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INTRODUCCION

Se presenta para obtener la Licenciatura en Psicologia el reporte de Servicio Social, el cual se
realizd en el Centro de Seguridad Social Ignacio Zaragoza®del Instituto Mexicano del Seguro
Social; participando en el programa de Desarrollo comunitario en Centros de Extensién de
conocimientos®; durante el periodo del 1* de junio de 1993 al 30 de marzo de 1894,

Los objetivos a cubrir en la presente investigacién fueron los siguientes:

Objetivo general de !a institucién, respecto al programa es fomentar el Bienestar de la Poblacién
Derecho-habiente a través de acciones educativas, informativas y de orientacién, favoreciendo la
organizacién social a través de programas autogestivos; detectando e implementando terapia
individual, grupal o familiar, segin sea el caso; desarrollando actividades de prevencién de la
salud en conjunto con el equipo de trabajo del Centro de Seguridad Social “ignacio Zaragoza®.

Por lo tanto es importante que en la practica profesional, se togren objetivos como el de obtener
experiencla dentro del 4mbito comunitario, promoviendo el servicio del psicélogo en la comunidad
a través de acciones educativas, informativas y de orientaciéon, a partir de las necesidades
detectadas en |a poblacién.

€n el capitulo | se establece un conjunto de conceptos de comunidad a partir de dos enfoques, el
funcionalista y el materialista dialéctico; especificando caracteristicas y funciones dentro de la
comunidad, permitiendo de tal forma llegar a conformar un concepto, considerando las
peculiaridades de la comunidad en donde se realizé la investigacién.

El capitulo Il Indica como ha evolucionado el concepto de desarrollo de la comunidad,
estableciendo ¢qué es? ¢cudles son sus objelivos? y Lquiénes intervienen? en fos programas de
desarrollo de la comunidad, especificando caracteristicas de los diferentes programas, asi como
los elementos necesarios para la elaboracion de estos.

En el capitulo it explica el pérfil del psicélogo; definiendo cual es el objeto de estudio de la
psicologia, asi como sus funciones de! psicélogo y 4reas de aplicacién; haciendo principal
ia a la relacion psicol icologia de la idad
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En el capitulo IV se hace hincapié a 1a actitud; se realiza una compilacién de varias definiciones,
especificando componentes de la actitud, describiendo 1a importancia que tiene esta; en 1a relacién
con el medio en el que vive el hombre.

El capitulo V se desarrolla |]a metodologia la cuél se ocupo en la investigacién, describiendo
objetivos, planteamiento dei problema, hipdtesis, poblacion, instrumento y procedimiento de la
investigacion; detallando el andlisis descriptivo de los resultados, presemtando la discusién de
estos.

€l capitulo VI muestra una reseila de las caracteristicas de |a institucién y de la unidad de trabajo
en donde se realiz6 el servicio social asi como la exposicion de actividades desar
el mismo.

fMadac d 4+

Por ultimo se plantea 1a conclusion de la investigacion, do los objeti plantead

inicialmente, asi como los comentarios respecto al cumplimiento de estos durante el servicio
social, relacionando la informacién obtenida, respecto al problema a investigar.

Posteri te se exp una propuesta de trabajo en donde se especifican las actividades a
realizar de un psic6logo comunitario y un programa de sensibilizacién a la poblacién,

Consid

que el p trabajo dard una aportacién importante respecto al tema,
permitiendo vislumbrar la posicién que ocupa el profesional de 1a psicologia en la comunidad; se
espera que este estudio pueda servir para despertar inquietud entre los compafieros de profesién y

4014t

se emprendan otros

con el fin de obtener una base sélida sobre el cual se siga
desarvollado 1a importancia de la paricipacion del psicélogo en la psicologia comunitaria, y el
servicio de la psicologia en 1a comunidad.



CAPITULO

COMUNIDAD

Respecto al término "comunidad” , parece que no hay un concepto unitario, al igual que otros
conceplos claves de las cienci iales, lo cual explicaria la enorme multivocidad con que los
términos son usados en la literatura; esta situacién es explicable menciona Ander (1980), no
solo por la infancia de las disciplinas sociales, sino en particular por que los conceptos basicos

son utilizados por estos, son tomados del uso comun y se les asigna una significacion,

Al respecto explica Perpifia (1980), que la transicién entre el saber vulgar y el saber cientifico
de las ciencias sociales es mucho menor que en fisica o en biologia, en donde el profano no ve
ni conoce por su experiencia ordinaria los electrones, las ondas hertzianas, los cromosomas,
las células, el metabolismo, etc. Y si la sabiduria vulgar tiene ya un nombre y alguna idea sobre
las realidades sociales, ltara pelig construir térmi démi distintos para

tad imif

y lones al p! definiciones

expresar o mismo, por lo que se presentan difi
dentro del terreno de las ciencias sociales.

Sin embargo es imp delimitar el pto y de entrada este término denota cualidad de
lo comun o de lo compartido; Rappaport (1975) cita algunas definiciones que aparecen en
diccionarios son las siguientes:

Comunidad.1.Un grupo social de cualquier tamafio cuyos miembros residen en una localidad
especifica, comparten su gobierno, y poseen una herencla cultural e histérica comin. 2. Un
grupo social que comparte caracteristicas e intereses y que es percibido y percibe asi mismo
como distinto en algunos aspectos de la socledad mayor dentro de la cual existe. 3. Un grupo
de hombres y mujeres que llevan vida en comin de acuerdo a ciertas reglas. 4. Un
conglomerado de poblaciones vegetales o animales que ocupan un 4rea determinada.

1. Ander,Egg. 1980."Metodologla y practica del desarrollo de 1a idad". Argentina. Ed. H
2. Perpifia. 1980.En Ander, Id., {dem.
3. Rappaport,). 1975.”Aspectos humanos de la forma urbana”. Barcelona.Ed. Gustavo Gil.
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Para comprender mejor el término, se mencionaran dos posturas: El enfoque funcionalista y el
que materialista-dialécti

1.1. ENFOQUE FUNCIONALISTA.

€l enfoque funcionalista toma como elemento base para el estudio de la comunidad a los
grupos sociales, los cuales se forman de cierto n0 de p que se lacionan para
lograr fines comunes y de cada grupo, existe una accldon personal, ya que cada uno de los
individuos que la integ jercitan una funcién parti dentro de un conglomerado,
identificandose con el grupo. Con esta identificacion se reconoce la existencia de la estructura
del mismo, estableciendo un sistema normativo que regula las acciones de sus miembros que
es la serie de actor repetidos que todos los individ del grupo p y

menciona Cobos(1986).

Debido a que los funcionalistas toman como base a los grupos, los dividen en primarios y
secundarios; los primarios incluyen a la familia, los vecinos, fos amigos, etc; su relacién es
estable, debido a que los une el afecto, |a gratitud, la sangre; sus relaci son mas inti y

no obligaciones determinadas. En cuanto a los grupos secundarios, son mas formales,
ya que surgen de la estructura de la sociedad, en la cual se trata de sacar provecho de las
laci de los miembros de estos grupos, entre estos se encuentran asociaciones, grupos

étnicos y clase social. Dichos grupos para sobrevivir deben de resolver los problemas de

integracidn, y de adaptacién, consid do que dependen de todo un sistema de relaciones, el
cual se encuentra situado fuera de las fronteras de su interrelacion; por lo tanto, las relaciones
que son d por papel y normas dentro de fa dindmica de estos grupos,
i te son 1 y algunas de las "necesidades” de los actores no se satisfacen

dentro de los grupos, y por tal razon "salen” ocasionalmente o entran a los diferentes grupos

. + 4

para satisfacer sus necesidades inmedi Por

en mundo social, los

miembros de la familia, se educan formalmente fuera de elia, buscan diversion fuera y, pasan
mucho tiempo de su vida en grupos ajenos a la familia; esta aunque constituye parte del grupo

primario depende de las relaciones con el grupo secundario y viceversa.

4.  Cobos,Gonzalez.1986.En  “Deteccion y  prevencion  de!  trabajo  del  psicdlogo en la
camunidad”,Hemandez,1,J.ct.al, UNAM.1993,
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Como se puede apreciar los funcionalistas establecen las bases de (a definicién de comunidad

a partir de sus principales elementos, sefialando que la comunidad es una unidad social cuyos
miembros participan de algun rasgo, interés,el o i un, como lencia de
pertenecia, situados en una determinada area geogréfica, en la cual la pluralidad de personas

se interaccionan mas intensamente entre si que en otro contexto, menciona Ander (1980).

Sin embargo, se puede observar que la definicién otorgada por el enfoque funcionalista, es
muy amplia, pero de acuerdo a ellos, esta definicién puede ser aplicable a unidades muy
distintas en cuanto a caracteristicas y extensién; por ejemplo una unidad religiosa de un
convento, o a un barrio, municiplo o nacién, sin embargo no se considera que los miembros de
cada grupo tienen sus propias caracteristicas y estas van trasformandose de acuerdo ai
desarroilo histérico y por lo cual estdn en constante cambio, lo que trae como consecuencia
que también se modifiquen sus necesidades, con respecto a la actividad econdmica,
transmisién de valores, conocimientos, pautas de conducta, organizacién religiosa, familla,
trabajo,etc.

1.2. COMUNIDAD. ENFOQUE MATERIALISTA-DIALECTICO

Por otro lado el enfoque materialista-dialécti que la d es la colectividad
cuyos miembros participan en una region temitorial como base de operaciones de sus
actividades diarias; un primer punto de analisis es que se describe a la comunidad dentro de un
proceso de desarrollo, €l cual va creciendo a partir de las necesidades comunes bésicas,las
cuales son la fuerza motora de! desarrollo comunal; en donde existe un numero indefinido de
6 demds de una gran variedad de formas
de asociacién que operan dentro de los mencionados agrupamientos y también los esenciales
contactos organizadores del exterior; ademéas este enfoque sefiala que |a comunidad esta
sujeta a cambios y estos son producto de un desarrollo histérico de cada periodo caracterizado
por el modo de produccitn y de las relaciones de produccién, estableciéndose de esta forma
una interrelacién entre el individuo y la comunidad.(Ander,Egg,1980).

instituciones, grupos sociales y f

5. Ander,Egg.1980.0p,cit.
6. Ander,Egg.1980.0p.cit.



El enfoque materialista histdrico-dialéctico muestra una definicién de comunidad , que incluye
elementos necesarios para el estudio de comunidad, otorgando las bases para realizar un
trabajo contextualizado a partir de los menesteres de los miembros de la ¢ idad

iend para lograr un

critica, y una vision gral de los p
bienestar dentro de la comunidad.

una ¢

Sin embargo resulta importante mencionar como se fueron f do las cc Idades, para
tener una visién mas amplia del concepto de comunidad. Menciona Greer (1955), que
comienza cuando el hombre primitivo mantenia la caza y el pastoreo en zonas delimitadas, los
individuos se identificaban con ese grupo ya que satisfacian integramente sus necesidades
sociales; posteriormente con la intervencién de la agricultura el sistema social se hizo mas
complejo pero aun existia una entidad geografica -la aldea- como base comunal integradora;
esto dio lugar a la evolucidn del hombre en idad, d te este proceso los individuos
aprendieron a vivir en grandes masas, formando de esta manera sistemas sociales cada vez
mas complejos, realizando diferencias ocupacionales y de roles; ademas de l|a diversificacion
de areas geograficas y cuestiones econémicas, |0 que a través de los afios llego a conformar la
sociedad capitalista.

Dado que el cambio y evolucidn de los sistemas sociales se hizo cada vez mas complejo, trago
consigo el surgimiento de sociedades dependientes, como resultado de la sobreposicién de
unas regiones con otras incluyendo las relaciones de explotacién, dando lugar a zonas
atrazadas que se rezagan o se marginan; Gomezjara(1993), menciona que a partir de lo
precedente surgen distintas clases empobrecidas definidas como:

- Zonas rurales,campesinas,pobre o indigenas y,
- Zonas urbanas,vecindades,ciudades pérdidas.

En estas comunidades menciona Panzzeta (1989), los miembros persiguen objetivos comunes
y se sienten unidos por un momento dado por un sentimiento de sufrimiento con respecto a

7. Greer.1955.En Sanchez Vidal. 1991,
8. Gomezjara.1993."técnicas de desarrollo comunitario”.México,Ed. Fontamara.8a edicion.
9. Punzzeta.1989.En Sanchez Vidal. 1991,



ciertos poblemas, y para ello utilizan técnicas y métodos para fograr un cambio; uno de los
medios para logrario es a través de los programas de desamolio comunitario, el cual su
principal finalidad es el de mejorar las condiciones de vida a través de mejoras materiales y el
cambio de actitud de las personas a partir de una visién cada vez més critica de sus recursos
proplos de cada individuo y de las instituciones, para lograr los objetivos de un blenestar social
integro.

Como se expuso anteriormente, no hay una sola definicién que englobe todos los aspectos de
comunidad; esto puede ser explicado por el alto grado de diferenciacién cultural y social que
las colectividades actuales han adquirido; pero las comunidades no nos dan los elementos
comunes suficientes para formular una definicién o dar una serie de criterios validos para todas
ellas; sin embargo a través de la revision bibliografica se ent dreas en los
conceptos citados de COMUNIDAD, estas son:

1). Localidad compartida. (drea geografica).
2). Interaccion social entre los miembros y subsistemas de la comunidad.
3). Relaciones y lazos comunes.(amistad,tazos familiares,etc).

