan en nuestro entorno y busca solventar las falencias. Dentro del
area psicosocial, el trabajador social cumplira con el rol acompafiamiento es decir que
trabajar de manera directa con los usuarios y los orientara con procesos de atencion y las

citas médicas que se necesiten.



CAPITULO II

2. MARCO TEORICO
2.1 Diagndstico

Los autores Lajas y Cruz (Lajasy Cruz, 2019), indican que:

(...) ante la sospecha de trastornos del lenguaje y la comunicacion son claves los
procesos de identificacion y diagnostico de caracter multidisciplinar para determinar la
presencia o no de deficiencias. El uso de instrumentos estandarizados adecuados
constituye una clave fundamental para el diagnostico y la comprension de las entidades
nosoldgicas tanto en lo que al estudio neuropsicolégico se refiere como en la evaluacion

psicoeducativa y clinica (p. 1).

Mediante un diagndstico se va a conocer con mas detalles el problema y de tal
manera, que se determina las causas de la problematica, el origen del problema, sus efectos,

y cudles seran las posibles soluciones para enfrentarlo.

En resumen, si formas parte del personal de la salud y estas inmerso en el &mbito
del diagndstico, es aconsejable que tengas presente tres principios relevantes para disminuir
las estadisticas de diagnosticos erraticos: escuchar mas y mejor a los pacientes, cooperar
mas entre colegas, y fomentar la formacion y la investigacion de la clinica basica.

Esto conlleva, a realizar un estudio de campo, donde el trabajador social puede
incidir y aplicar su rol como profesional; esto implica analizar e identificar las debilidades,
amenazas Yy oportunidad que presenta los usuarios o viceversa.

La base de intervencion se desarrollo a partir de la problemaética generada por la

exclusion del Trabajador Social en el equipo multidisciplinario que atiende a los pacientes



con problemas psicosociales. Por consecuente, se debe ejecutar acciones que contribuyan al
estudio actual, esto conllevara a hacer propuestas de intervencion, e incidir en un corto

plazo.

Se realizaré un estudio del campo de accién donde interviene el trabajador social, en
este caso en el Hospital General Teofilo Davila, donde se analizara y evaluara las fuerzas,
debilidades, amenazas y oportunidades que tiene el profesional al momento de intervenir
con el usuario dentro del departamento de Trabajo Social, donde se acogen muchos casos

que son atendidos diariamente con la intervencion del equipo multidisciplinario.

2.2 Ciclo del diagnostico

Segun el autor Cedillo (2020 ) afirma que las 5 fases esenciales que son:

e Diagnostico: En esta fase, se identifica el origen del problema; se ejecuta una
recoleccion de datos para llegar a una interpretacion, con la finalidad de llegar a una
interpretacion. El trabajador social se encarga de recopilar informacion tanto del

usuario y el contexto que se origino la problematica.

e Formulacion: En esta fase, el trabajador social comienza a accionar e inferir en el

problema, es decir que sigue los objetivos y metas que han sido planteados.

e Implementacion: En esta fase, se pone en funcionamiento las actividades previstas
en la formulacion del problema. Es necesario realizar una serie de gestiones que
Ilevan a la obtencion de recursos que seran de utilidad en el momento de la

ejecucion del plan de accién.



e Ejecucion: En esta fase se llevaré a cabo implementacion de las actividades
propuestas, lo cual se ejecuta de las intervenciones para prevenir y controlar los
problemas.

e Evaluacion: Por ultimo, en esta fase permite corroborar los resultados obtenidos en
la ejecucion de plan de accion. Teniendo en cuenta que los objetivos y metas un

parametro determinante en la fase de formulacion.

2.3 Marco conceptual - referencial

2.3.1 Enfoque epistemoldgico

Cotén Fernandez ( 2017), nos indica que:

(...) en este proyecto se va a utilizar un paradigma cualitativo, este tipo de investigacion
comprende conceptos, opiniones o0 experiencias. Puede utilizarse para obtener una
vision profunda de un problema o generar nuevas ideas para la investigacion. La
investigacion cualitativa es lo opuesto a la investigacion cuantitativa, que implica la

recogida y el anlisis de datos numeéricos para el analisis estadistico(p. 33).

Por otro lado, Duarte et. al. (2018) indica que: “En cuanto al método corresponde al
analitico — sintético, este tipo de método trata de seguir una secuencia en base a los
diferentes hechos acontecidos y como se va relacionando con otros aspectos que

complementa el tema a investigar”(p. 1).

En nuestro proyecto de titulacion tomamos como punto inicial los conceptos basicos
de los psicosocial, su relacion el trabajador social, el area hospitalaria y el tipo de enfoque

existente, este tipo de método trata de investigar fundamentos l6gicos y que sean



interpretados por el lector, esto dara como resultado una compresion del tema abordar y

cuales son sus diferentes incidentes.

2.3.2 PSICOSOCIAL
2.3.2.1 Historia del pensamiento psicosocial

Calad (2017) indica que

(...) el pensamiento psicosocial se ha integrado de manera heuristica a las diversas
corrientes del pensamiento posmoderno, de tal manera que, si no se tiene un
conocimiento de la historia del pensamiento psicosocial, sera dificil ser reconocido a

pesar de que lo utilicemos en la cotidianidad de nuestro ejercicio profesional (p. 1).

El pensamiento psicosocial ha existido desde el comienzo del siglo XX, siendo
reconocido en trabajos académicos de psicologos y socidlogos de aquella época y con el
tiempo fue asimilado e integrado a los nuevos conocimientos tedricos y metodoldgicos

desarrollados en las nuevas tendencias.
Stein (2018) manifiesta que

(...) se puede garantizar que los individuos somos seres en construccion, es decir que nos
acoplamos a las diferentes culturas, costumbres y sociedades. Todos estos cambios nos
han llevado a ser seres evolutivos, consciente y reflexivos que abarca las diferentes

falencias en nuestra vida y a construir nuestro futuro (p. 1).

2.3.2.2 Definicion de psicosocial

Quintana et. al. (2018)
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(...) cuando hablamos del concepto psicosocial, hacemos hincapié al area social y
psicoldgica que tiene el ser humano, esto implica todos sus avances a medida que va
creciendo y como los ejerce, dentro de estos campos se destacan las areas de
inteligencia, experiencia, motivacién y logros; en el sentido social se refiere a la

interaccion que formamos con otros individuos (p. 89).

Vera Paiva et. al. (2018)

(...) a nivel metodoldgico, lo psicosocial esta relacionado a las medidas de acompafiamiento
que amerita el usuario en situaciones de emergencia o problematicas a grandes escalas, esto
conlleva a que los profesionales de diferentes areas formen disciplinas y ayuden de manera
inmediata al usuario o comunidades, esto garantizara las acciones participativas y

transformadoras (p. 3).

2.3.2.3 Vulnerabilidad psicosocial

Se puede definir el concepto de vulnerabilidad desde varias expectativas, cada una
de estas expectativas dependera del problema presente y los objetivos que se necesitan para
acapararlos. No obstante, la vulnerabilidad se la sigue visualizando como hecho perjudicial
para el ser humano, desde el contexto de la salud y la atencidn psicosocial es importante
desarrollar el indice de vulnerabilidad y poder orientar al individuo o familias con

problemas persistentes.

La vulnerabilidad psicosocial también se deriva de las caracteristicas del
funcionamiento sociocognitivo del ser humano y su relacion con su entorno, la relacion de

ambos componentes permite identificar y evaluar los posibles riesgos, dentro de este
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componente se asume la identificacion de individuos que se encuentras ya afectados por un

hecho ocurrente.

Zapata et. al. (2017 ) manifiesta que: “A partir de ambos conceptos, se podra
intervenir con instrumentos o herramientas que ayuden al individuo en los casos de
atencidn psicosocial, al igual que generar programas preventivos que puedan sustentar las

situaciones de riesgo de los deméas” (p.3).
Factores de riesgo psicosocial en el &mbito de salud
Villamar et. al.(2019)

(...) varios factores psicolégicos, como el estres, el comportamiento debido al dolor crénico,
la depresion y las creencias culturales, pueden tener efectos adversos en el estado fisico del
organismo. El tratamiento de los aspectos fisiologicos y psicolégicos de la mala salud es
crucial para que los pacientes tengan resultados satisfactorios en el tratamiento, mantengan

y mejoren su bienestar y mejoren la adherencia a los regimenes médicos (p. 4).

Mora (2017) indica que

(...) el consejo o psicAlogo se encargara de coordinar el uso de programas de recuperacion y
programas estructurados para los factores de riesgo que presenta el usuario, estaos
programas son realizado en conjunto con el trabajador social. Los psic6logos y trabajadores
sociales trabajan con una variedad de profesionales con el fin de proporcionar el mejor

servicio a cada usuario (p. 20).

El psicélogo y el trabajador social, proporcionara informacion sobre los programas

para los usuarios que ya han empezado a enfrentarse en estos factores, y para aquellos
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familiares 0 amigos que se han visto afectados. Carriény Hernandez (2018) manifestaban

los siguientes factores de riesgo:

° Falta de apoyo por los miembros de su entorno

° Aislamiento

° Cuando el individuo esta presente en situaciones conflictivas y de violencia
° Discriminacion

° Conductas negativas

La entrevista es otro instrumento, que el psicélogo y el trabajador social,
proporcionan al usuario y puedan mantenerlo encaminado a un cambio positivo. Con la
entrevista, el usuario se hace consciente de los problemas potenciales causados, las
consecuencias experimentadas y los factores de riesgo de su comportamiento. El psicologo
y el trabajador social ayudaran al usuario a vislumbrar un futuro mejor, al tiempo que le

mantiene motivado para alcanzar los objetivos.

2.3.2.4 Consecuencias de los problemas psicosociales
Jordan et. al (2020) indicaba que existen varias consecuencias que afectan a la vida

del usuario, dentro de ellas se desarrollan los siguientes factores:

° La angustia emocional y la enfermedad mental pueden ser en si mismas la
fuente de sufrimiento.

° Disminuye los niveles de salud del usuario y esto genera un menos
desempefio en las actividades.

) Los problemas psicosociales pueden afectar negativamente a la capacidad de
los usuarios para afrontar y gestionar su enfermedad.

° Limita su capacidad para acceder a los recursos sanitarios adecuados y
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recibirlos

° Falta de mecanismos para los regimenes de tratamiento prescritos y para
adoptar los comportamientos necesarios para gestionar la enfermedad y promover la salud.

2.3.3 EL TRABAJADOR SOCIAL Y LA ATENCION PSICOSOCIAL

2.3.3.1 Definicién de Trabajo Social

Molina y Luxardo( 2018) indican que: “Las personas que desarrollan esta profesion
tienen el deber de mejorar el entorno social, orientar al individuo o comunidad cuando se
presente un problema y usar una serie de estrategias que contribuiran a una solucion, y el

buen vivir” (p. 1).

No obstante, no hay que olvidar que el profesional puede accionar en diferentes
areas y con diferentes comunidades; ademas, dispone de protocolos y evaluaciones, que

facilitaran el uso de politicas publicas para los usuarios.

Los trabajadores sociales estan formados y capacitados para hacer frente a las
injusticias sociales y a los obstaculos que impiden el bienestar general de sus clientes.
Algunas de ellas son la pobreza, el desempleo, la discriminacion y la falta de vivienda.
También apoyan a los clientes y a las comunidades que viven con discapacidades,

problemas de abuso de sustancias o experimentan conflictos domésticos.
Lavié y Fernandez ( 2020)

(..) ademas, suelen afinar su practica centrandose en un nivel de intervenciones y en los
tipos de comunidades a los que desean servir. Un trabajador social clinico, por ejemplo,
se centra en el diagndstico, el tratamiento y la prevencion de problemas mentales,

emocionales y de comportamiento. Por otro lado, un trabajador social puede centrarse en
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la investigacion y el desarrollo de programas a pequefia o gran escala para ayudar a la

comunidad( p. 40).

2.3.3.2 Trabajo Social en el &rea de salud

Diaz de Mera (2017)

(...) Con el tiempo, la funcion y la influencia del trabajo social en los entornos sanitarios se
han ampliado considerablemente. Ademas de asistir a los usuarios hospitalizados y a sus
familias, los trabajadores sociales ofrecen asesoramiento genético, servicios de cuidados
paliativos, psicoterapia y asesoramiento en agencias de salud mental y tratamiento de

personas con trastornos alimentarios y problemas de abuso de sustancias(p. 102).

Estas oportunidades existen en hospitales, clinicas de salud de barrio y de
planificacion familiar, instituciones psiquidtricas, centros comunitarios de salud mental,
residencias de ancianos, centros de rehabilitacion y otros centros de atencion a largo plazo.
La funcidn especializada de los trabajadores sociales es ayudar a los pacientes y a sus

familias a afrontar la enfermedad y la discapacidad.

Muchos trabajadores sociales de centros sanitarios ofrecen a los usuarios y a sus
familias asesoramiento, informacion y derivacion a los recursos necesarios (por ejemplo,

asistencia sanitaria a domicilio, ayuda econdmica, colocacion en residencias de ancianos).

Capella Castillo et. al (2018)

(...) los trabajadores sociales también estan capacitados para organizar y facilitar grupos
de apoyo para diversos grupos de poblacidn, como pacientes con cancer, victimas de

violaciones y padres de nifios gravemente discapacitados, trabajan para mejorar la
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disponibilidad de recursos comunitarios (por ejemplo, clinicas de atencion sanitaria en

barrios de bajos ingresos o programas residenciales para nifios con SIDA) ( p. 15).

Heras (2019)

(...) defienden a usuarios individuales que necesitan servicios y abogan por garantizar
que se aborden importantes cuestiones de politica publica relacionadas con la atencion
sanitaria (por ejemplo, la financiacién de la deteccion de plomo o las directrices relativas

al internamiento involuntario de enfermos mentales en hospitales psiquiatricos) (p. 30).

Los trabajadores sociales suelen formar parte de un equipo interdisciplinar, que
puede incluir a médicos, enfermeros, nutricionistas, personal de rehabilitacion, clérigos y
administradores sanitarios. En ocasiones, facilitan el proceso mediante el cual los
profesionales sanitarios negocian las diferencias de opinidn o los conflictos entre ellos en
relacion con cuestiones éticas especificas. El uso de técnicas de mediacion por parte de los
trabajadores sociales puede ayudar a resolver los desacuerdos que a veces surgen en los

entornos sanitarios.

2.3.3.3 Funciones del Trabajador Social en el area de salud

Martinez y Aglero (2020) : “Los retos y las responsabilidades diarias de un
trabajador social médico varian en funcion del entorno sanitario, incluidos los hospitales,
las residencias de ancianos, los centros de asistencia y los centros de tratamiento

residencial” (p. 120).