3. EL SENTIDO PSICOLOGICO DE LA COMUNIDAD.

Sin embargo no hay que dejar de lado el sentido psicolégico de fa comunidad, menciona
Sarason (1974),que es el sentido del cual uno es parte de una red de relaciones de apoyo
mutuo en que se podria fiar, y como resultado del cual no experimenta sentimientos
p de que lo impu! a acluar o adoptar un estilo de vida que enmascara
la ansiedad y predispone a una angustia posterior més destructiva Sarason, menciona que los
componentes basicos del sentido psicoldgico de la comunidad serian los slguientes:;

1). Percepcidn de la similitud de cada individuo con otras personas.
2). Interdependencia mutua entre miembros de cada grupo social en que se da.

10. Sarason. 1974.En Sanchez Vidal,op,cit



3). Voluntad de mantener esa interdependencia, dando o haclendo lo que uno espera
de ellos (reciprocidad conductual basadas en las expectativas interactivas),

4). Sentimiento de formar parte de una estructura social mayor estable,y fiable
(sentido de perienencia o de integracion social).

El concepto de * COMUNIDAD " designa un contexto en donde la psicologla comunitaria se
aplica, ya que se establece relacién entre lo individual y la agrupacién social,tomando en
consideracidn al individuo en funcién de su relacién con los sistemas sociales .

A pantir de lo anterior se define a la COMUNIDAD como:

Funcionalmente se refire a un grupo de personas que viven juntas y que por lo general cuentan
con un territorio que se identifica con el grupo, y con un sentido de pertenencia que les da
identidad a los miembros, en este grupo se incluye el sentido psicoldgico el cual se refiere a las
relaciones de intimidad, de compromiso moral, emocional, en la que pueden predominar los

valores del grupo o bien los de cada individuo, logrando asl el desarrollo de la comunidad.

Sin embargo las comunidades no se han desarroilado en forma simultdnea, ya que algunas
quedan marginadas, trayendo como consecuencia problemas de educacién, nutricién,
enfermedades, etc. Por lo anterior se han organizado programas de intervencién comunitaria
para lograr el bienestar integro de las comunidades, los cuales se |
siguiente.




CAPITULO I

DESARROLLO DE LA COMUNIDAD

Es dificil enunciar con brevedad y mucho se ha disculido acerca del término, pero por lo
general se han empleado indistintamente las expresiones "Desarrollo de ta Comunidad” y
"Organizacién de la Comunidad” o su combinacién “Organizacién y Desarrollo de la
Comunidad",

Ander, Egg (1980), sefiala que en cuanto a naciones afines se refiere, se han utilizado términos
que en la practica significan de ordinario una misma cosa; "accién comunal®, "educacién
fundamental®,"bienestar social de la comunidad", el cual ha sido empleado en el campo del
trabajo social y de fas ciencias sociates, por sociélogos, antropdlogos, urbanistas, economistas,
asistentes sociales, educadoras y por psicélogas comunitarios.

2.1. EVOLUCION DEL CONCEPTO: DESARROLLO DE LA COMUNIDAD.

La expresién "Desamolio de Ia comunidad” tiene aproximadamente 35 afios de existencla
formal, iniclalmente en Inglaterra y Francia; menciona Gomezjara (1893), son los palses que lo
aplican en varias de sus colonlas que viven en el umbral de la independencia. El desarrollo de
la comunidad bajo el estatus colonial vino a ser un instrumento civil de difusién de las
relaciones capitalistas hasta los sitios mas distantes y rezagados, como es la India, donde atin
existe el mayor programa del mundo; en Senegal, el Congo, Africa Central y el Sudeste
Asiélico, lo mismo que en Puerto Rico.

La segund periencia de d de la comunidad la rep los programas de
inspiracién estadounidense, ideado por Kennedy en los allos 80's, esto viene a responder al

1. Ander,Egg.1980."metodologia y practica del d 11 itario™. Buenos Aires.Ed Al
2, Gomezjara.1993, " Técnicas de d 1l itario™.México,Ed.F 8a edicion.




fracaso de la guerra fria y a respuesta nuclear masiva ,asi también como para detener la
guerra civil en China, {as guenitias de Grecia y Vietnam, etc.

La tercera experiencia; importante aunque no continua se desenvuelve en México; iniciada por
las misiones culturales, las campafias de alfabetizacién y la reforma agraria, emprendidas entre
las dos guerras mundiales.

Pero el término ya habia sido utilizado por el gobierno inglés en 1942. En tal ocasi6n sefiala
Ander, Egg (1980), se concibi6 d llo de la ¢ idad como:

Un movimiento con el fin de promover el mejoramiento de la vida de toda la comunidad, con su
participacion activa y en lo posible por la iniclativa de la idad.

Ademas se menciona que el d llo de la idad debe utilizar el movimiento
cooperativo, que serd puesto en practica en intima asoclacién con los organismos
gubemamentales locales.

Por otro lado en la "Conferencia Nacional de Servicio Social” de los Estados Unidos se tuvo el
mérito de precisar el alcance del concepto de "Organizacitn de la Comunidad". Posteriormente
alrededor de 1943 surgen algunas definici respecto al "Desarrollo de la Comunidad”, los
cuales son los siguientes:

El campo de bienestar social, la organizacién de la comunidad puede describllga como el arte
de describk idades lales y de crear, coordinar y sistematizar los agentes
instrumentales a través de los cuales los talentos y recursos de los grupos pueden ser digidos
hacia la realizacién de los ideales del mismo grupo y hacia el desarmrolio de las potencialidades

” A

de sus miembros; la investigacién, interpt ién, confer ias, , organizacién de

grupos y acclén social, son los piincip en este proceso.
(Ander,Egg, 1980)

3. Ander,Egg.op.cit.



Ofra definicién propuesta fue la sigulente:

Organizacién de la comunidad es el proceso de tratar con Individuos o grupos que estdn
int dos o pueden interesarse en los servicios u objetivos de bienestar social; con el

propdsito de aumentar el volumen de tales serviclos; mejorar su calidad y distribucién o
delantar en las gesti para alcanzar tales objetivos.(Ander,Egg. 1980).

Es evidente que la Organizacién de ia Comunidad aparece ligada como método privativo del
Servicio Social, por tal razén Arthur Duham la define como:

Un proceso dirigido hacia la creacién de recursos y el mantenimiento del equilibrio necesario
entre tales recwsos y las necesidades de una determinada drea geogréfica o campo especifico
del Serviclo Soclal.(Ander,Egg, 1980).

Menciona Ander,Egg; que desde 1950 las Naciones Unidas y sus organismos especializados
i a utilizar la expresién "Desarrollo de la Comunidad™ para designar:

hianid

Aquelios procesos en virtud de los cuales los esft de una p

para mejorar las
y culturales de las comunidades e integrar estas en la vida de!
pals y permitiries contribuir plenamente en el proceso nacional.(Ander,Egg, 1980).

Sin embargo, fue en 1956 cuando en los organismos intemacionales se {lego a un acuerdo
respecto a a definicién del Desarrollo de la Comunidad como:

El proceso a través del cual los esfuerzos del propio pueblo se unen con los de las autoridades
gubemamentales con Ia finalidad de mejorar las condiciones econémicas, soclales y culfuralés
de las comunidades e incorporar dichas idades en la vida ional, y capacitarlas para
contribuir pi en el progreso del pals.(Ander,Egg, 1980).

En la obra de Carofine Ware(1964)(En Ander,Egg,1980), sefiala una nueva noci6n respecto a la
expresién " Desarrollo de la Comunidad” al definia como:

4. Ander,Egg. 1980.0p.cit.



Un proceso para sucitar grupos funcionales de ciudadanos cap de ser los tes acti

y responssbles de su propio progreso, usando para ellos como medios: La investigacion en
comun de los problemas focales, el pl fento y la ej i6n por si mi de las
soluciones que antes jeron, y la d
autoridades oficiales, de modo que se obtenga el bienestar total de la
comunidad.(Ander,Egg. 1980).

con los dt grupos y con las

Por tltimo; en 1958 la definicion utitizada por las Naciones Unidas fue revisada, quedando en
vigencia la siguiente:

Desarrollo de la C idad es el proceso por el cual el proplo pueblo participa en la
planificacion y en la realizacién de progr que se desti a elevar su nivel de vida. Esto
implica la colab i6n indisp ble entre los gobiemos y el pueblo, para hacer eficaces

esquemas de desarrollo, viables y equilibrados. {Ander,Egg, 1980).

A partir de las I ionadas, se obti elementas de congruencia implicados en
el Desarrollo de la Comunidad los cuales son ;

1). Unir los esfuerzos de la poblacién a los de su gobierno.

2). Para mej; las dick émi lales y culturales.
3). integréndose en la nacién o a la comunidad.

4). Capacitando a la poblacién para contribuir al progreso nacional.

2.2. CONCEPTO: DESARROLLO DE LA COMUNIDAD

Pero para precisar aGn mas la nocién que se acaba de exponer y que servird como telén de

fondo, se describira e! Desarrollo de la Con P ) a las sig 9

5. Ander,Egg,1980.0p cit.



22.1. QUEES

Ander,Egg (1980), denota que el Desarrollo de 1a C idad, es un p progresivo, 0 sea
un conjunto de fases y etapas sucesivas, las cuales tienen una direccién determinada,
destinados a alcanzar una serie de objetivos.

Por otro lado Gomezjara(1993), establece que el D lio de ta C jdad es:

- Un PROCESO, por que tiene una progresién de cambios, estos se dan en diferentes

niveles, el primero es de una situacién donde pocas personas deciden por el resto de la

gente sobre asuntos de interés comun, el segundo es de la relacién desigual en el

intercambio comercial de la comunidad; tercero es el cambio de un estado de minima

cooperacién y organizacién de 1a poblacidn explotada y por ultimo el cambio de una -
situacion en donde el gobierno imparte servicios y la poblacién se organiza, colabora

en sus intalacién y administra tales servicios.

- Un METODO, por que es un camino a recorrer con la finalidad precisar y de alcanzar
un cambio social i de programas de mejoramiento
social y de recursos técnicos o asistenciales.

i 2

do y la co

- Un PROGRAMA, donde se concretizan los pasos del método, para precisar las metas
inmediatas y mediatas a lograr.

Por lo anterior se llega a la siguiente conclusion:

El desarrollo de la comunidad es un proceso de transformacién tanto de las necesidades
materiales, sociales y culturales de la vida de la poblacién, por medio del trabajo de la misma
comunidad y concientizacién, implicando esto, mejoras en el servicio, vivienda, efc; a partir de la
participacién activa de los habitantes, logrando asf el objetivo fundamental: Lograr camblos

PPy

esty en sus

6. Ander,Egg. 1980.0pcit.
7. Gomezjusa,op,cit.



2.2.2. CUALES SON SUS OBJETIVOS

Ander,Egg; plantea lo siguiente;

a). Lograr el mejoramiento de las condiciones econémicas, soclales, culturales y
humanas de la colectividad,realizando un trabajo "desde la base®.

b). Procurar modificarias actitudes y practicas que actian como freno descollo al
d llo social y econdmico, promoviendo a su vez actividades especiales que
favorecen dicho mejoramiento, entre los cuales estan:

- Despertar en el hombre la capacidad para resolver sus propios problemas.

- Despertar el deseo de progreso, di el propio y trabajo.

- Desarvollar el espiritu y la accién cooperativa, con el cual se fomenta el sentimiento
de unidad entre los individuos, los grupos y las comunidades y se alienta el deseo de
superacién,

- Sucitar un respeto activo hacia e! hombre, hacia sus derechos, hacia todo aquello que
fo hace verdaderamente hombre,

Al respecto Escalante (1967), analiza los objetivos del Desarrollo de la Comunidad, y
afirma que es un movimiento con el fin de pi el mej to de la vida de toda la
comunidad con la participaci6n activa y en lo posible por la iniciativa de la comunidad.

Por otro lado, Ponce de Ledn(1980), liza los objetivos del D llo de la Comunidad,
distinguiéndolos en seis 4reas basicas; Educacién y cultura, economia, salud, deportes y
recreacion, vivienda y servicios publicos; aunque cada uno tiene definido su campo de accién;
tes unas con otras. A

las sels 4reas establecen una i per siendo cc
continuacién se revizaran cada una de ellas.

8. Escalunte,Forton,R.1967."Investigacié jzacién y d llo", México.Ed.Ousis.2a.edicion.
9.Ponce de Leén,E.1990."Los marginados de In comunidad®.México.Ed. Trillas, :



EDUCACION Y CULTURA

Las actividades educativas capacitan a la poblacién para plantear y resolver poblemas de
diversos ordenes. Ademads, el conocimienio y preservacitén de valores culturales, despierta el

sentimiento y preservacion de los valores culturales, despierta el sentimiento de identidad en la
poblacién.

Los objetivos de esta drea son;

- Fomentar el sentido de responsabilidad colectiva y la colaboraclé inal para el
establecimiento y el mej i de los servicios educativos.

- Apoyar y complementar el proceso de educacién formal con educacion no formal en
diferentes dreas.

- Optimizar los servicios educativos de la comunidad.
- Preservar los valores culturales étnicos y nacionales.
- Propiciar el surgimiento de aspiraciones, e intereses nuevos y de actividades.

A través del surgimiento de actividades que estan en funcién de los problemas particulares e

propios para cada idad,se realizan con mas frecuencia actividades como:

- Campafias de alfabetizacién.
- Organizacion de cursos de capacitacién en actividades productivas.
- Organizacién de eventos culturales: Concursos de pintura, talleres artesanates,etc.

ECONOMIA COMUNITARIA

Esta érea y la anterior son pilares del desamrolio comunitario, ya que se halla con el objetivo de
lograr una superacién real de las condiciones de vida, especificamente;

- Incrementando el ingreso familiar canafizando los intereses y habilidades de los
habit hacia actividades producti
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- Apoyando Ia adquisicién de productos basicos a costos bajos.
- Orientando el consumo familiar hacia la obtencién de alimentos de alto valor nutritivo
a precios accesibles.