Parra Belén (2017)” En general, los trabajadores sociales médicos forman parte de

un equipo interdisciplinario de proveedores de atencion y profesionales de la salud aliados
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que trabajan en conjunto para atender a los pacientes con condiciones que abarcan todo el

proceso de atencién médica” (p. 80).

Los pacientes con antecedentes de enfermedad mental o que cumplen otros criterios
de alto riesgo suelen someterse a una evaluacion inicial con un trabajador social médico. El
trabajador social realiza una evaluacion exhaustiva de las necesidades sociales,
emocionales, ambientales y econémicas del paciente. Los resultados se comparten con
otros miembros del equipo sanitario, ya que pueden afectar al plan de tratamiento y al

prondstico del paciente.

Antes de dar el alta a un paciente, el trabajador social médico tiene que asegurarse
gue ya no haya adversidades en el usuario, y que todos los protocolos se hayan seguido, con

la finalidad de proteger la salud mental del usuario y de esta forma darle de alta.

Dentro de los procesos de protocolos estan: la obtencion de recursos para pagar los
medicamentos y el equipo médico, poner en contacto a los usuarios, al igual que los

servicios sociales y coordinar los servicios de atencion domiciliaria.

2.3.3.4 El Trabajador Social y la atencion psicosocial en el area de salud

Dentro del circulo familiar se presentan la mayor cantidad de problemas
psicosociales, los cuales provocan comportamientos negativos s los miembros de la familia
como: uso de sustancias psicotrépicas, problemas para relacionarse con los demas, ansiedad
y depresion e inicios de violencia. Las mujeres tenian mas probabilidades de haber sufrido
violencia, mientras que muchos de los hombres tenian problemas para lidiar con su propia

agresion hacia los demas.
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Ovejas y Berasaluze (2019 ) “Por otro lado, se puede identificar que la mujer es la
que se lleva mas peso y abusa mas de estos factores negativos, todo esto se debe a la
incidencia de la violencia que vive en el hogar, al cual produce alteraciones ansiedad y

depresiéon” (p. 12 )
Nogueira (2010)

(..) el aumento de la prevalencia, la complejidad y la precocidad de las dificultades de
salud mental de los nifios y los adolescentes ha impulsado iniciativas gubernamentales
para reconfigurar la oferta actual para este grupo de clientes, sus padres y los cuidadores
que intentan apoyarlos. Los trabajadores sociales tienen un papel importante en la

respuesta a las necesidades de estos nifios y familias(p. 4).

° Se centra en el autocuidado de tu mente, cuerpo y alma.

° Optimiza la salud de las jovenes en proceso de autodescubrimiento, que
consiste en salud femenina, asesoramiento, asi como recursos educativos, apariencia y
autoestima.

° Creacion de espacios seguros para las nifias vulnerables: las nifias, en
particular las adolescentes, se benefician de una programacion separada de los nifios para
fomentar su confianza, sus habilidades, sus capacidades y para reforzar su capacidad de

afrontar el estrés.

° Proporcionar igualdad de oportunidades de formacion tanto a hombres como
a mujeres
) Proporcionar asesoramiento a la comunidad: para reducir el estigma y

potenciar la resolucidn colectiva de problemas y el cambio de comportamiento.

° También proporciona una salida divertida para que los jovenes participen
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comodamente en actividades con sus comparieros y refuercen sus habilidades sociales.

2.3.3.5 Trabajo Social y el enfoque psicosocial

Murillo et. al. (2020)

(..) el enfoque psicosocial puede tener un papel importante en la proteccion contra
los resultados negativos y la promocidn del bienestar, se considera que el enfoque
psicosocial focaliza la mejora de los resultados psicosociales: funcionamiento, esperanza,

afrontamiento y apoyo social (p. 410).

Muniz (Intervenciones en psicologia clinica 2018) “El enfoque psicosocial funciona
a través de vias similares a las de los servicios clinicos, con una serie de beneficios
psicosociales indirectos, las intervenciones de este enfoque se basaban en tratamientos

clinicos de psicoterapia cognitiva” (p. 80).
Rafael Fraguas de Pablo (2019)

(...) la mayoria de los profesionales humanitarios no enmarcarian el apoyo psicosocial
como un sustituto de los servicios clinicos. La piramide de la salud mental y el apoyo
psicosocial lo diferencia como un enfoque distinto, que beneficia a una poblacion mayor

en comparacion con los servicios clinicos ( p. 20).

2.4 Técnicas e instrumentos para el diagnostico
2.4.1 Entrevista
La entrevista es una técnica de recoleccion de datos con la finalidad de obtener
informacion de su interés, el entrevistador es quien formula las preguntas al entrevistado
con el objetivo de conocer sus puntos de vista u opinion o en caso una experiencia vivida lo

cual proporcionara informacion al entrevistador.
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Troncoso y Placencia ( 2017): “ Afirman que la entrevista es una técnica que utiliza
el profesional de trabajo social, lo cual le facilita recopilar informacion del paciente, a través

de instrumentos como: diarios de campo, cuaderno de notas, ficha, etc” (p. 2).

El profesional que labora en dicho departamento de Trabajo Social perteneciente al
Hospital General Teo6filo Davila, al momento que realiza la entrevista al paciente, cuentan
con un formulario de subsistema referencia, derivacion, contra referencia y referencia
inversa, estos instrumentos nos permitiran obtener informacion del usuario como: Datos

personales, datos institucionales, resumen del cuadro clinico, diagndstico, etc.

2.4.2 Observacion

Mariona (2017)

(...) la observacion, dentro del marco de la investigacion cualitativa, es el proceso de
mirar y contemplar de forma sistematica y detenidamente como se desarrolla la vida
social, sin manipularla ni modificarla, tal cual ella discurre por si misma, para entender
y/o interpretar el contexto o aspecto estudiado. Es decir, es una técnica que recoge datos
desde dentro del lugar en que ocurren los hechos mirando directa y detenidamente el

fendmeno(p. 2).

La autora manifiesta que la observacion es una técnica importante al momento de
obtener las caracteristicas cualitativas de un fendmeno investigado, tiene como objetivo
principal obtener informacion sobre diferentes aspectos sociales que surgen dentro de un
determinado entorno natural, con la finalidad de analizar y describir la accionar del

trabajador social dentro del area de salud.
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La observacién implica adentrarse en profundidad en situaciones sociales,
analizando el comportamiento de una persona y su relacién con lo demas en un area
determinado. Al aplicar esta técnica se tendra una informacion méas amplia del lugar donde

se esta realizando la investigacion.

2.4.3 Cuestionario

Es un formulario con una lista de preguntas abiertas y cerradas, es una herramienta
atil para la recoleccion de datos, consiste en una serie de preguntas y respuestas de algln
tema especifico, deben estar elaboradas de manera concisa y asi no exista ningun
inconveniente al momento de responderlas.