Lo anterior mediante las siguientes actividades:

- Censo laboral, para conocer los recursos h s de la idad
- Campanas de intercambios de servicios.

- Organizacion de talleres vecinales y cooperativas de producci6n,

SALUD

En estas dreas el desarrollo de la comunidad se propone dar a conocer los métodos que
existen para la prevencién, control y tratamiento de los padecimientos que alteran el
funcionamiento arménico e integral del individuo. Los objetivos a cubrir en esta drea son:

- Fomentar la adquisicidn de hébitos y la conservacién de normas

que eleven los niveles de salud de los habitantes.
- Motivar el interés de los residentes para aprovechar adecuadamente los servicios
asistenciales,
- Promover la participacién de los habitantes en la prestacién y el mejoramiento de los
servicios médico-asistenciates.

Através de actividades como;
- Campafias de prevencidn de accidentes en el trabajo y en el hogar,

- Platicas de interés social.
- Formacién de grupos de autoayuda,



VIVIENDA

La vivienda representa més que el abrigo de las inclemencias ambientales; en su significado
mas profundo, es el silio que permite al hombre mantener su individualidad para asli poder
proyectarse dentro de su dmbito social. Los objetivos a seguir son:

- Regularizacién de la tenencla de la tierra.
- Construccién y mej iento de la viviend.
- Aprovechamiento y optimizacién de los espacios de vivienda.

Por medio de las siguientes actividades:

- Elaboracién de un programa conjunto con las autoridades puablicas para regularizar la
propiedad de la tierra,
- Elaboracion de un programa de * autoconstruccién® y de “ayuda® mutua vecinal.

SERVICIOS PUBLICOS

Esta drea contempla los servicios de infraestructura (agua, luz, drenaje, etc,) que toda la
comunidad ita para desamollarse, asi como llos que ten a las autoridad

9 v

p que f; en el mej iento y bi social de los habitantes, como son los
centros de educacién, salud, etc. Los objetivos a cubrir son:

- Establecer y mejorar los servicios publicos.
- Optimizar el uso de servicios puablicos.
- Favorecer la colaboraci6n de los residentes con las autoridades correspondientes,

A través de las actividades de:

- Ori i6n sobre el imiento de los servicios.

- Coordinacién y tramitacién con las autoridades para el establecimiento y
mejoramiento de dichos servicios.



DEPORTES Y RECREACION

La utilizacién adecuada del tiempo libre y fa planificacién de actividades que contrarresten los
vicios y malos hébitos sociales, son los aspectos de interés de la presente area. Los objetivos a
cubrir son:

- Propiciar el d ollo 6nico del individuo y grupos.

p ia entre los grupos.

- Multiplicar las oportunidades de contacto y fortalecer lazos familiares.
- Satisfacer las necesidades de recreacion.

- Estimular una sana

Las actividades que con mas frecuencia se realizan son:

- Excursiones.

- Asistencia a eventos.

- Organizacién de eventos deportivos y recreativos.
- Organizaci6n de festejos de fechas tradicionales.

Por consigulente, se concluye que los objetivos a seguir del Desarrotlo de la Comunidad, deben
partir de las necesidades primordiales de la comunidad, ubicéndolos en cada una de las 4reas,
con el objetivo fundamental de crear cooperatividad, organizacidn, iniciativa, toma de decisién
y soluciones a fos problemas, por parte de los miembros de fa comunidad, para lograr un
cambio estructural dentro de la mi de forma i y de forma progresiva.

2.2.3. QUIENES INTERVIENEN

Ander,Egg (1880), establece que en este conjunto de procesos progresivos debe conjugarse la
intervenclén de elementos esenciales como son:

a). La poblacién misma. Que participa con su accién y con su iniciativa,
b). El gobiemno. Cuyo papel es el de planear y organizar los programas sobre una
politica bien concebida, y en segundo lugar prestar servicios técnicos y la ayuda
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material  bdsica que estdn fuera del alcance de las comunidades y de las
organizaciones privadas.

Respecto a los servicios técnicos Gomezjara (1993), indica que estos programas de Desarrollo
de la Comunidad estan bajo la organizacién estatal o ind 1 los cuales prep. al
personal para realizar dichos programas en las comunidades. Por tal razén el personal que
interviene son los profesionales que actiian de forma directa con las poblaciones, ayudando a
organizarias y asesorandolas; tal es el caso de los antropblogos, socidlogos, médicos,
enfermeras, trabajadoras soclales y psicélogos, los cuales trabajan en forma cooperativa con
la comunidad para lograr fos objetivos planteados del programa, sobre las bases de las
cuestiones o problemas recumrentes o habituales dentro de un escenario concreto de trabajo;
para asi cumplir los cometidos pertinentes, a partir de sus diversas dreas de especializacién, y
flegar a la solucién adecuada, ademas de la toma de decisiones ante {a problemética de la
comunidad.

2.3. PROGRAMAS DE DESARROLLO DE LA COMUNIDAD

Cuando se hable de programas de Desarrollo de la Comunidad, se puede estar hablando de
proyectos de indole muy diferente; por tal razén a i i6n se { a Ander,Egg
(1980), quien clasifica a los diferentes lipos dalidades de prog de Desarrollo de la
Comunidad con arreglo a cuatro criterios a mencionar;

1. Segun el 4mbito geogréfico.
2. Segun el alcance de sus objetivos:
a). Programas con miras a resolver determinados problemas:
b).- Programas generales.
- Organizacién y desarrollo de nuevas comunidades.
- Reconstruccion de comunidades.
- Organizacién y desarrollo de viejas comunidades.

10.Ander,Egg.op.cit.
11.Gamezjara. 1993.opcit.



3. Segun [a zona en que se realizan;
a).- Programas de desarrollo de las comunidades urbanas.
b).- Programas de desarrallo de comunidades rurales.
4, Seg(n su origen (organismo promotor):
a).- Programas Iniciados por organismos gubernamentales:
- Nacionales,
- Provinciales,
- Comunales,
- Técnicos,
b).- Programas Iniciados por organismos no gubernamentales:
- Escuelas,
- Extension universitaria,
- Escuelas de servicio social,Etc.,
¢).- Programas iniciados por la misma comunidad.

Por lo tanto, la clasificacién presentada sirve para visualizar el alcance que se da a la
expresion * Desarrollo de la Comunidad®, ya que es necesario considerar la parte metodolégica
del proceso:

- Investigacidn,
- Diagnéstico
- Planificacién.
- Ejecucién y
- Evaluacién,

Lo anterior es necesario para toda elaboracién y preparacién de cada uno de los
proyectos, adaptandolos segtn el dmbito, el objetivo, la zona y el organismo patrocinador o
iniciador; ademas de otros el tos que posteric te se analizarn,




2.4, ELABORACION DE PROGRAMAS DE DESARROLLO COMUNITARIO

Es necesario para la elaboracién de prog I fund, ntales para obtener
éxito en ellos. Escalante (1967), seflala que el consejo econémico y social de las Naciones
Unidas ha establecido los siguientes elementos:

PRIMERO:Las actividades que se emprendan, deben tener como objetivo satisfacer las

idades fund tales de la idad, los primeros proyect deben
iniciarse diendo los d P dos de la poblacion.
SEGUNDO:E! mej; 1 de ia c idad puede lograrse mediante actividades iconexas

en cada esfera esencial; sin embargo su desarvollo total y equilibrado requiere de
una accién concreta en la elaboracién de programas de fines mdiltiples.
TERCERO:E! cambio de actitud de la poblacién es tan importante como las realizaciones
materiales de sus primeras etapas.
CUARTO :Eld llo dela idad tiene por objeto lograr una mayor participacién de la
poblacién en asuntos locales.
QUINTO: La identificacién, estimulo y la formacion de dirigentes locales, deben de constituir
un objeti tal en todo prog
SEXTO: Para tener plena eficacia, los proyectos emprendidos por el esfuerzo propio de la
comunidad requieren de ayuda intensa y amplia del gobiemo.
SEPTIMO:La implicacién de un programa de desarrolio de la comunidad en escala nacional
quiere de la dotacién de normas oportunas, disposiciones administrativas,concretas,
la concentracién y capacitacién del personal y la movilizacién de recursos locales y
nacionales,ademas de la organizacién de investigaciones, experimentos y
evaluaciones.

Por otro lado establece Gomezjara (1993), que para elaborar un trabajo sobre desarrollo

0o s o

p es la historia det mismo, ya que por medio de esta revision

histérica, se observaran los diferentes objetivos que caracterizaron a cada programa de

d itario en d. da zona y en determinado momento histérico.

12.Escalunte.1967.0p.cit.
13, Gomezjara.1993.0p.cit.
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Al respecto Escalante (1987), menciona que para Iniciar un programi de desarrollo comunitario
es indispensable tener presentes ciertos principios, ya que estos van a fundamentar dicho
programa, Algunos de estos principios son:

1. Conocimiento de la comunidad en todos sus aspectos, es el primer paso en la
organizacién de la misma para promover el desarmollo, ya que si se intenta realizar un
trabajo en comunidad sin tener un conccimiento previo de la misma, se corre el riesgo
del fracaso y de crear conflictos que son totalmente negativos en todo programa de
desarrollo de la comunidad.

a).- SITUACION GEOGRAFICA. Localizacién exacta,extensién, topografia, facilidad
vial y de transportes, limites, clima, etc; esto permitird obtener datos para llegar a
conclusiones respecto a la influencia que el medio ejerce en la conducta y actitudes del
grupo.

b).- ANTECEDENTES HISTORICOS. Fundacién de la comunidad, para deducir que
factores le imprimieron clertas caracteristicas en su formacién iniclal y si adn

Infl o

continian, y en su est o desarrollo.

c).- RECURSOS Y POTENCIALIDADES. Recursos naturales (suelo,calidad,
utilizacion, formas de tenencia de (a tierra y fuentes naturales de energia, etc.).

d).- RECURSOS HUMANOS, Poblacién, densidad, distribucion de la poblacitn, sexo,
edad, crecimiento, condiciones vitales, poblacién econémicamente activa.

e)- RECURSOS INSTITUCIONALES DE EQUIPO FINANCIEROS Y DE
INTERCAMBIO. Institucionales publicas, privadas, wvias de comunicacién,
electrificacion, explotaciones y empresas, depositos, etc.

f).- CONOCIMIENTO DE LA FAMILIA. Dentro de los recursos humanos a la familia
como la institucién en la que se preparan y se organizan todas las actividades
sociales elem y por lo mi como portadora de la cultura, transmite a sus

miembros

14, Escalante.1967.0p.cit.
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conocimientos, costumbres, hiibitos, tradiciones, etc. El estudio de la familia es de gran
imp cla para mej yp la organizacién de la comunidad y dentro de la

I hay que ¢ los tipos de familla existentes, su organizacién material
(vivienda, presupuestos familiares, tipo de alimentacién, vestimenta, etc);su
organizacién espiritual, caracteristicas psicosociales;costumbres, habitos, normas
socloculturales predominantes, la educacién de los hijos en e! seno de la misma y (a

institucién del matrimonio.

0). SALUD E HIGIENE. El cuidado y la def del p ial h es bésico en el
desamollo de ia comunidad. Por eso es importante fas condici que
presenta en relaciéon con la conservacién de la salud de sus miembros y la manera de
prevenir sus enfermedades.

h). RECREACION. Es también importante conocer los medios recreativos existentes y
{as normas socioculturales respecto at empleo de las horas libres.

i}, ORGANIZACION SOCIAL, ECONOMICA POLITICA Y RELIGIOSA. El conocimiento
de estas es de gran importancia, por que pueden ser factores determinantes de signo
positivo o negativo en su desarmolio integral.

). DIRIGENTES COMUNALES, (lideres). También es muy imp te identificar ta
clase de estos lideres que influyen en la comunidad.

2. Difusién adecuada de las ideas, de las pricticas o de los principios técnicos que se
piensa introducir para crear un clima apropiado para el éxito del trabajo, es por eso que
la informacitn que se le ofrezca a la comunidad se encuentre conectada con la realidad
en que vive la gente.

d y con los hat

3. Establecer relaciones de
se debe en la

La amistad y confianza que
con la finalidad de trabajar por su mejor

organizacion, ha de llevarse a cabo con todos los miembros de la misma.

4. Asegurar (a participacién en el trabajo del mayor nimero de miembros. La
organizacién de la comunidad con fines de mejoramiento, necesita de la participacién y
del esfuerzo cooperativo de todos sus miembros, o de la mayor parte.
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Para |a elaboracién de programas de di llo de la idad se retoman generalmente los
siguientes componentes:

- Fijar metas por alcanzar, de acuerdo a la indoles de los problemas,

- Determinar los recursos disponibles, recursos reales, potenciales.

- Adecuar las metas, finalidades y objetivos del plan de las posibilidades de su
realizacién.

- Determinacién de proyectos especificos.

- Conocer las necesidades a cubrir a corto y a mediano plazo.

- Conocimiento de la comunidad en forma integral.

- Sensibilizacién de la poblacién, respecto al personal coordinador del programa y
respecto a la preparacion y disposicién para el cambio.

Sin embargo una parte fundamental de los programas de desarrollo de la comunidad es el
determinar los niveles de intervencion, partiendo de la idea de que el orden social de una
sociedad esta dado por una serie de niveles de organizacién que se van progresivamente

plejizando; R (1977), p un esq dolégico conceptual que resulta
atil para tomar en cuenta el nivel de intervencion, estos son:

a). Nivel individual.
- b), Nivel de pareja y familiar.
). Nivel grupal.
d). Nivel organizacional.
e), Nivel institucional.
f). Nivel comunitario.
). Nivel soclal,

Los principios y métodos y técnicas utilizados en cada nivel deben selecclonarse
cuidadosamente, ya que la intervencién en cualquier nive) tendra repercusiones en alguno o
varios de los niveles, dado que lo que puede ser adecuado para el nivel individual, puede no
serlo para el nivel comunitario y visceversa.La comprension del esquema puede facilitar la

de prog de t icion de delos tradicionales a modelos comunitarios
proplamente dichos.

15. Rappaport,J.”Aspectos h de la forma urbana™. 1975 Barcelona. Ed.Gustavo Git
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Sin embargo es importante 1a participacion de un grupo muitidisciplinario de profesionistas;
para la concretizacién de la implementacién de dichos programas; por lo que es importante
describir a8 groso modo las funciones del psicélogo en la intervencién de programas de
desarrollo de ia comunidad, menciona Stenmark (1977), que estas serian:

1. Definicién de problemas y andlisis de sistemas soclales.

2. Disefio, planificacién y organizacién de programas interventivos.
3. Implementacion de esos programas.

4. Evaluacion de resultados.

Lo anterior, seria fundamental respecto a ta intervencién del psicdlogo, dentro de un programa
de Desarmollo de la Comunidad; sin embargo interesa precisar especialmente dos funciones del
psicdlogo, las cuales se mencionaran a continuacién; de acuerdo a Sanchez Vidal (1991):

- FUNCION DEL CONSULTOR: Es probablemente, la mas reconocida y practicada
por el psicélogo en sus variantes actividades, ya que entra en contacta personal con la
comunidad y  miembros especialmente, para resolver problemas, funcionando el
psicélogo al mismo tiempo como terapeuta y supervisor del mismo programa de
desarrolio.

- FUNCION DE EDUCADOR: Es cercana a la anterior, y esta intimamente ligada a la
difusién de la informacién en 4ambitos micro (grupos) o macro (comunidades y
poblaciones) para producir cambios actitudinales y de comportamiento en relacién con
la prevencién de problemas psico-sociales ( drogadiccién, delincuencia, alcoholismo,
problemas familiares, etc,) o con el desarrolio humano y comunitario.

Por tanto la funcién del psicélogo dentro de un programa de Desarrollo de la Comunidad es:
BUSCAR LOS ELEMENTOS Y PAUTAS PSICOSOCIALES QUE MANTIENEN EL PROBLEMA
SOCIAL, DESCUBRIENDO SOLUCIONES DE ADAPTACION Y ALTERNATIVAS PARA QUE
POSIBILITEN EL DESARROLLO DEL PROPIO GRUPO HUMANO A PARTIR DE LOS RECURSOS
QUE EXISTEN EN ELLOS: EVALUANDO RESULTADOS Y FACILITAR O VINCULAR ESE
DESARROLLO POR MEDIO DE TECNICAS INTERVENTIVAS ESPECIFICAS.

16. k.1977."Introduccién a la psicologi jtaria".Espaiia.Ed ALFOZ,
17. Sinchez,Vidal. 1991, Psicologt itarin”, Burcelona. Ed.PPU,
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Sin embargo la intervencién comunitaria es un proceso complejo que con frecuencia se orienta
a la accién y descuida el abordaje de otros aspectos importantes como el papel de los valores,
las politicas, los datos arrojados por las encuestas de deteccién de las necesidades y la

. 3 1

i6n pro te de la investigacion cientifica en formulacién de objetivos y programas

de intervencién. Tampoco es comun que se tome en cuenta la influencia de los programas en

P

tos diferentes niveles de organizacion social, por lo que es dificil evaluar su v
como herramientas del campo comunitario

Y precisamente, retomando los aspectos tedricos, el programa de desarrollo comunitario en
donde se participo, propiamente se considera como un proceso con progresién al camblo; un
metodo organizado y coordinado con recursos técnicos o asistenciales en donde se concretizan
los pasos del metodo, el cual tiene como objetivo principal fograr el mejoramiento de las
condici émi y h de las idades; principalmente
en las dreas de educacion, salud, deportes, cultura y recreacion; implementando actividades de
acuerdo con e area, sin marginar su grado de interaccion entre estas, ubicando ademas que el
programa de desarrollo de la comunidad esta dirigido y financiado por una institucién
gub tal se a con limites en el marco de la estructura capitalista actual, en
donde por sus propios objetivos no pretende lograr cambios estructurales, sino solo modemizar
los patrones productivos y actitudinales de !a poblacién.

, sociales, cul
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CAPITULO Il

EL PERFIL DEL PSICOLOGO

Para flegar a comprender cuél es el perfil del psicélogo, hay que aclarar ¢qué hace?, ¢cémo?,
y ¢en dénde trabaja?; por tal razén se hace necesario definir a la psicologia, dado que existe
una gran controversia referente a su objeto de estudio, pero sin embargo, se pretenderd
precisar algunos puntos con el fin de aclarar su objeto de estudio.

3.1. EL OBJETO DE ESTUDIO DE LA PSICOLOGIA

- Por un lado se mencionar4 que el estudio de la psicologia cubre dos aspectos, es decir los
conocimientos de la ciencia basica respecto a la interaccién del organismo , el medio ambiente
y los aspectos técnicos aplicativos, dirigidos a la solucién de probl en situact
primordiaimente de la naturaleza social (1). Lo que lieva a dar una serie de definiclones tales
como:

" La psicologia esta en el centro de comprender el comp de todo ser viviente;
acumula conocimiento observade y midiendo cuidadosamente mediante la experimentacion.
Este conocimiento se clasifica en categorias que permiten establecer principios que describan y
que permitan predecir la conducta, entendiendo esto no como un simple conjunto de acciones
no coordinadas y separadas sino como un proceso continuo”.(2)

to de los )S;

“La psicologlia es una ciencia cuyo objelo de estudio es el comp
se dirige principalmente en la solucién de problemas, a nivel individual o de grupo de
interaccién con su medio amblente®.(3)

1. Manual del estudinnte de psicologia.1984,
2. Haller,G.1974,"Psicologla general”. Buenos Aires.Ed.Harla.
3. Manual del estudiante de psicologla.1987,
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" La psicologia trata de la conducia del hombre, de sus experiencias intimas y de las relaciones
entre ambos, tamblén se ocupa de los organismos que ejercen influencla entre la experiencia y
el comportamiento, asi como sus conexiones con el amblente”.(4)

uno de los nivell

“ La psicologia ( del griego *psiche” y "logos” tratado), clencia que
estructurales de Ja interaccién de los sistemas vivos altamente organizados con e! mundo
clrcundante. Son objetos de la psicologla, la actividad psiquica, sus propledades y estados”.(5)

- Al analizar los puntos en comun de estas d iones es p preciar la complejidad que
abarca el ser humano en interaccién con el medio ambiente, por lo que ninguna de las

definiciones abarca todos los aspectos del estudio de 1a psicologia.

Sin embargo estas concluyen que, {a psicologia es una ciencia, la cuat se enfoca al

estudio del ser humano y organismos altamente organizados en relacién con su medio
ambiente, por lo tanto se agregard que la psicologia enfatiza su objeto de estudio a los

procesos psiquicos, los cuales jan la lidad objetiva. Por lo anterior se definird a la
psicologia como: Una clencla, la cual tiene por objeto de estudio fos fen6 psiq los
cuales responden al medio ambi y reflejan la realidad objetiva.

Por tanto al establecer las definiciones de la psicologia, se puede observar, que el campo de
trabajo es extenso, en dopde el punto de partida es el poder describir, explicar y predecir
resultados de la interaccin del sujeto con su entomo material.

4. WollL.1967."Introduccién 4 la psiéploglq".M!E:{ico‘Ed.FCE.
5. Rosental. 1980.En sanchez, Vidal. 1991,
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3.2 FUNCIONES DEL PSICOLOGO

Sefiala Urbina (1988), que el psicilogo es un profesionista con bases cientificas, cuyo objeto
de estudio es el psiquismo humano, y que a partir de la investigacién de 105 procesos
cognitivos, afectivos y de su i i6n con el (aspectos histdrico-espaciales); es un
promotor del desarrollo humano incidiendo en las dimensiones psicolégicas de los problemas
sociales, y d i que influyen en su configuracién social como
prob! ; su funcién genérica es 1a de intervenir como experto de la psique en la promocién
al cambio individual y social. Por lo anterior el psicélogo como profesionista interviene en un
extenso campo de trabajo que su objetivo no solamente se fimita al hombre individual, sino
que trabaja con la interacci6n con el medio i y con otros h , lo cual significa que
durante su ejercidn no solo se limita a rutinas mds o menos especificas con situaciones o
instituciones perfectamente delimitadas, sino que tamblién el psicélogo tiene las habilidades

ias y sufici para disefiar y evaluar metodologfas de intervencién, asi como
también de prediccion del comportamiento humano; no solo aplicdndolo junto con otros

psicélogos sino conjuntamente con otros profesionistas de diferentes disciplinas.

los crif

b

Se ha mencionado, el amplio campo de trabajo, sin embargo es digno de tomarse en
consideracion que el definir el perfil del psicélogo, no se puede realizar solo en base de los
requerimientos de la disciplina como tal, sino también es necesario realizar un analisis respecto
a las necesidades apremiantes del pais, ya que esto pemmitira clasificar a los problemas que
han sido considerados y de esta forma se podra dirigir la accién profesional a un 4rea
determinada; para lograr esto se ha realizado la clasificacién de las funciones profesionales a
través de los cuales el psicologo podria colaborar en la solucion de problemas, esta
clasificacion fue realizada en el taller de juridica, realizado en Querétaro en 1978 (7), con
repr ites de distint de fanza, y diversas asociaciones de psicologia del

pais, en donde se llego a las siguientes conclusiones:

E! psic6logo es un profesionista cuyas funciones son:

6. Urbina,Soriu. 1989."El psicélogo™ México. UNAM.
7. En Usbina,Soria. 1989,



- 28

1). Evaluar,

2). Planear,

3), intervenir para modificar un problema,
4), Prevenir,

§). Investigar.

Resuelve problemas en éreas de:

1). Educacién,

2). Salud publica,

3). Produccién y consumo,
4). Organizacién social,
§). Ecologia.

4
Las acciones que el psicélogo debe de realizar, estardn dirigidas a distintos sectores de la
poblacion, los cuales son de orden prioritario:

1). Sector rural-marginal.

2). Sector urbano-marginal.

3). Sector rural-desarrollado.
4). Sector urbano-desarroliado,

Como beneficiados del servicio del profesional de la psicologia se encuentran:

1). Macro-grupos institucionales,

2). Micro-grupos institucionales,

3). Macro-grupos no institucionales,

4). Los micro-grupos no institucionales,
5). Los individuos,

Las técnicas de diagnéstico leadas por el psicélogo son:

g L

1). Enlrevistas,
2). Las pruebas psicométricas,
3). Encuestas,
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4). Cuestionarios,

§). Técnicas psicométricas,
6). Pruebas proyectivas,
7). Registro instrumental,
8). Observacion,

9). Anélisis formales.

Las técnicas de intervencién para resolver problemas son:

1). Técnicas fenomenoldgicas, psicodindmicas y conductuates,
2). Sensibilizacion,

3). Educacién psicomotriz,

4). Dindmicas de grupo,

5). Manipulacién ambiental,

6). Retroalimentacién biol6gica,

7). Publicidad y propaganda.

Posteriormente en San Luis Potosi, en el afio de 1984, se realizaron otros talleres, en donde se
definieron las funclones del psicélogo de la sigui

DETECCION: Identificacién de problemas que requieren de pra ion, ori ién o
tratamiento psicolégico.

EVALUACION: Proceso si atico por plar el lineami obtencién de
informacion (il para las posibilidades de decisién,

PLANEACION: (dentifica necesidades, establece prioridades de accién, detecta y
consegue los propésitos y finalidades, estableciendo métodos, diseflando programas de
intervencién.

INTERVENCION: Aplicacién de métodos y procedimientos disefiados para el para el
cumplimiento de objetivos establecidos.

REHABILITACION: Proceso de reestructuracién, reduccién y/o establecimiento de
comportamientos que se han visto alterados por diversas causas.

INVESTIGACION: Bulsqueda de determinantes y causas de un fenémeno o proceso
psicolégico utilizando {a teoria, la técnica y el método cientifico pertenecientes a la
disciplina.
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PREVENCION: De acuerdo a los resultados de la evaluacién establece procedimientos
através de los cuales so evita la presentaci6n del problema,

Todo lo anterior esta incluido que en la intervencion y por fo tanto las acciones y los programas
al respecto; requieren del establecimiento de metas concretas, medios (métodos y técnicas),
ras; ademds de determinar las éreas

. h 4ot

p y para alc
especificas del problema que se pretende resolver asi como las técnicas que empleara el
psicélogo.

3.3. AREAS DE APLICACION DEL PSICOLOGO

Posteri nte el q prC al del psicélogo se caracterizd por areas de
aplicacidn, las cuales se i an a continuacién, (R do del taller de Juridica
realizado en Querétaro).

PSICOLOGIA CLINICA

a). Realiza entrevistas psicolégicas,

b). Aplica exdmenes psicotécnicos,

c). Interpreta test proyectivos, pruebas psic
actitudes, valores e intereses,

d). Integra rep psicotécnico

e). Diagnéstica problemas de personalidad, trastornos de conducta y evalda los rasgos
de una personalidad "normal”,

f). Utiliza técnicas psi péuticas o de modificacién de conductas para resolver los
problemas detectados.

g). Asesora y aconseja a personas que soliciten algin tipo de orientacién psicolégica

ios de p alidad,

con respecto a su trabajo, familia o grupos sociales.
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PSICOLOGIA DEL TRABAJO

a). Realiza entrevistas,

b). Aplica test psicométricos,

c). Aplica técnicas proyectivas,

d). Disefia, aplica y evalia exdmenes de conocimientos técnicos.

e). Aplica cuestionarios motivacionales y de i profesionales.

f). Integra reportes psicotécnicos de seleccién personal,

g). Disefia , organiza y coordina programas de capacitacién,

h). Evalua la eficacia de los mismos.

i). Diagnéstica necesidades de cambio social, planificando la organizacién.

i). Disefia, aplica y evalua técnicas de cambio social planificando la organizacién.