Nos indica que pueden ser preguntas abiertas o cerradas dependiendo del objetivo
del cuestionario, basicamente existen dos tipos: Preguntas abiertas, que consiste que el
entrevistado tiene que argumentar o dar su criterio con sus propias palabras o alguna
vivencia sin limitar el tiempo fijo; y preguntas cerradas donde existen alternativas y entre

ellas nos limitan a escoger una respuesta.
2.5 Resultados del diagnostico

2.5.1 Resultado de la guia de observacion
A través de la técnica de observacion se evidencid que actualmente la atencion que
la Trabajadora Social brinda a los usuarios es excelente, y para recibir una atencién en el
area de Trabajo Social no se debe sacar turno, el paciente debe ser guiado por su médico,
quien es el que decidira si su procedimiento necesita de convenios o requiere la gestion de
recursos que no cuanta el Establecimiento de Salud. Es aqui donde la Trabajadora Social

realiza convenios con otras instituciones, gestiona recursos, movilizacion de los pacientes,
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y atencion psicosocial al usuario en caso de necesitarla e involucra a la familia y su red

social para obtener un tratamiento y recuperacion efectiva.

La Trabajadora Social atiende a todos los pacientes de su consultorio, pero no en
todos los casos se obtiene una atencidn Optima, debido al agotamiento o indisponibilidad de
los recursos que cuenta el Hospital. Es ahi cuando la licenciada pone en practica sus
conocimientos psicosociales, transmitiendo tranquilidad a los pacientes al expresarles

diferentes alternativas eficaces que podria gestionar en diferentes establecimientos de salud.

2.5.2 Resultado de la entrevista estructurada
Con la entrevista aplicada a la Lcda. Graciela Pacheco, Trabajadora Social del

Hospital General Teofilo Davila, se logré evidenciar lo siguiente:

1. ¢Cuales son las cualidades y aptitudes que debe tener un trabajador social al

momento de intervenir en un caso psicosocial?

Al momento de intervenir en un caso psicosocial como es de conocimiento todos los
casos intervenimos lo hacemos de manera diferente, pero lo importante es tener empatia
generar el rapport entre el usuario y trabajador social. Y una de las cualidades seria hablar
en los mismos términos, ponerse en los zapatos de ellos, no debemos ser cuestionares, sino
mas bien, ponernos de lado de ellos, entendiendo cada una de las situaciones que se

presentan.

Conclusion: Consideramos que, si es necesario ser empatico con el paciente, ya que
de esta manera el usuario se sentird comprendido, logrando liberar la carga emocional y de

esta forma se evitara que se manifiesten alteraciones psicosociales.
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2. ¢ Considera usted que tiene que estar preparado psicolégicamente para

intervenir en un caso?

Por supuesto debemos estar predispuestas para entender cada una de las situaciones
que te encuentra con el usuario, y preparadas psicolégicamente es importe porque de ahi se
va a generar nuestro diagnostico y evaluacion. Mediante eso vamos a determinar el
bienestar de esa persona. Debemos poner en practica todas nuestras capacidades aprendidas
y experiencias porque nuestro trabajo es importante porque determinamos muchas

situaciones.

Conclusion: El profesional de Trabajo Social si debe estar psicolégicamente
preparado para realizar una correcta intervencion con el usuario, porque de esto depende

determinar cuéles son sus carencias sociales y describirlas en el respectivo diagnostico.

3. Segun su criterio, ¢ Cuales son sus fortalezas durante la intervencion

psicosocial?

Las fortalezas es poder llegar al usuario, generar esa empatia el hecho como nos
presentamos y aportamos en nuestro entorno va a generar que se den todo tipo de

fortalezas.

Conclusion: Las fortalezas se van creando conforme vaya surgiendo la empatia con

el usuario durante la intervencion profesional.

4. ; Cuénteme sobre su experiencia como profesional trabajando en el area

psicosocial?

Ha sido muchos de los casos que intervenimos, obvio que en nuestra formacion

encontramos la limitacién por ejemplo la poca comunicacion no se genera una informacion
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real, no solo nos basaremos en una entrevista, sino que nos adentraremos a la problematica
y asi poder contrastar la informacion. La experiencia que tengo es que aprendemos
incluirnos en el problema, nos encontramos con situaciones dolorosas en donde tenemos

gue mantenernos fuerte para llenar de fortaleza al usuario.

Conclusién: Las experiencias se adquieren al momento de involucrarse en la
probleméatica del usuario, a través de la entrevista, la cual servira para conocer los detalles

mas certeros de sus carencias de salud.

5. ¢ Cuales son los instrumentos y técnicas que utiliza para intervenir en un

caso psicosocial y cual considera pertinente?

Por el método de observacion aprendemos a leer posicion corporalmente del
usuario. También como te empoderes para llevar al caso, va llegar momentos que tocara
casos complicados y ahi es donde uno tiene que mantenerse firme nuestros sentimientos

para resolver el caso.

Instrumentos y Técnicas: Observacion, Entrevista, visita domiciliaria, diario de

campo, informe social, ficha social, cuestionario, encuestas.

Conclusion: La observacion es la técnica mas utilizada en el area psicosocial,
debido se puede ver el lenguaje corporal del usuario y a través de gestos, movimientos y

posturas, se puede determinar la sinceridad del usuario durante la comunicacion.

6. ¢ Ha recibido capacitaciones o se han actualizado en conocimientos en temas

psicosociales?

Si estamos permanentemente actualizandonos, en nuestro trabajo dentro del area de

salud en la praxis en el diario vivir mediante los diferentes casos que se interviene, nos
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llenamos de conocimientos porque aprendemos a sobrellevar todos los casos y darle una
solucion, de manera que el paciente que sienta satisfecho con el accionar del trabajador

social.

Conclusién: Las actualizaciones de conocimientos en cuanto al aspecto psicosocial
surgen a medida que se va adquiriendo experiencias durante la intervencion con el usuario

en el departamento de Trabajo Social.

7. ¢ Qué tipo de emociones experimenta usted como trabajador social durante

las intervenciones psicosociales?

Puedo llenarme de alegria, satisfaccion, impotencia, nostalgia, tristeza, frustracion,

dolor y muchas veces se puede llegar a sentir que no hicimos nada.

Conclusion: El profesional de Trabajo social podria sentir satisfaccion al momento
de terminar con éxitos una intervencion, pero existen ocasiones que siente impotencia al no

contar con los recursos necesarios para resolver un caso.

8. Cuénteme sobre un caso particularmente complejo donde usted trabajo

durante una intervencién psicosocial.

En el caso de los menores de 12 afios, tienen estar sujetas al agresor.

Conclusion: Los casos mas impactantes psicosocialmente, son los casos donde se
vulneran los derechos de los nifios, nifias y adolescentes, siendo los mismos padres

participantes de estos hechos delictivos.

9. Desde su perspectiva, qué caso le ha impactado a usted desde la intervencion.
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Al momento de ingresar a trabajar al hospital, un caso me impacto, de un nifio que
fue violentado por su padre y abusado sexualmente, debido que su madre y su padre
consumian sustancias psicotrépicas , ellos golpearan al nifio hasta dejarlo casi muerto, al
llegar al hospital el nifio lloraba, porque le dolia y me acerque hasta la camilla , él pensaba
que era doctora y su ultimo adiés me dijo sdlvame, después de unos minutos cerro 1os 0jos,

fue triste tuve muchos sentimientos encontrados y se me partié el corazon ante la situacion.

Conclusion: Como se menciono anteriormente, en cuanto a los casos méas
impactantes psicosocialmente en el &rea de la salud, son las vulneraciones de los derechos
de los nifios, nifias y adolescentes, siendo los mismos padres participantes de estos hechos

delictivos.

10. Existié una vez que no estuvo de acuerdo con un profesional sobre un plan

de tratamiento. ;Cémo manejo la situacion?

Si muchas veces ha existido inconsistencia inmediatamente dentro en dialogo con el
profesional y le hago notar la parte donde se estd equivocando y le digo que juntos
podemos lograrlo. He podido sensibilizar a los comparieros. Lo satisfactorio que

aprendemos hacer las cosas en el menor tiempo posible y lo hacemos bien.

Conclusion: Las discrepancias e inconvenientes son normales en todo lugar de
trabajo, lo importante es saber comunicarse serenamente entre compafieros del equipo

multidisciplinario para poder llegar a conclusiones que beneficien al paciente.

11. ¢Alguna vez ha estado en desacuerdo frente a otros profesionales durante la

intervencion de un caso?
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Si habido muchos desacuerdos, he hecho notar mi punto de vista y mediante el
dialogo he llegado acuerdos. La comunicacion es fundamental para poder llegar a una

solucioén.

Conclusién: Como se manifestd anteriormente, se debe aprender a comunicarse
correctamente, debido a que esta es la clave fundamental para compartir diversos

pensamientos, ideas y alternativas que pueden servir de ayuda para el paciente.

12. ¢ Ha existido alguna vez que no se ha tomado en cuenta su intervencion?

Es necesario como nos empoderarnos e intervenimos para ganarnos nuestro espacio.
Llegar hasta donde estamos nos es facil, hay que ser constante, aparte de ejercer debemos
aprender a leer leyes. Nuestro criterio sirve mucho al igual que nuestra intervencion juega

muchisimo.

Conclusion: Los profesionales de Trabajo Social a través del tiempo, fueron
teniendo reconocimientos por su constante perseverancia y arduo trabajo dentro del
Hospital Genera Teofilo Davila, por ende, hoy en dia son una clave fundamental que

influye mucho en el tratamiento y recuperacion del paciente.

13. ¢Ha sentido Ud. en algiin momento que su intervencion es irrelevante

frente a las otras profesiones?

No, porque hay que aprender hacer un buen informe social, sustentarlo bien, es

necesario instruirnos leyendo articulos y leyes para respaldar lo que hacemos.

Conclusion: La participacion del Trabajador Social es fundamental dentro del
equipo multidisciplinario, sobre todo al momento de realizar el informe, ya que en el

mismo deben ir detalladas las carencias de salud y problematicas sociales del paciente.
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14. ¢ Desde su profesion, ha palpado en alguna ocasion que su intervencion es

limitada frente a casos clinicos complejos?

No, al contrario, siempre el personal médico solicita nuestro apoyo, por eso
formamos un equipo multidisciplinario. Nosotros nos consideramos un papel importante en

la sociedad para brindar un buen bienestar al paciente.

Conclusion: El Trabajador Social no tiene la responsabilidad de intervenir en la
mayoria de casos médicos, sin embargo, los profesionales del equipo multidisciplinario
solicitan la ayuda del Trabajador Social, para saber que recursos gestionar para el mejorar

la salud del paciente.

15. Desde su experiencia, ¢qué herramientas o técnicas implementaria para

mejorar la intervencion del Trabajador Social dentro del area psicosocial?

La buena voluntad cuando el ser humano quiere ser trabajador social, nuestra carrea
es muy compleja, se encuentra con muchas limitaciones y cuando hablo de una buena
voluntad debemos ser persistente, constante, tenaz y aprender porque todos los dias

aprendemos un poco.

Conclusion: La persistencia, constancia y tenacidad seria una clave fundamental
para mejorar la atencion psicosocial de los pacientes durante la intervencion en el area de

Trabajo Social.
Preguntas del area psicosocial

16. ¢ Cuales son los factores de riesgo psicosociales que presentan cominmente

los pacientes?
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Generalmente miedo, abandono de los tratamientos, desapego y de pronto la poca

comunicacion que tiene el usuario.

Conclusidn: Los riesgos psicosociales que presentan los pacientes es el miedo,
producto de la incertidumbre que les genera el no saber que pasara con su caso médico, si

este tendra respuestas positivas después de realizar un convenio.

17. ¢ Cuales son las técnicas y herramientas que se utilizan dentro de la

atencion a los pacientes con problemas psicosociales?
En este caso la entrevista y apoyo multidisciplinario.

Conclusién: La entrevista es una técnica fundamental para la recoleccion de
informacion de las carencias de salud y sociales que el mismo manifieste, dependiendo de
las carencias se establece el equipo multidisciplinario para trabajar en conjunto buscando el

bienestar del paciente.
18. ¢ De qué manera articula usted la gestion de casos y la atencion psicosocial?
Con las derivaciones y el apoyo del grupo profesional.

Conclusion: Después de determinar las carencias del paciente, se realizan las
respectivas derivaciones para trabajar en conjunto con el equipo multidisciplinario asignado

segun la necesidad del paciente.

19. ¢ Desde su perspectiva considera usted que su intervencién profesional ha

generado consecuencias con su salud emocional?

Si, pero hay que empezar a trabajar en nosotros mismos, es importante que como

nos estimemaos, queremos y nos podamos proyectar. Trabajar en esta area con el poco
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personal te va a desmotivar, pero lo gratificante es poder llegar a conseguir algo y vas a

sentir satisfaccion.

Conclusién: A pesar del deterioro emocional que el Trabajador Social esta expuesto
constantemente, debido a la fuerte carga psicosocial de los casos que surgen diariamente, el
profesional debe trabajar dando lo mejor de si, aprender constantemente de cada
experiencia profesional y poner en practica nuevos conocimientos para tener respuestas

satisfactorias.

20. ¢Ha sentido que el Trabajador Social ha sido participativo en casos

psicosociales?

Siempre, pero depende de cada uno de los profesionales a vemos profesionales de
escritorio y de territorio. Cuando hablamos de profesionales de escritorio es que nos
limitamos a estar frente a un computador y hacer una serie de preguntas y los de territorio
cuando te pones en sentido figurado, ponerse en los zapatos de otros, 6sea de la persona que

necesita ayuda.

Conclusion: A pesar de que el profesional en el area de salud, labore en una oficina
0 escritorio, no es impedimento para que intervenga de la mejor manera en casos
psicosociales que suceden en el Hospital, tratando siempre de comprender las dificultades

sociales que presenta el paciente.

2.5.3 Conclusién final del diagnostico
Los Trabajadores Sociales dentro del Establecimiento de Salud fueron teniendo
reconocimiento a través del tiempo por su arduo trabajo, incluso existen momentos en

donde los profesionales del equipo multidisciplinario solicitan el apoyo del Trabajador



30

Social para abordar un caso. El profesional esta expuesto al deterioro emocional y el
trabajar en una oficina no le impide intervenir en casos psicosociales de los pacientes, por
ende, el profesional tiene gque estar constantemente actualizandose en conocimientos
psicosociales para realizar una correcta intervencion al paciente al realizar el informe social
y la articulacidn las derivaciones para la gestion de casos psicosociales en el
Establecimiento de Salud. La incertidumbre y el miedo son los riesgos psicosociales que
mas se presentan en los pacientes que son los protagonistas de los casos mas impactantes en
el area de salud, sobre todo los casos en donde se vulneran los derechos de los nifios y sus
padres son culpables del hecho. Para la resolucion de estos casos, la entrevista resulta ser
una de las técnicas fundamentales para recoger informacién sobre el estado psicosocial y
con la observacion se puede determinar el lenguaje corporal durante la intervencién con el
paciente. Al determinar la aplicacion de un plan de tratamiento surgen discrepancias entre
los profesionales del equipo multidisciplinario, pero lo importante es mantener la calma y
saber comunicarse, para tener la satisfaccion de culminar una intervencion con resultados

positivos y adquirir experiencia de la misma.
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CAPITULO 111
3 PLAN DE INTERVENCION

3.1 Identificacion intervencion
El plan de intervencion del trabajador social consiste en realizar una estructura con
base en procedimientos, protocolos, actividades a seguir, que responderan a los objetivos
establecidos, y a la vez estaran encaminados a resolver la problematica del Hospital Teofilo
Davila. Por otro lado, el Trabajador Social ocupa un rol importante al momento de
intervenir con los usuarios, ya que su accionar esta dirigido a brindar materiales y recursos

humanos necesarios, segun su necesidad.