PSICOLOGIA EDUCATIVA

a). Realiza entrevistas de evaluacién escofar.

b). Disefia técnicas de evaluacién escolar.

¢). Aplica técnicas de evaluacién escolar.

d). Elabora exdmenes de rendimiento escolar.

e). Asesora a pedagogos en la elaboracién cumicular educativa.
f). Disefa, organiza, y realiza actividades docentes dirigidas a pedagogos y profesores
relacionados a temas educativos.

@). Aplica pruebas de orientacion vocacional.

h). Realiza actividades de ori i0 ional.

i). Disefia material did4ctico.

). Proporciona asesoria a instituciones.
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PSICOLOGIA SOCIAL

a). Realiza entrevistas.

b). Diseila, aplica técnicas de investigacién social como cuestionarios o inventarios.

c). Disefia aplica y evalua técnicas de dinamicas de grupo con fines de mejoramiento
social,

d). Realiza estudios de opini6n publica.

@). Asesora a especialistas en propaganda, publicidad, y los medios masivos de
comunicacién.

f). Diagndstica, interviene y evalia aspectos sociales de organizaciones con fines de
cambio planificado.

g). Dirige grupos de organizaciones o comunidades con
evaluar y mejorar los procesos sociales.

h). Realiza diagndstico y aplicacién de técnicas de evaluacion al cambio de actitudes.

£ nn,

adecuadas para

Hasta el momento se ha caracterizado el quehacer del psicélogo en las distintas areas de
aplicacién, sin embargo no se ha formulado una definicién completa de las actividades que el
psicélogo tiene o deberfa de realizar como profesionista; todo esto es debido a que los
requerimientos de las diferentes dreas son muy extensos y es amplio el campo de trabajo para
la inter i6n profesional del psicélog do en consideracién lo anterior se han
propuesto soluciones teniendo como objetivo principal el de mejorar las condiciones de vida
tanto en forma individual como colectiva.

Considerando lo expuesto es posible decir, que la psicologia social, es una de las areas que
actualmente su campo de investigacién es uno de los mas retadores debido a su objeto de
estudio, los fenémenos psicosociales (los cuales son dificil de describir debido a su
complejidad).
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3.4. EL PSICOLOGO Y LA PSICOLOGIA COMUNITARIA

La psicotogia comunitaria, Hersch (1989), menciona que surgié en 1965, a partir de que un
grupo de psicdlogos se empefio acti te en d ltar programas de salud mental en la
comunidad, este grupo se reuni6 en Boston a discutir el pape) del psicélogo y se llego a definir
como: agente de cambio, analista de sistemas sociales, consultores sobre asuntos de la

comunidad y en estudios en general del hombre en relacién con la totalidad de sus ambientes.

Santor (1958), menciono en dicha conferencia que los psic6fogos pueden dedicar sus mentes
fértites a los problemas que se presentan en la comunidad y no ajustarse demaciado al estilo
clinico-médico, ya que se puede hacer una enorme contribucién social a los acontecimientos
comunitarios.

Pero 1a psicologia comunitaria es relativamente joven, menciona Sanchez Vidal (1891), como
disciplina tedrica, ya que este término comenzé a usarse aproximadamente hace 25 afios en
los E.U, ademas de seflalar que su objetivo central es la cion del id

psicolégico de comunidad; ya que la psicologia comunitaria puede ser vista como una

respuesta de ciertos sectores sociales y profesionales a las demandas sociales, por lo que en
este sentido, esta disciplina es un frente de respuesta y renovacién social ante problemas a
nivel de comunidad.

Por lo tanto menciona Sanchez Vidal, que es necesaria la formacién en psicologia
comunitaria a los psicélogos, ya que se insertan a trabajar bajo los servicios de orientacién de
contenido comunitario: Tercera edad, drogas, problematica familiar, delincuencia, intemos

p y salud mental; ya que con estas
problematicas es posible que aurmente la demanda de este profesional .

larios, ginacién urbana, asi i

8. Hersch,C.1969."Salud mental y accidn sociul. American phychologist.pp2d.
9. Santor.1958.En Sinchez Vidal.1991,
10. Sanchez, Vidal 1991, "Psicologi ituria™. Barcelons. Ed.PPU.,
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Sin embargo en paises como México, Ia psicologia de la comunidad todavia tiene que vencer
resistencias, en particular dreas como psicologia de la salud, (a excepcidn de algunos planes
de estudio que siguen dejando fuera necesidades de las mayorias y continuan preparando
psicélogos para atender p des de tipo individual).

mente

Pero tal vez la principal (imitacién de la psicologia de la comunidad en México es la falla de
proyaccién a nivel al; a pesar de que puede contribuir a la solucién de los grandes
problemas socicambientales, educativos, laborales y de salud, prevencién de catastrofes, e

intervencién en situaci de i

Por lo tanto, mientras que en paises como Estados Unidos la psicologia de la comunidad nace
dentro del cont de las necesidades y probl de salud mental, en México toma impulso
de la acclén social de grupos tanto organizados como informales, principalmente los
auspiciados por las universidades e institutos de educacién superior, en donde han surgido
aportaciones importantes desde los aflos sesentas, de las cuales algunas se mencionan a
continuacién:

El Instituto T égico y Estudios Superi de Occid! (ITESO), fue una de las primeras
universidades mexicanas que adoptaron los modelos de (a psicologia comunitaria, guiando la
participacién en la formacién de estudiantes por medio de cursos i i igaci y

otras experiencias académicas, entre estas se encuentran:

- C. Hernéndez (1985, en Gémez del Campo), que recopila a!, de sus experiencias de
supervicién de inter i de di de psicologia itaria en colonias popu! y
estudia el efecto psicélogico que tiene en ellos el contacto con la realidad sociat.

- Martinez, Piana (1986,en Gémez del Campo), efectua un ensayo sobre la aplicacién de la
psicologfa preventiva a la educacién.

- Antonio, Aguilar (1988, en Gémez del Campo), participa en experiencias de intervencién del
psicélogo en éreas rurales del Estado de Tabasco.

11. Hemande2,C.1985. En Gémez dei Campo, Estrada.1994.°F glade la l ¢
12 Martinez, Plana.1986. En Gomez del Campo. 1994,
13. Antonlo, Aguilar.1988. En Goméz del Campo, 1994,
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- Moch, Leiferman (19088, en Gémez del Campo), hlscmo la instrumentacién det “Centro de
Desarrolio de la Comunidad® como una opcién para ‘el cambio social desde la perspectiva de la

psicologia comunitaria.

La Universidad Aut de Coahuila (UAC), seﬁﬁn Reid, Aguilar (1991, en Gémez del
Campo), desde los afios 70's la UAC ha trabajado en distintos programas de desarrollo de la
comunidad y en la investigacidn psicosocial. Quintanijila y sus colaborad (1980, en G6

del Campo), se han especializado en la formacitn de ‘paraprofesionales y promotores
comunitarios mediante distintos programas que se han instrumentado a través del Centro de
Desarrolio comunitario “El girasol®.

La Universidad ib i (UIA), realiza en su plan de estudios desde 1980, la psicologia
de la comunidad Ia cual es impulsada a través de la aplicacién del método de psi idad
de Cueli (1975).

En la Universidad Nacional A de Méxica (UNAM), se han realizado tambien
importantes aportaciones a la psicologia de la comunidad, entre estas se encuentran;

- Tamayo,Pérez.(1983). El desarrollo comunitario eén una colonia de paracaidistas, una
altemativa metodoldgica.

- Aguilar,Dfaz.1989. La funcién del psicélogo en el primar nivel de atencién a la salud mental,

- Calva, Sanchez.(1895). Percepcién del trabajo del psicélogo en un programa de desarrollo
comunitario y su impacto en ta comunidad.

14. Moch Leiferman.1988.En Gémez del Campo,op,cit.

15. Reid, Aguiar. 1991, En Goméz del Camipo, op.cit.

16. Quintaniia L. 1991. En Gémez del Campo

17. Cueli,J. 1975, “Psicocomunidad™ Méxica Prentice-hall.

18.  Tamayo,P#rez.1980°El dessnollo comunitaric en una colonla de paracaldistas.Una  aRermnativa

metodolégica™ UNAM.Tesis Lic. en Psicologla.

19, Aguitar,Diaz.1989."La funcién del psicolégo en el prinier nivel de l(et\ck‘tn a la salud mental”. UNAM. Tesis Lic. en Psic,

20. Caiva,S4nchez.1995. “Percepcion del trabajo de! psicdlogo en un prog de t y su impacto en la
.UNAM. Tesis L deF
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Sin embargo ademds de (a UAC, ITESO, UIA, Ia UNAM, la UAM y otras universidades como la
de Veracruz, Sinaloa, Morelos; pusbia y Sonora, los psicélogos se encuentran trabajando en
comunidades que a la vez que adoptan una postura critica frente a los métodos tradicionales,
se percatan de sus proplas limitaciones; sin embargo es importante explorar alguna forma de
investigacion participativa, con un giro de tos métodos cuantitativos de invetigacién, hacia la
investigacion cualitativa y extender el interés mas alla de los problemas inmediatos para incluir
tanto el futuro como el pasado de la idad, para asi lograr nuevas formas de
participacion.

Sin embargo el rol del psicélogo en ia intervencién social y comunitaria es un tema clave,
urgente y problemaético al mismo tiempo. Clave por plantear la cuestién respecto a la identidad
profesional y social del psicélogo de la comunidad, por otro lado se plantea 1a cuestién

lada, de las comp ias funcionales, propias o compartidas, tas cuales le coresponden
al psicélogo en el “reparto” resultante entre las diversas profesi que b do en
ese campo, tales el caso de profesionistas de trabajo social, salud publica, sociologia,

medicina, econdmistas, etc.

Es urgente, por que existe una p por tos psicédlogos, por lo que es
indispensable tener un apoyo tedrico-operativo que orienten su actividad en una direcci6n clara
@ “inequivocamente® psicolégica.

El tema ,es problemético por las propias caracteristicas de la psicologia comunitaria, que de
alguna manera dificultan (o complican al menos) la delimitacién del rol del psicélogo
comunitario. Por lo que la juventud de la psicologia comunitaria y su competicién con otros
profesionales lados, son fi rincipales del probl

P

Sin embargo la formacidn del psicélogo de 1a comunidad, ha pasado por varias etapas, desde
{a preparacién informal que recibieron directamente en el campo los primeros psicélogos de la

comunidad hasta los prog que | fi tas uni idades en diversos palses;
riormente se ha seflalado los probl y limitaciones derivados de la formacién de los
psicélogos, por ejemplo el psicélogo experi tal se ha i do mas por la investigacion y

sus resultados que por los problemas mismos y por las poblaciones detectadas, algo similar ha
ocurrido con los psicélogos sociales que cuetan con herramientas para inveligar procesos y
comportamiento social, pero no estan igualmente capacitados para el disefio, instrumentacion y
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evaluacién de programas de intervencién. El entrenamiento del psicélogo de la comunidad trata
de cubrir estas y otras deficiencias de la preparaci6

de los p gos en distintas dreas.

A contin se exp algunas isticas deseables para configurar el pérfit del
psicélogo de ia comunidad, ya que seria conveniente que [os programas de formacion faciliten
en los participantes a adquisicién y el desarrollo de las siguientes capacidades, actitudes y
valores,de acuerdo a lo planteado por Gémez det Campo (1994):

1).- ldentificacién con los val que p ve lap gia de la comunidad, especlalmente
con el compromiso de procurar la justicia social en el ejercicio de su profesién,

2).- Ap a la experiencia y al di pefio de nuevos roles profesionales.

3).- Habilidades para facilitar la comunicacién interpersonal y grupal.

4)- Respeto y sensibilidad para tratar a las personas dentro de su proplo contexto
socioambiental, sin manipular ni violentar su proceso.

5).- Capacidad de facilitar procesos de cambio a nivel de sistemas sociales.

6).- Estilo democrético de liderazgo y disponibilidad para compartir el poder con otros

P "

p y conla

7).- Interés por la i igacid llacada, d Ilando estrategias de investigacion.

9 L

8).- Capacidad para anticip y p!

9).- Resp bilidad y capacidad para tomar desiciones en forma autonoma cuando la
situacidn lo requiera,

10).- Capacidad para ser ablerto y ac ble de (a diversidad de credos, razas, clases sociales

y costumbres de los seres humanos.

21, Gémez del Campo Estrada. 1994."Psicologla de la Comunidad®.Universidad (beroamericana.



11).- Conocimiento y valoracién de los métodos y técnicas de la prevenci6n primaria.

12).- Sélida formacion tetrica en diversas 4reas de la psicologia comunitaria y disciplinas a
fines, que le permitan conceptualizar y sistematizar la experiencia derivada de la préctica.

13).- Capacidad para vencer obstaculos y trabajar bajo presién.

14).- Apertura para comparrtir y revizar su experiencia personal cuando sea pertinente tanto en
sesiones de supervicién como en experiencias de entrenamiento y de intervencién en la
comunidad.

15).- Capacidad para integrar teorla, practica y experiencia personal en una actitud permanente
de promiso con las p y con la sociedad en general.

16).- Capacidad para desempefar su profesién de modo ético y responsable,

Seflala Sdnchez Vidal (1991), que un ro! se construye tanto desde la formacion académica (la
transmisién de conocimientos y habilidades) como desde la situacién de la préaxis real que
viene a ser muy condicionada por el estatus de prestigio e implantacién social de la profesién.