En este sentido, los usuarios disponen del acompafiamiento de otras redes
interinstitucionales como: Clinica Aguilar, Icaza Bustamante, Hospital Tillales, entre otras,
donde disponen de actividades: charlas, talleres, protocolos, procesos, entre otros que el

usuario debe seguir para generar un bienestar social, psicoldgico y fisico.

Sin embargo, estas actividades se han ido disminuyendo en estos dos Ultimos afios,
esto se debe a la situacion actual que tiene el pais, y la alta demanda que ha llegado a
delimitar los recursos necesarios para los usuarios; de esta manera el trabajador social esta
encaminado a generar nuevas actividades que sean innovadoras y empleen el uso de

tecnologias, con la finalidad de no perder el acercamiento directo con los usuarios.

Tomando en cuenta estas adversidades y su indice en el area psicosocial, se
visibiliza la necesidad de gestionar recursos, por ejemplo: empleo de las instalaciones del
Hospital Tedfilo Davila, acercamiento a los usuarios y familias que necesiten de la
intervencion del trabajador social, acompafiamiento de otros profesionales y redes

interinstitucionales que generar un trabajo 6ptimo y comunitario.
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Finalmente, es necesario hacer énfasis en los elementos principales de esta
sistematizacion de experiencias: en primer lugar, estan los usuarios que presentan
problemas psicosociales, por lo que necesitan de un acercamiento y utilizar los elementos y
herramientas necesarias; en segundo lugar, esta la intervencion que realiza el trabajador

social, y como este profesional inciden en el usuario y sus familias.

3.2 Fundamentacion tedrica
La intervencion que realiza el trabajador social cuenta con una parte tedrica que es:
buscar, indagar, investigar, fundamentar las conceptualizaciones basicas de los fendmenos
atender, a la vez va de la mano con los instrumentos y herramientas del trabajador social,

que daran un seguimiento a este fenémeno.

Esto nos ayuda a determinar el acercamiento que puede brindar el trabajador social
Yy gue recursos puede poner en practica; es decir que se enfoca en la realidad de cada

usuario y en base a sus necesidades generar un plan de intervencion.

Por lo tanto, es necesario mencionar que el objetivo primordial que tiene el
trabajador social es crear canales de acceso, de orientacion y gestion, donde se respondan

las dudas de los usuarios y el profesional este presente de manera constante

3.2.1 ¢ Que derechos respaldan a la salud de los usuarios?
En la (Cosnstitucion de la Republica del Ecyador 2008), en su articulo 6, numeral

tres; incisos a 'y b nos dicen que:

a) La integridad fisica, psiquica, moral y sexual.

b) Una vida libre de violencia en el &mbito publico y privado.
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En él (Plan Nacional de Desarrollo 2021 - 2025.), nos que: “Como parte del
ambito social, se desarrollan programas integrales para la promocion de la salud mental y
se observa una reduccion importante en el consumo y abuso de sustancias adictivas,

incluyendo alcohol y tabaco, especialmente entre la nifiez y juventud”.

3.2.2 ¢ Qué convenios internacionales respaldan a la salud de los usuarios?

En él ( Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, 1966.), en su articulo 7,
nos dice que: “Nadie serd sometido a torturas ni a penas o tratos crueles, inhumanos o
degradantes. En particular, nadie serd sometido sin su libre consentimiento a experimentos

médicos o cientificos.”

En él ( Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, s. f.),
en su articulo 12 nos dice que: ““ Los Estados Parte en el presente Pacto reconocen el

derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental”.

3.3 Obijetivos intervencion

3.3.1 Objetivo general

Disenfar actividades recreativas que ayuden a fomentar y promover la participacion
de los usuarios y el profesional con respecto a la atencion psicosocial del Establecimiento

de Salud.

3.3.2 Objetivos especificos
o Difundir por videos digitales la intervencion que realiza el trabajador social

en el &rea psicosocial.

o Hacer talleres y conferencias con el profesional y los usuarios, de este modo

se puede obtener una participacién activa.
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3.4 Plan de intervencion

3.4.1 Descripcion de la propuesta

La propuesta de intervencion presente pretende aplicarse en la ciudad de Machala,
provincia El Oro, dirigiéndose a los usuarios que son atendidos en el area de atencion

psicosocial (adultos, nifios, adolescentes, mujeres embarazadas, etc).

Si bien es cierto, la atencion de salud mental eso es una importancia para los
individuos; no obstante, muchos de esos individuos no saben cémo relacionarse ni a quién

acudir por orientacidn o gestionar algun recurso en el area hospitalaria.

Por ende, se pretende utilizar medios tecnologicos para posibilitar un vinculo entre

la poblacién en general y el profesional.

La primera actividad para ejecutar esta basada en crear un video digital con la
finalidad de determinar la intervencion que realiza el trabajador social en el area de
atencion psicosocial, es abarcar a los procesos que deben seguir los individuos y de qué

manera pueden responder a sus necesidades.

En segundo lugar, estan los talleres o conferencias digitales que seran hechos en
plataformas como Meet 0 Zoom, estas estan dirigidas a potenciar los vinculos
intergeneracionales, dar a conocer las causas, efectos, cuidados que debe tener un individuo
con problemas psicosociales; por otro lado, se pretende aplicar valores, actitudes y
conductas que ayuden a mejorar la calidad de vida del usuario que sera atendido y

vinculando el apoyo profesional y familiar.
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A continuacion, se detallara tres matrices, que determinaran las actividades

realizadas en el mes de enero.

Actividad 1
N° Actividad Objetivo Recursos Tiempo Responsables
1 Video Difundir por - Laptop | Del 01 de - Genesis
digital videos - Internet | enero al 12 Suarez
- Editor | deenero - Kattia
digitales la de Quezada
intervencion video
que realiza el
trabajador
social en el
area
psicosocial.
Tabla 2 — Elaborado por las autoras
Actividad 2
N° Actividad Objetivo Recursos Tiempo | Responsables
2 Taller Ejecutar Laptop Del 20 de - Genesis
virtual talleres y Diapositivas | enero al Suarez
30 de - Kattia
conferencias
enero Quezada

con el

profesional y
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los usuarios,
de este modo
se puede
obtener una
participacion

activa.

Tabla 3 — Elaborado por las autoras
3.4.3 Presupuesto

Presupuestos
Recursos Gastos
Laptop $ 300
Diapositivas $20
Editor de video $6
Total $326

Tabla 4 — Elaborado por las autoras

3.5 Propuesta de evaluacion y control de la investigacion
Para el desarrollo de la propuesta de evaluacién y control se plantea seguir lo

siguiente:

1. En primer lugar, se debe realizar un estudio del diagndstico el cual nos

ayudaré a realizar el disefio de plan de intervencion, dando uso a las cinco de la
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investigacion cualitativa (entrevista, observacion, cuestionario) y responder a las

necesidades presentes.

2. En segundo lugar, se debe valorar las actividades constituyentes en este
plan de intervencidon a lo largo de su desarrollo, dado que el taller virtual y la realizacion de
videos digitales estan orientadas a brindar conciencia en cuanto a la intervencion que hace
el trabajador social, el acompafiamiento familiar y cual es el uso adecuado del protocolo

que deben seguir los usuarios.

3. En tercer lugar, es importante evaluar las implementaciones dadas en este
video y ese detalle actual, con la finalidad de crear un espacio de convivencia y analizar

que los conocimientos impartidos han sido de gran utilidad.

4. En un lugar, se debe realizar una combinacion final el plan de intervencion

no se tiene que tomar en cuenta que todos los motivos que nos dio se dieron en su totalidad.

MATRIZ DE EVALUACION DE LA INTERVENCION

Rol del Trabajador Social frente a la atencion psicosocial

Indicaciones: Se ejecutara una escala valorativa sobre el cumplimiento de las
actividades para la regularizacion del profesional en la cual el 1 representa al no
cumplimiento de la actividad y el 4 representa el cumplimiento de la actividad de manera

satisfactoria.

INDICADORES 112|3 |4 OBSERVACION

Hubo predisposicion del trabajador social y el

psicologo(a) en las charlas.

Se cumplio el rol del asunto.
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A través de talleres se visualiz6 la

participacion de los usuarios.

Existio colaboracidn por parte de los

asistentes en la charla.

Es un ambiente adecuado para recibir charlas.

Asistio a todas las conferencias.

Los tripticos tuvieron informacién relevante.

Difundir videos sobre la intervencién del

asistente social de manera oportuna.

Evaluar los conocimientos impartidos en la

convivencia.

Habia participacion por parte de los usuarios.

Siguieron los protocolos apropiados.

Tabla 5 — Elaborada por las autoras
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CAPITULO IV
4 INFORME FINAL DE PROYECTO DE TESIS

4.1 Resultados de la intervencion

Para comprender los logros del presente trabajo de sistematizacion de experiencias,
ensayo comprender que el campo del trabajador social es fundamental para los problemas
sociales presentes, ya sea de manera individual, grupal, familiar o comunitario; ademas
ofrece recursos, y el involucramiento de las redes de apoyo, que estan involucradas en el
proceso de intervencion y ayudan a solucionar los problemas presentes. Es importante
sefialar que el trabajador social se basa en autonomia, la empatia y la responsabilidad. Por
otro lado, el rol que desempefia el trabajador social en las areas hospitalarias se divide en

tres factores claves:

e Intervencion, consiste en prevenir una situacion problematica mediante actividades.

e Gestor, consiste en proporcionar informacion necesaria de acuerdo con las
necesidades presentes o protocolos que deben seguir al momento de adquirir una

atencion psicosocial.

e Animador, se basa en brindar apoyo moral a los usuarios y familias que presenta un

problema mental.

A manera general, se puede sintetizar qué plan de intervencion ha logrado fortalecer
la iniciativa de los usuarios y profesionales del Establecimiento de Salud, también se logré
fortalecer el accionar interinstitucional y fortalecer la importancia de los procesos de

atencion.
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4.2 Discusidn y contrastacion referencial (triangulacion de la informacion)

El (Plan Nacional de Desarrollo 2021 - 2025.), nos habla sobre el derecho a la
salud que le corresponde a cada ser humano, este es uno de los derechos primordiales e
irrompibles que brindan el Estado al individuo, es decir que bajo ninguna circunstancia se
puede negar el acceso a una atencion adecuada, al tener una salud de calidad, a que el

Estado este obligado hacer programa y proyectos que respalden los casos clinicos.

Por otro lado, los autores (Cabrera Cepeda, M? Isabel - Cantos Aranda, Rosa M. -
Dykinson, s. f.), nos indica de la atencion del trabajador social con respecto a los casos de
atencidn psicosocial, uno de los procesos primordial de este profesional es construir un
espacio armanico seguro, promover la igualdad, realizar actividad que contribuyan con su

desarrollo fisico y mental.

A manera de cierre, los autores Giraldo & Vinasco Molina, 2021), nos indican sobre
el trabajador social y el enfoque psicosocial, este andlisis parte desde el estudio de la
conducta que han obtenido las personas con salud mental, y como esto ha conllevado a
realizar procesos de fortalecimiento de autoestima y actividades recreativas o didacticas

que ayudan con estos problemas y el uso de farmacos.

4.3  Conclusiones

- Es importante priorizar el cuidado de los usuarios y las familias con respecto
a la atencion psicosocial, de este modo se crea una iniciativa positiva con respecto a las
necesidades que tiene los individuos con problemas de salud mental. Asimismo, se busca
generar un espacio arménico dentro del area de trabajo donde los profesionales pueden

brindar un servicio 6ptimo de calidad y calidez para el usuario.
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- Todo este proceso de intervencion logro reforzar la importancia y los lazos
entre el trabajador social y los usuarios, tambiéen se fortalecié los vinculos de
intergeneracionales, se produjo una iniciativa del cuidado Y la integracion de personas con

problemas de salud mental en actividades cotidianas.

- También se pudo enfatizar la integracion de los usuarios, por medio de
medios tecnolégicos (videos, videollamadas, conferencias), con la finalidad de responder

sus necesidades emocionales, sociales, cognitivas, etc.

4.4 Redaccion del informe final

El trabajo de sistematizacion de experiencias ha obtenido un proceso analitico y un
gran acogimiento institucional, gracias a esto se ha podido utilizar las técnicas instrumentos
de investigacion que son propios del trabajador social; a su vez no permite comprender La
pérdida que tiene el trabajador social en cuanto a los usuarios. Todo esto, forma partes de
crear un cambio positivo y optimo para el ser humano con respecto a las normativas de
atencion y los protocolos que deben seguir; si bien es cierto en los tltimos dos afios ha ido
en decadencia por la falta de insumos y recursos de primera necesidad, esto se debi6 al
COVID-19 que influyo en la demanda de los hospitales y aumento una crisis con respecto a
la atencion o medicamentos. Por ende, consideramos que es de suma importancia trabajar
de manera inmediata con el area de atencion psicosocial, en compafiia del trabajador social
y otros profesionales que garantizaran el proceso optimo de atencion integral. Al igual que
contar con el apoyo de otras redes interinstitucionales, tales como: policia, hospital de
guayaquil, Clinica Aguilar de la ciudad de Machala, La traumatoldgica de la ciudad de
Machala, entre otras instituciones en que las personas pueden solicitar un proceso

secuencial ante la identificacién de alguna adversidad.
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Finalmente, se puede argumentar que nuestro accionar como futuras profesionales
va a ser fundamental para los obstaculos que presenta el hombre, y que de nosotras depende

corroborar con los individuos que lo necesiten.
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ANEXOS

ANEXO 1 - GUIA DE ENTREVISTA

UNIVERSIDAD TECNICA DE MACHALA
_g.-"_ UNIDAD ACADEMICA DE CIENCIAS SOCIALES
= CARRERA TRABAJO SOCIAL

ENTREVISTA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL - HOSPITAL GENERAL TEOFILO DAVILA

OBJETIVO: Recolectar y obtener de datos e informacidon sobre el rol del trabajador social frente a la atencion

psicosocial de los pacientes del hospital general Teofilo Davila de la ciudad de Machala.