Rappaport(1975), esta de acuerdo respecto a las caracteristicas basicas del rol del psicélogo
comunitario y menciona que estas serian, en mayor medida: La complejidad y la diversidad,
cardcter mas social y educativo, generalismo y flexibilidad y facilitacién dinamizacién, por lo
tanto el psicét itario es un trabajador, el cual se involucra con grupos y comunidades
con un marco de referencia a establecer desde una relacién cooperativa con la comunidad.

Para que sea realizado con éxito dicho rol, es indispensable, describe Bennet (1966); que el
psicélogo debe de poseer conocimientos acerca del cuestionamiento cultural y ser capaz de ver

22. Sinchez, Vidal 1991.0p.cit.
23, Rappaport.1975."Aspectos humanos de Ja forma urbana”. Barcelona.Ed.Gustavo Gil.
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los problemas desde el punto de vista de los afectados. Ya que el aobjetivo principal de la
intervencion del psicologo s el de participar como un agente indirecto al cambio social, esto es
como uno de los que intervienen en el proceso de cambio, pero participando como facilitador,
catalizador o dinamizacién que con sus conocimientos sobre si as de motivacién h
dinamizacién grupal, conflicto y cohesion psicosocial posibilita y energetiza los procesos de
cambio y transformaciones existentes en el propio medio social.

24, Bennet,C. y col.1966.En Sdnchez ,Vidal.1991,
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CAPITULO IV

ACTITUDES

El mundo en el que estamos viviendo esta efizado de etiquetas, se ha categorizado,
especialmente como resultado de lenguaje y de cultura, en diferentes objetos, hechos. Sin
embargo es sorprendente que ia percepcién del mundo esta tan dirigida hacia las personas y

14 "

que la percep de los suj esta muy deter

por su significacién que tiene para los
Individuos, por tal razén se analizaran algunos de los elementos involucrados en las actitudes,

En primer lugar por que las actitudes constituyen valiosos elementos para la prediccién de
conductas, ya que a través de conocimientos sobre las actitudes de una persona en relacién
con diferentes objetos, permiten que se puedan hacer inferencias acerca de su conducta.

En segundo lugar por que las actitudes desempefian funciones especificas para cada uno de
los individuos, lo que ayuda a que se forme una idea mas estable de la realidad en la que
vivimos,

En tercer lugar por que las actitudes son la base de una serie de situaciones sociales, como las
relaclones de amistad y de conflicto; por ello se promueve el bienestar general, en donde es
necesario el cambio de actitud de los individuos, con el objeto de hacerlas compatibles con la
obtencion de bienestar colectivo.

4.1, DEFINICIONES DE ACTITUD

Es necesario tomar en cuenta que fa actitud social se considera como un sentimiento a favor o
en contra de un objeto social, el cual puede ser una persona, un hecho social o cualquier
producto de la actividad humana, (de acuerdo a Rodrigues, 1971). Por lo anterior

1. Rodrigues. 1971."Psicologia social”. México. Ed. Trillus.
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se puede observar que el término de actitud es de cardcter muy general, ya que no esta libre
de controversias, a pesar del destacado papel que han ocupado en la psicologia social, por o
tanto es importante profundizar el estudio del concepto de actitud.

Allaport (1935), reunié mas de 100 definiciones de actitud, de las cuales algunas fueron
rechazadas, pero tomando en cuenta estas, llego a la siguiente conclusi6n:

La actitud es un estado menlal y neurolégico de atencibn, organizando a través de la
experiencia y capaz de ejercer una infl la directiva o di sobre /a respuesta efectiva
del individuo a todos los objetos y situaciones en las que esta relacionado.

Murphy y Murphy (1935), consideran que la actitud como una respuesta afectiva,
relath te estable en relacién con el objeto.

Doob (1947)(4), con orientacién conductista, define la actitud como una respuesta
implicita capaz de producir lensién, iderada Imente significante en la sociedad del
individuo; por lo tanto esta definicién hace alusién a la ducta en forma

Por otro lado en su manual de psicologia social, Krech y Crutchfiet (1948)(5), definieron
a la actitud como una organizacién duradera de pr tivadores, emocionales,
P P y cog itivos, en relacién con en mundo en donde se mueve la persona.

Campbell (1950)(6), afinrma que la actitud soclal es /a consistencia de la respuesta a los
objetos sociales.

Smith, Bruner y White (1856)(7), definen la actitud como sindni de opini6 fial

(al d

que es una predisposicién a experi de ciertas formas a una determinada clase de
objetos, con un efecto caracteristico;, ser motivado en diferentes formas por esta clase de
objetos; y actuar en forma caracleristica en relacién a dichos objetos.

2. En Rodrigues.1971,0p.cil.
3. Murphy y Ne b.1935, “Psicologla social experir 1".Aféxico. Trillas.
4.5,6,7,. En Rodrigues 1971,
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Segun Coon (1987, en Rodrigues)(8), sefiala que la actitud es igual & creencias, mas emocion,
mas accion, y que los efectos de las actiudes estdn Intimamente ligados a la manera de como
las personas conciben el mundo y actiuan con respecto al mismo, los gustos, las amistades,
volos, preferenclas y objetivos reciben la influencia de las actitudes.

Por otra parte, de los manuales de psicologia, se d las sigui d i de
actitud:

1. Un sistema duradero de evaluaciones positivas y las negativas, sentimientos
lonales y ias en favor o en contra, esto con relacién a un objeto social

Krech, Crutchfield (1962)(9).

2. Ciertas regularidades en los sentimientos, pensamientos y predisposiciones del

individuo para actuar en relacién con algin aspecto de su ambiente. Secord y

Backmann (1964)(10).

3. Una disposicién a actuar do aparecen las circunstancias.Bown (1965)(11).

4. Se refleren a las posiciones que la persona adopta y prueba acerca de los objetivos,

contre ias, p , grupos o instituciones. Sheriff (1965)(12).

5. Desde el punto de vista cognitivo, la representa una organizacién de cognici

poseedoras de valencias, desde el punto de vista de la motivacién, la actitud presenta

un estado de atencion a la presentacién de un motivo. Newcomb y Turner (1985)(13).

6. Es el resultado de la combinacién, en un silogi de una premisa constituida por

una creencia y de otra constituida por un valor; las actitudes son, esencialmente,

valores derivados de otros valores, que son mas basicos o que fueron internalizados

con anterioridad en el proceso de desarrollo. Jones y Gerald (1967)(14).

7. ES una organizacién relativamente duradera de creencias acerca de un objeto o de

una situacién que predispone a la persona para responder de una determinada forma

Rockeach({1969)(15).

8. Una coleccién de cogniciones, creencias, opiniones, y

hechos,(conacimientos),incluyendo las {uacione: imientos) positivas o
gativas, todos relacionados describiendo a un tema central. Freedman, Carl Smith y

Sears (1970).(16).

8,al 16.En Rodrigues.1971.
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Por lo tanto se puede contextualizar a las actitudes como una organizacién duradera de
creencias y cogniciones en general, dotada de una carga afectiva en favor o en conira de un
objeto o de un individuo definido, que predispone a una accién coherente con las cogniciones y
afectos hacia dicho objeto o individuo, las cuales se encuentran en un contexto social.

4.2, FORMACION DE LAS ACTITUDES

Es necesario establecer como se forman {as actitudes para precisar el concepto; al respecto

i difi f basicas de adquirir las actitudes, algunas veces por contacto directo
con el objeto de la actitud o con otras personas que mantienen ia misma actitud. También se
puede adquirir por los efectos de crianza; sin embargo existen otros factores que contribuyen a
la formacidn de aclitudes, como son {a escuela, los grupos de comparendos, medios de
comunicaci6n; los cuales también influyen en el aprendizaje de conductas culturales ligado al
proceso predisposicion.

Y P P

A conti los que influyen en la for de dicha organizacién

duradera de creencias y cogniciones en generat, y cuyos efectos se defan sentir también sobre

el tipo de afecto que se forma respecto al objeto ido, concediendo a dicho conjunto la
istica de predi al individuo a minados tipos de conducta.

14

se

det

Con este objetivo, se p diversos enfoq que destacan diferentes factores
bésicos para la formacién de actitudes.

El enfoque funcionalista, especificamente la posicion de Kelman (1961)(17), sefiala que a
través del proceso por el cual una persona cambia de actitud, lo constituye también la
formacién de las actitudes. Kelman (1961); sedala tres procesos de influencia social que puede

q TSR 4

ser e} por los sig Aceptacion, identificacion e internalizacién.

La influencia social que se obtiene a través de la aceptacion, es aquella que se registra cuando

17. Kelman.1961.En Rodrigues.
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una p pta 1a infl ia ejercida por otra persona o de dicho grupo; respecto a la
identificacién, segin Kelman (1981), una persona adopta una conducta que se deriva de otra
persona o grupo, por que dicha conducta se encuentra asociada a una relacién con dicha
persona o grupo, que es en si misma compensatoria en vista de la 6n de la p

respecto a dichos puntos de diferencia; es decir las actitudes asl formadas dependen de los
puntos de referencia y no son exhibidas. Y finalmente, |a internalizacién, se registra cuando
una persona acepta una influencia por que dicha influencia es congruente con su sistema de

valores.

El enfoque basado en la nocién de congruencia cognoscitiva repr do por R berg
(1960, en Rodrigues), consiste en afirmar que existe una esirecha vinculacién entre (as
creenclas acerca de un objeto y el afecto prodigado de dicho objeto. En consecuencia, cuando
existe coherencia entre los componentes cognoscitivos y afectivos de las actitudes estas se
forman de manera estable y duradera, sin provocar tensién, y sin motivar ningin cambio; lo
opuesto se verifica en el caso que no exista coherencia, dificultando la formacién de las
actitudes, que solo se estructuraran definitivamente cuando un estado de congruencia entre
dichos elementos sea alcanzado.

El enfoque basado en la teoria del refuerzo, Doop (1947, en Rodrigues), considera a la actitud
como una respuesta implicita y su formacién sigue el paradigma de los teéricos del
aprendizaje, relativo a la adquisicion de determinadas respuestas. Para Doop, existe un

estimulo que a una resp p (actitud) y que
explicita,

con una

Ademés de los diversos enfoques tedricos relativos a la formacion de las actitudes, es
menester ar el papet d y por las
situaciones ambientales en su formacién. En los estudios realizados por Smith, Bruner y White
(1956, en Rodrigues) demuestran que las actitudes son parte integral de la personalidad y en el
andlisis de diversos casos, estos autores demuestran la interrelacién existente entre las

'™ Aod T

por las ¢ isticas de per

caracteristicas de la personalidad y la actitud; ademas Rokeach(1960, en Rodrigues) afirma

18. Rosenberg.1960. En Rodrigues.
19. Doop.1947.En Rodrigues.

20. Smith.1953.En Rodrigues.

21. Rokeach.1966. En Rodrigues.
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sociales p un papet

queb ademéas del aspecto caracterolégico, las
importante en {a formacién de las actitudes.

Por lo tanto para entender por que algunas de las actitudes parecen tener mas influencia que
otras, hay que reconocer que las actitudes son en general, apoyadas por componentes
emacionales, representando asi un fuerte sentimiento de gusto o aversién que no tienen
respaldo en los hechos o en las acciones; dado que las actitudes, los prejuicios,, las creencias y
valores son determinantes de las acciones de una situacién especifica, por ello se establece
que existen grandes diferencias entre las actitudes que se expresan en privado y en
comportamiento manifestado, ya que por lo general no se actia libremente para expresar las
actitudes mas sélidas.

4.3, COMPONENTES DE LAS ACTITUDES

Sin embargo las definiciones presentadas, se caracterizan por tener en comun ftres elementos,
los cuales revisados continuacién:

COMPONENTE COGNITIVO

Para que exista una carga afectiva en favor o en contra de un objeto social definido, es
necesarioc que exista también una representacién cognoscitiva del objeto. Las creencias y
demas componentes cognitivos ( el conocimiento, la manera de encarar al objeto, etc))
relativos al objeto de una actitud, constituyen el componente cognoscitivo de la actitud.

La representacién cognoscitiva que la persona tiene como objeto social es vaga o eménea.
Cuando la representacién cognoscitiva es vaga en su efecto con relacién al objeto tendera a
ser un poco intensa, sin embargo, cuando es errénea, esto en nada afectara a la intensidad del
efecto, el cual serd consistente respecto a la representacion cognoscitiva que la persona tiene
del objeto,
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COMPONENTE AFECTIVO

Para Fishein y Raven (1962, en Rodrigues), el componente afectivo, es definido como
el sentimiento en favor o en contra de un determinado objeto social, es [0 Unico que realmente
caracteristico de las actitudes sociales. Para Fishein, las cr ias y las conduct iadas a
una actitud son apenas elementos a través de {os cuales se pueden medir las actitudes, pero
no forman parte de la misma, Considerando que ia actitud es una variable intercurrente y como
tal, sujeta a diferencias a partir de un hecho no directamente observable; se mide a través de
los hechos observables con ella relacionados.

COMPONENTE CONDUCTUAL

Las aclitudes poseen un componente activo, las conductas coherentes con las condiclones y
fos efectos relativos a los objetos actitudinales.(Rodrigues,1971). La relacién existente entre la
actitud y 1a conducta constiluye uno de los motivos que hicleron merecer a las actitudes

especial i6n de los psicélog iales. Debido a este carécter instigador, las actitudes
pueden ser ideradas como b 1 para la predicclén de la conducta
manifestada.

A continuacién se realizard una integracion de los tres componentes de la actitud, para
entenderio mas claramente.