INTRODUCCION: El presente trabajo esta encaminado abordar el rol del trabajador social frente a la
atencion psicosocial de los pacientes del hospital general Tedfilo Davila de la ciudad de Machala, para un

analisis acerca de los diversos roles que cumple el Trabajador Social.

Profesional de Trabajo Social en el Area de Salud

1. ¢Cuales son las cualidades y aptitudes que debe tener un trabajador social al momento de

intervenir en un caso psicosocial?

2. ¢Considera usted que tiene que estar preparado psicologicamente para intervenir en un caso?

3. Segun su criterio, ¢Cuales son sus fortalezas durante la intervencion psicosocial?

4. ¢ Cuénteme sobre su experiencia como profesional trabajando en el area psicosocial?

5. ¢Cuales son los instrumentos y técnicas que utiliza para intervenir en un caso psicosocial y cual

considera pertinente?
6. ¢Ha recibido capacitaciones o se han actualizado en conocimientos en temas psicosociales?
7. ¢Qué tipo de emociones experimenta usted como trabajador social durante las intervenciones

psicosociales?

8. Cuenteme sobre un caso particularmente complejo donde usted trabajo durante una intervencion
psicosocial.
Q. Desde su perspectiva, qué caso le ha impactado a usted desde la intervencion.

10. Existio una vez que no estuvo de acuerdo con un profesional sobre un plan de tratamiento. ; Como
manejo la situacién?

11. ¢Alguna vez ha estado en desacuerdo frente a otros profesionales durante la intervencion de un
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caso?

12. ¢Ha existido alguna vez que no se ha tomado en cuenta su intervencion?

13. ¢Ha sentido ud. en algin momento que su intervencion es irrelevante frente a las otras
profesiones?

14.  ¢Desde su profesion, ha palpado en alguna ocasion que su intervencion es limitada frente a casos
clinicos complejos?

15. Desde su experiencia, ¢qué herramientas o técnicas implementaria para mejorar la intervencion

del Trabajador Social dentro del area psicosocial?
Preguntas del area psicosocial

16. ¢ Cuales son los factores de riesgo psicosociales que presentan cominmente los pacientes?

17. ¢Cudles son las técnicas y herramientas que se utilizan dentro de la atencion a los pacientes con
problemas psicosociales?

18. ¢De qué manera articula usted la gestion de casos y la atencién psicosocial?

19. ¢ Desde su perspectiva considera usted que su intervencion profesional ha generado consecuencias
con su salud emocional?

20. ¢Ha sentido que el Trabajador Social ha sido participativo en casos psicosociales?
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ANEXO 2 — GUIA DE OBSERVACION

i UNIVERSIDAD TECNICA DE MACHALA
b .' UNIDAD ACADEMICA DE CIENCIAS SOCIALES
CARRERA TRABAJO SOCIAL

& ¥
AN
GUIA DE OBSERVACION
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL - HOSPITAL GENERAL TEOFILO DAVILA

OBJETIVO: Recolectar y obtener de datos e informacion sobre el rol del trabajador social frente a la atencion

psicosocial de los pacientes del hospital general Te6filo Davila de la ciudad de Machala.

INTRODUCCION: El presente trabajo esta encaminado abordar el rol del trabajador social frente a la
atencion psicosocial de los pacientes del hospital general Teofilo Davila de la ciudad de Machala, para un

analisis acerca de los diversos roles que cumple el Trabajador Social.

1. ¢Como es la atencion de la trabajadora social a los usuarios?
a. Excelente ()
b. Buena( )

Regular ()
d. Mala()

2. ¢Para recibir una atencion con la trabajadora social deben sacar turno?
a. Si()
b. No()

3. ¢Latrabajadora social atiende las necesidades del paciente?
a. Si ()
b. No()

3. ¢El trabajador social involucra al paciente y a la familia y su red social para el tratamiento del

o

paciente?
a. Si()
b. No()
4. ¢El trabajador social realiza convenios con otras instituciones en caso que lo requieran?
a. Si()
b. No()

5. ¢El Profesional en Trabajo Social gestiona una atencion psicosocial al paciente en caso de
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necesitarla?
a. Si ()
b. No()
6. El profesional en Trabajo Social posee conocimientos el area psicosocial para la intervencion con
los usuarios?
a. Si()
b. No()
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ANEXO 3 - EVIDENCIA DE FOTOS
EVIDENCIA

Estudiante Génesis Suarez con el equipo de Trabajo Social: Lcda. Graciela Pacheco,
Lcda. Carmen Cruz y Lcda. Amada Rojas.

Estudiante Kattia Quezada aplicando la técnica de la entrevista a la Lcda. Graciela
Pacheco.



Estudiante Génesis Suérez aplicando la técnica de observacion en el
departamento de Trabajo Social.

Estudiante Kattia Quezada y Lcda. Graciela Pacheco socializando los
instrumentos que utiliza el Trabajador Social en el area de salud.
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A s .. X
Estudiante Génesis Suarez interviniendo con el pamente en el departamento de
Trabajo Social.

@0 FEUMINOTE?
OO diMFE GUAD CANERA

Estudiante Kattia Quezada y Lcda. Graciela Pacheco, Trabajadora Social del
Hospital General Teofilo Davila.
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2 L3 "F:j" : d
Estudiante Génesis Suarez interviniendo con el paciente en el departamento
de Trabajo Social.
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ANEXO 4 - EVIDENCIA DE ZOTERO

Aplicador bibliogréafico utilizado: Zotero

z Zotero

Archivo (F) Editar Ver Hemamientas Ayuda (H)

o @~ O~ A B~ #-| 4

v [ Mi biblicteca Titulo

Mis publicaciones [Z) SciELO - Brasil - Estrategias de intervencion de los factores de riesgo psicosocial de ongen lzbo...

7 Elementos duplicados I;] Repositorio Institucional Universidad de Antioquia: Encuentros desde Ia palabra : acompariami...
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ﬂ Practicas del Trabajo Social Clinico

ﬁ Las organizaciones en el siglo XXI: Un enfoque psicosocial y politico

ﬁ La entrevista en el trabajo social

[Z) ScifLO - Brasil - Estrategias de intervencion de los factores de riesgo psicosocial de origen labo...

|=] Repositono Institucional Universidad de Antioquia: Propuesta de intervencion practicas acadé...

= Repositorio Institucional Universidad de Antioquia: Encuentros desde la palabra : acompafiami..,

Q Notas sobre el acompafiamiento psicosocial | Argumentos. Estudios criticos de la sociedad

I;I La pregunta por la ética del cuidado en el acompafiamiento psicosocial

Q La dimensién psicosocial del cuidado | Prevencion, promocion y cuidado
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Atencion psicosocial y la pandemia de COVID-19: reflexiones sobre la atencion a nifios y adole...

[] Atencién psicosocial y la pandemia de COVID-1%: reflexiones sobre la atencién a nifics y adole..,

|;] Atencion psicosocial y la pandemia de COVID-19: reflexiones sobre la atencién a nifios y adole...

Q Aspectos psicosociales y calidad de vida laboral en los/as profesionales de la intervencién soci..
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** Acompanamiento psicosocial individual, familiar y comunitario.pdf
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