La coherencia intercomponente de la actitud, se encuentra 1 cuando la p tiene
una actitud exirema, sea positiva o negativa. Las creencias firmemente sostenidas se
acompafian por lo comiin de los hébitos y respuestas sélidamente establecidas en la conducta.
Si existe coherencia entre los componentes, el individuo mostrara una tendencia a modificar la
actitud con el fin de restaurar el estado de congruencia. Este principio esta implicito en el uso
de nuevas informaciones para producir cambios de actitud.

22. Fishein y Raven.1962. En Rodrigues.
23. Rodrigues,A. 1971."Psicologla social”.México. Trillas,
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Un segundo punto lo constituye el nivel de diferenciacién y de complejidad de los tres
componentes de Ia actitud en los individuos. En un nivel poco profundo, el componente
afectivo de la actitud puede implicar simplemente guste o disgusto @ propdsito de |a idea;
mientras que otro puede tener un sistema de creencias amplio y detallado, producto de un
contacto con los argumentos en pro y en contra de la misma idea.

La complejidad y la fuerza de los componentes tiene importantes implicaciones para el
desarollo y 1a modificacién de una actitud.

Aunque usualmente existe una coherencia entre los componentes afectivo y cognoscitivo, la

relacién entre estos y el portamental, p a do inconsciente. Ya que se supone de
ordinario, puesto que las actitudes son predisposiciones evaluativas que determinaran o
dirigirén las conductas de la persona. Pero |a gente no siempre actia de do con lo que
cree, las actitudes y la duct '8 do grandes discrepanci

Las personas tienen actitudes en relacién a d inados obj de una situacidn tat. € hecho
de que poseen actitudes en relacion a ciertos objetos sociales y a clertas situaciones en las que
se involucrados; explica ciertas incongr | parent i! istentes entre la

actitud y la conducta,

No abstante, estas divergencias no deben en realidad sorprender pues esta relacion esta

determinada no solo por las actitudes sino también por fact xt de la situaci6n social
inmediata.Otra razén es que el tipo de actitud que subyace en el prejuicio. Las actitudes
"intelectualizadas” son ricas de creencias y tipos, pero de tendencias reales de
acclon.

Si en una actitud en particular hay poca orientacién a la accién hay pocas razones para esperar
coherencia entre las creencias, los sentimientos y la conducta real,

La discrepancia entre la actitud y fa accién es particularmente importante en el terreno de

cambio de una actitud, Mient es relati te fértil cambiar de creencias mediante
comunicaciones e informaciones persuasivas, como en el caso de 1a creencia muy extendida
del que fumar es daiiino, las acci SON muy resi al cambio y la gente sigue fumando

tanto como siempre; ademas cuando se cambian actitudes u opiniones por medio de impacto
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momentdneo de una comunicacidn persuasiva o de una nhueva experiencia, el cambio es
intrinsecamente inestable.

Mientras que no hay factores del medio que esfuerzen y mantengan el cambio de actitud, no
hay probabilidad de que este cambio de actitud, no induzca a otro paralelo en la conducta,

Puesto que las actitudes tienden a ser privadas mientras que la conducta es publica, es la
conducta que esta més sujeta a la presién social. Estas caracteristicas de la conducta la hacen
mas resistentes al cambio que las actitudes, puesto que esta anclada a una red de
compromisas con otra gente y, bajo ciertas condiciones es mas facil de cambiar puesto que es
mas simple el provocar que obligar a la conformidad conductual, que a la conformidad de
actitud. Las representaciones entre la actitud y la accién; entre cambio de actitud y camblo
pueden comportarse de modo muy diferente. El conocimiento de (a actitud de una persona no
asegura siempre el éxito en la prediccién de sus acciones.

Sin embargo las actitudes tienen una base funcional, en el sentido de que una opinién
especifica puede desarrollarse y mantenerse para satisfacer una necesidad social importante
para la persona. Las actitudes constituyen el fundamento de los modos de conducta constantes

respecto a objetos 3 p durante un periodo de tiempo. El individuo
adopta su actilud de acuerdo af medio soclal en que se desenvuelve.

A interés de la presente investigacion se averigué acerca de investigaciones realizadas con
respecto a la actitud del individuo hacia el psicélogo, en la UNAM, hay diversas investigaciones
en lo que actitud se refiere, pero en relacién a las actitudes hacia la labor del psicélogo, solo se
encontraron dos estudios semejantes al que se p ta, uno es elaborado por Gutié y
Pozos (1983), y el de Diaz Najera (1986).

El primer trabajo investigd acerca de las actitudes de la comunidad hacia fa
enfermedad mental y hacia el rol del psicélogo, la cual fue realizada en la Colonla Ruiz
escolaridad, religién,

1 Arni

Cortinez, en una muestra que variaba en to a nivet

18. Gutierrez,R. y Pozos.1983."Aclitud de la idad hacia In dad mental y hacia el rol de!
psicdlogo” . UNAM. Tesis.
19. Diaz,Nojara,R.1986.”Estudio expl io sobre las actitudes de los psicol clinicos”,UNAM. Tesis.
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sexo, estado civil y edsd. Concluyeron en este esludio que en esa comunidad hay un
desconocimiento considerable acerca de la labor que realiza el psicélogo, no existe aceptacién
hacia consultar a este profesionista, y en caso de existir problemas se observo que los amigos,
médico general, psiquiatra y sacerdote estan prioritariamente antes que el psicélogo entre ia
preferencia de la gente.

La segunda investigacidn realizada por Diaz Najera en 1986, es un estudio
exploratorio sobre las actitudes hacia los psicélogos clinicos, asi como sus opiniones respecto a
su preparacién y profesion, se encontré que la mayoria de los profesionistas como enfermeras,

dores,abogados,etc, d las actividades que deben realizar un psicélogo clinico.

Sin embargo, se han realizado investigaciones en cuanto a desarmolio de la comunidad en el
dmbito de sociologia, médicos, salud mental etc; pero no se encontrd alguna investigacion que
trate acerca de la actitud de la c« idad hacia el psic6l en un programa de desarrollo en

la comunidad; por tal raz6n surgit 1a i de realizar la p investigacion con el fin de

q

presentar informacién relevante dentro del &mbito de la psicologia en comunidad.
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CAPITULOV

INVESTIGACION: ACTITUD DE LA COMUNIDAD HACIA EL TRABAJO DEL
PSICOLOGO EN UN PROGRAMA DE DESARROLLO
COMUNITARIO

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Los objetivos a seguir en ia investigacién son los siguientes:

- Conocer la actitud de la comunidad circundante al Centro de Seguridad Social 1gnacio
Zaragoza " hacia el psicélogo.

- Conocer la actitud de la comunidad circundante al Centro de Seguridad Social 2aragoza”
respecto al trabajo del psicdlogo en un programa de desarrolio comunitario,

- Definir el pérfil del psicélogo en cuanto a su paricipacién en un programa de desarrollo
comunitario,
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METODOLOGIA

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Las condiciones sociodemograficas de la comunidad circundante al Centro de Seguridad Social
“Ignacio Zaragoza “del instituto Mexicano del Seguro Social influirdn en la actitud hacia la
labor y rol del psicélogo , en un programa de desarollo comunitario.

HIPOTESIS

Si las condiciones sociodemograficas de la comunidad circundante al Centro de Seguridad

Social “Ignacio Zaragoza “del IMSS influyen, ent an dif {a hacia la actitud
hacla la labor y rol del psicélogo, en un programa de desarrollo comunitario.

DEFINICION DE VARIABLES

Variable dependiente:
Conocimiento del rol del psicdlogo en un programa de desarrollo comunitario.Esta conformada
por las respuestas obtenidas de la comunidad, respecto al conocimiento de la labor det
psicdlogo y su rol dentro de un programa de desarrolio comunitario. Al ser aplicado un
cuestionario tipo Likert.

Variable independiente:

La tas dici iodemogréficas de la poblaci6n, las cuales se especifican a
continuacién:

Edad: Es el tiempo cronolégico de vida de los sujetos medidos en afios.

Sexo: Género de sujetos.

Ocupacién: Labor que realizan los sujetos la mayor parte del tiempo.

Escolaridad: Educacidn recibida académicamente.

Estado civil: Estado legal de los sujetos de la muestra.
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METODO

TIPO DE ESTUDIO: Por el tipo de Investigacitn, se trata de un estudio de campo descriptivo,
De campo debido a que el escenario en donde se llevo a cabo la aplicacidn del instrumento fue
en las instalaciones a donde asisten a clases los sujetos de la muestra; y descriptiva ya que
unicamente se pretende conocer la actitud de la comunidad hacla el rol det psicélogo deniro de
un programa de desarrolio comunitario.

DISENO: Se uliliz6 un disefio cuasiexperimental; de grupos intactos ya que se carece de un
control total de las variables.

POBLACION: La poblacién (aproximadamente de 150 sujetos), corresponde a la comunidad '
que asiste a las actividades que se imparten en el Centro de Seguridad Social “Ignacio
Zaragoza" del Instituto Mexicano del Seguro Social.

MUESTRA: La muestra participante consta de 60 sujetos mayores de 16 afios, socioalumnos

del Centro de seguridad Social "Ignacio Zaragoza“.la cual se p de sujetos de sexo
(masculino y femenino), con un rango de edad de 168. a 60 afios , un nivel de escolaridad de
primaria a licenciatura, ocupacién (cualquiera), y dos civiles que van de solteros, casados o
viudos.

TIPO DE MUESTREO: La muestra fue seleccionada por un muestreo no probabilistico de
cuota, eligiendo a 60 suj para el dio a juicio del investigador.

SITUACION EXPERIMENTAL: Ei lugar en donde se llevo a cabo la investigacion fue en las
instalaciones del Centro de seguridad Social “Ignacioc Zaragoza" del IMSS; especificamente en
las aulas en donde se imparten las actividades.
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INSTRUMENTO: Se utilizé un cuestionario de conocimiento hacia el rol del psicélogo en un
programa de desarrolio comunitario, teniendo como contenido cuarenta reactivos cerrados y
con una ficha de identificacién. Para obtener confiabllidad y validez del instrumento, se piloteo
con una muestra seleccionada de forma intencionada; se procurd, que estuviera constituida por
sujetos de diferente edad, escolaridad, ocupacién, estado civil y sexo: siempre y cuando fueran
mayores de 16 afios, conformando, asi l1a muestra para el piloteo de 30 individuos. Al
cuestionario se le agrego la siguiente indicacién:

" Este tionario esta en proceso de avaluacién por lo que se le pide su cooperacién
para aprobario o ajustario si es necesario, ya que serd un instrumento de la
investigacion:Actitud de la comunidad hacia el rol del psicélogo. GRACIAS POR SU
COOPERACION".(Ver anexo 1)

Una vez efectuado lo anterior, se analizaron los resultados oblenidos de forma cuantitativa y
cualitativa;se realizé 1a prueba estadistica Ji Cuadrada, en donde se obtuvieron diferencias en

to actitudes dependiendo de la condici6 lod grafica, blén se detectaron
problemas respecto a redaccién, lo que dio lugar a modificar el instrumento estructurando los
reactivos no entendibles, sustituyendo palab rde al nivel cultural de los suj

El instrumento quedo constituido por datos generales del sujeto, como son: Sexo, edad,
ocupacién, escolaridad, estado civil y actividad a la que asl Ademés se p de 40
reactivos cerrados, organizados de la siguiente forma:

] - | (o]
Los reactivos pertenecientes a esta categoria, se refieren-a lo que hace el psicélogo. Los
reactivos son: 4,5,6,9,14,17,19,20,23,26,33 y 37.(Ver anexo 2).

[o] 1 G JETO
Esta categoria se refiere a cudl es el objeto de estudio del psicélogo (que problemas trata). Los
reactivos son: 10,16,21,25,28,29 y 34.(Ver anexo 2).

CATEGORIA PSICO| -LUGAR
Los reactivos 1,2,18,22,41 y 35, hacen mencién al lugar en donde trabaja el psicélogo.(Ver
anexo 2).



CATEGORIA PSICOLOGO-PARTICIPACION
Los reactivos 3,7,8,11,12,13,15,24,30,32,39 40 son relativas a la participacion de la comunidad
con fas actividades organizadas por el psicélogo.(Ver anexo 2).

El instrumento es un cuestionario de eleccién forzada y est4 constituida por respuestas basadas
en la escala de Likert con cuatro opciones:

A. Totaimente en desacuerdo

8. En desacuerdo.

C. De acuerdo.

D. Totaimente de acuerdo.(ver anexo 2)

PROCEDIMIENTO

Una vez confi do el instr to se procedi6 a su aplicacién; esta fue de forma grupal en
\as instalaciones del C.S.S. “Ignacio Zaragoza" especificamente en {as aulas de la institucién.

Se procuro asistir a los diferentes grupos; entre los que se visitaron fueron: Yoga, bésico
secretarial, tejido, corte y confeccion, bisuteria, metafisica, baile de saldn,
fisicoconstructivismo, acondicionamiento fisico-aerébico y aerobic's en sus horarios
respectivos. Antes de comenzar sus clases se les pedia de antemano su cooperacién,
explicando que ia finalidad de las respuestas, serian datos para la elaboracion del presente
trabajo. A los sujetos que decidian colaborar se les distribuia la hoja del instrumento y un lapiz

plicando que si tuvl alguna duda la expresaran. Ademds se fes daban las siguientes
instrucciones:

* El objetivo del siguiente cuestionario, es el de realizar una investigacién. No existen

puestas tas o i tas, lo que importa es conocer su opinién respecto al psicélogo,
por lo que se lepide no dejar sin resolver alguna pregunta. Los datos son confidenciales. Lea
cuidadosamente las siguientes preguntas y sefiale con una X" su respuesta en el cuadro
correspondiente que mas se acerque a lo que usted piensa® GRACIAS.

Al entregar los cuestionarios contestados, se les agradecia su colaboracién y se daba por
terminada la aplicacién, !a cual durab imad por grupo de 15 a 20

P!
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minutos.Concluida (a aplicacién del instrumento se revisaba con el objeto de verificar que
fueran totaimente contestados.

PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

Una vez terminada la captacién de datos, los cuestionarios se prepararon para la etapa de
procesamiento de informacién, codificando las respuestas del instrumento, asi como las
variables ; se concentro la informacién y se realizo el procesamiento electrénico de la
informaci6n codificada a través del paquete estadistico para las clencias sociales ( SPSS ).

Realizando de esta forma et andlisis de frecuencia de cada uno de los reactivos, informacién
sociodemogréfica y de cada una de las categorias. Posteriormente con el objetivo de buscar
més inf i6n, se pi dié al andlisis de cross tabs, en donde se obtiene la diferencia de
respuestas vertidas por los sujetos.
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PRESENTACION DE RESULTADOS

Una vez terminada la captacién de datos, los cuestionarios se prepararon para la etapa de!
procesamiento de informacién, codificando las respuestas del instrumento. Se concentro la
informacién en hojas apropiadas para el vaciado de datos y se realizd el andlisis de
frecuencias; en donde se incluyen las variables independientes
{sexo,edad escolaridad,ocupacion y estado civil)

Los Itados que se obtuvieron del andlisis de frec ia de las variables sociod gréficas
se presentan a continuacién:

SEXO:

En la sigulente gréfica se puede apreciar que el mayor porcentaje de usuarios de! C.S.S.
Ignacio Zaragoza son mujeres, representando un 55% y los varones representan el 45% de la
muestra.

Gréfica 1. P je de la poblacié

respecto a sexo.

Mujer
55%

Gréfica 1. Porcentaje de la poblacién respecto a sexo.
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EDAD:

Los resultados indicaron que Is mayoria de la poblacién se encuentran en el rango de edad
joven ( de 15 a 25 afios), representando un 45%, el rango de adulto (de 26 a 35 aflos), se
presenta con un 21.6%, el rango de edad madura ( de 36 a 45 afios) aparece con un 25% y
finalmente el rango viejo ( de 46 a 60 afios) representa el 8.4% de la muestra.

Gréfica 2. Muestra la edad de los
usuarios.

@152

Joven
15-25 @26-35

Joven Adulto
45% 036-45
Maduro
2635 uvano
Adulte —_
2%

Gréfica 2. Porcentaje de edad de los usuarios.

ESCOLARIDAD:
Al respecto se presenta el nivel bachillerato con el 31.7%, con un 23.3% secundaria y e} nivel
de primaria se presenta con un 21.7%.

Gréfica 3, Muestra el porcentaje de)
nivel escolar.

Licenciatura Primaria

23% iy QFrimaria |
W Secundaria |
Q Bachillerato

D Licenclatura

Bachillerato Secundaria
2% 23%

Gréfica 3. Muestra el porcentaje de cada nivel escolar.




OCUPACION:
En la siguiente gréfica se aprecia que los usuarios se dedican al hogar en un 35%, estudiantes
el 21.7% y empleados el 43.4% de |a muestra.

Gréfica 4. Muestra el por j
respecto a ocupacion de los usuarios.
comerclante
3% 33% Qestudiante
W@ empleado
O comerciante
empleado
64%
Grifica 4, Muestra el por je respecto a ocupacitn de los 4

ESTADO CIVIL:
Los datos demuestran que la mayoria de los usuarios se encuentran en estado civil casado e}
§1.7%, los solteros representan el 36.7%, viudos el 10% y el uni6n libre el 1.7% de la muestra.

afica 5. M el por J]
respecto al estado civil,
viudo
10% Bcasado
a @unién fibre
soltero casado DO soltero
3% 51% Oviudo
unién libre
2%

Gréfica 5. Muestra el porcentaje, respecto al estado civil de los usuarios.
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El andlisis de frecuencias se hizo con la finalidad de determinar el promedio de respuesta de
cada uno de los reactivos del instrumento por opcién, asignando lo siguiente:

A: Totalmente en desacuerdo
B: En desacuerdo.

C. De acuerdo.

D: Totaimente de acuerdo.

Posteriormente se organizaron cuatro categorias las cuales se muestran a continuacioén:

CATEGORIA 1.Psicélogo-conocimiento. { Qué hace el psicélogo).

CATEGORIA 2.Psicélogo-objeto.( Objeto de estudio del psicélogo).

CATEGORIA 3.Psicélogo-lugar. { Lugar en donde trabaja).

CATEGORIA 4.Psicélogo-participacién.{Participacién de la comunidad en las
actividades organizadas por el psicélogo.

A continuacion se presentan los reactivos pertenecientes a cada categorfa:
CATEGORIA 1. PSICOLOGO-CONOCIMIENTO.(ver anexo 2).

Reactivo 4 -, Psicélogo-conocimiento.
Reaclivo 5 -, Psicélogo-intervencion.
Reactivo 6 -, Psicélogo-preparacién.
Reactivo 9 - . Psic6logo-detecta.
Reactivo 14 -, Psicélogo-observa.
Reactivo 17 -. Psicélogo-entrevistan.
Reactivo 19 -. Psicélogo-consulta,
Reactivo 20 -. Psicélogo-mejora.
Reactivo 23 -. Psicélogo-orienta.
Reactivo 26 -. Psicélogo-organiza.
Reactivo 33 -, Psicélogo-ayuda.
Reactivo 38 -, Psic6logo-resueito,
Reactivo 37 -. Psicélogo-conace



CATEGORIA 2. PSICOLOGO-OBJETO.

Reactivo 10 -. Psic6logo-familia.
Reaclivo 18 -. Psic6logo-perjudica,
Reactivo 21 -, Psiclogo-necesidades.
Reactivo 25 -, Psic6logo-"loco”.
Reactivo 28 -. Psicélogo-drogadiccion.
Reactivo 28 -. Psic6logo-saciales.
Reactivo 34 -. Psicétogo alcoholismo.

CATEGORIA 3. PSICOLOGO-LUGAR.

Reactivo 1 -, Psicélogo-comunidad.
Reactivo 2 -, Psicélogo-instituciones.
Reactivo 18 -, Psic6logo-lugar.

Reactivo 22 -. Psicélogo-escuelas.
Reactivo 31 -, Psicélogo-médico.

Reactivo 35 -. Psicélogo-trabajadora social.
Reactivo 38 -. Psicélogo-trabajo.

CATEGORIA 4 PSICOLOGO-PARTICIPACION

Reactivo 3 -. Psicélogo-participacion.
Reactivo 7 -, Psic6logo-necesidad.
Reactivo 8 -. Psic6logo cooperacién.
Reactivo 11 . Psic6logo-visitado.
Reactivo 12 . Psic6logo-asistencia.
Reactivo 13, Psicélogo-aceptacion.
Reactivo 15 . Psicélogo-pena.
Reactivo 24 . Psicélogc ion,
Reactivo 27 . Psicélogo-recibir.
Reactivo 30 -, Psicélogo-visitaria,
Reactivo 32 -, Psicélogo-coperaria.
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Reactivo 39 -, Psicélogo-util.
Reactivo 40 -, Psicélogo-reatizacién.

Lafi ia de las respuestas de cada reactivo por opcion, se presentan en forma gréfica en
el anexo 3. A continuacidén se muestra se representan en tablas las respuestas obtenidas,
organizadas en categorias,

TABLA 1 CATEGORIA 1. PSICOLOGO - CONOCIMIENTO

TOTAL EN EN DE ACUERDO | TOTAL DE
REACTIVOS DESACUERDO | DESACUERDO ACUERDO
4.~ PSICOLOGO- CONOCIMIENTO 74 22 12 2
[5- PSICOLOGO - INTERVENCION 14 16 27 3
%~ PSICOLOGO - PREPARACION 1 1 30 28
9~ PSICOLOGO - DETECTA 3 1 29 18
14.- PSICOLOGO -OBSERVA 19 5 16
17.- PSICOLOGO - ENTREVISTA 9 BTEe
[19.- PSICOLOGO - CONSULTA 17
30.- PSICOLOGO - MEJORA 1
[ 23.- PSICOLOGO - ORIENTA 1
26.- PSICOLOGO - ORGANIZA ) ]
[33- PSICOLOGO - AYUDA 1 4 S W]
36.- PSICOLOGO - RESUELTO 3 R E T R 1
37.- PSICOLOGO - CONOCE 2 3 37 13

La tabla indica que las respuestas otorgadas se encuentran en su mayoria ubicadas en la
opcién de acuerdo, esto es para los reaclivos ¥ § psicélogo-intervencion, # 6 psicélogo-
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detecta, # 9 psicélogo-preparacién, # 20 psicélogo-mejora, # 23 psicélogo-orienta, # 26
psicdlogo-organiza, #33 psicélogo-ayuda, #36 psicélog ito, y #37 psicélog

Los reactivos #4 psicélogo-conocimiento y #14 psicélogo-observa, se encuentran con 24 y 19
sujetos respectivamente en la opcidn de totaimente en desacuerdo.

Los reactivos #17 psic6logo-entrevista, con 21 sujetos y el reactivo #19 psic6logo-consulta con
27 sujetos, sus respuestas estan ubicadas en a opcion de en desacuerdo.

Por lo tanto se puede decir que respecto a la categoria 1. Psicélogo-conocimiento, la mayoria
de los usuarios opinan estar de acuerdo, ya que se establece que tienen conocimiento de lo
que hace el psicélogo, es decir saben que el psicélogo observa, entrevista, da consulta, ayuda,
organiza, detecta problemas, etc.

TABLA 2. CATEGORIA 2. PSICOLOGO-OBJETO

TOTAL EN EN DE ACUERDO | TOTAL DE

REACTIVOS DESACUERDO | DESACUERDO ACUERDO
10.- PSICOLOGO - FAMILIA 2 6 3t 21
16.- PSICOLOGO - PERJUDICA k1| 15 8 6
[ 21.- PSICOLOGO - NECESIDADES 3 3 29 25
75.- PSICOLOGO - “LOCO™ 33 16 5 6
28.- PSICOLOGO-DROGADICCION ] 9 32 15
29.- PSICOLOGO - SOCIALES 1 5 25 29

Respecto a la categoria 2. Psicblogo-objeto, en los reactivos # 10 psicélogo-familia, #21
psicélogo-necesidades, y #28 psicdlogo-drogadiccién, mas de la mitad de la muestra opina
eslar de acuerdo.

Los reactivos #16 psic6logo-perjudica y # 25 psicélogo 1oco’; #34 psicélogo-alcoholismo, con
31, 33 y 34 sujetos respectivamente, indican estar totalmente en desacuerdo. Por tltimo el
reactivo #29 psicélogo-sociales, 29 suj fialaron estar 1 de acuerdo.
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Por lo tanto en relacion a la categoria 2. Psicélogo-objeto,los usuarios estan de acuerdo que el
psicélogo mejora la vida familiar, detect idades de la poblacién y que es rio que
el psicélogo trabaje en el problema de la drogadiccién. Sin embargo estan totalmente en
desacuerdo en que los psicélogos perjudican, y que trabajen solo con *locos”.

TABLA 3 CATEGORIA 3 PSICOLOGO - LUGAR

TOTALEN EN DE ACUERDO | TOTAL DE

REACTIVOS DESACUERDO | DESACUERDO ACUERDO
T.- PSICOLOGO - COMUNIDAD 1 s 24 30
2.- PSICOLOGO - INS TITUCIONES 21 25 10 4
18~ PSICOLOGO - LUGAR 3 9 3 13
|32 FSIco10G0 “FSCUTIAS 0 4 16 40
31.- PSICOLOGO - MEDICO 1 s 25 29
35.- PSICOLOGO - TRAB, SOCIAL 2 8 30 20
38.- PSICOLOGO - TRABAJO 1 6 27 26

Respecto a la categoria 3. Psicélogo-lugar, en los reactivos #1 psicélogo-comunidad con 30

jetos y #31 psicdlogo-médico con 29 sujetos, y #22 psicélogo- las con 40 suj

indicaron estar totaimente de acuerdo.

Para los reactivos #18 psicélogo-lugar, #35 psictlogo-trabajadora social y #38 psicélogo-
trabajo, con 34,25 y 30 sujetos respectivamente opinaron estar de acuerdo .Para el reaclivo #2

psicélogo-instituciones, 25 sujetos de la muestra opi estaren

Por lo tanto en esta categoria los usuarios opinan estar totalmente de acuerdo en que la
comunidad debe de contar con un psiclogo, al igual que en escuelas y en el trabajo, ademas
de sefalar, estar de acuerdo respecto al trabajo multidisciplinario entre ia trabajadora social-
médico-psicdlogo. )
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TABLA4  CATEGORIA 4 PSICOLOGO - PARTICIPARCION
TOTALEN EN DE ACUERDG | TOTAL BE
REACTIVOS DESACUERDO | DESACUERDO ACUERDO
1< PSICOLOGO - PARTICIPACION 72 25 6 7
7.~ PSICOLOGO - NECESIDAD 0 1 32 17
8- PSICOLOGO - COOPERACION 0 1 2 17
T1.- PSICOLOGO - VISITADO 13 12 24 10
1 12.-FSICOLOGO - ASISTENCIA 1 16 27 16
WOLM-ACEWACION r | 38 e

15.- PSICOLOGO - PENA 27

24.PSICOLOGO-RECOMENDACION

27.- PSICOLOGO - RECIBIR

31.- PSICOLOGO - COOPERARIA 4 SR 1 -2

5
2
30.- PSICOLOGO - VISITARIA 1
3
4

39.. PSICOLOGO - UTIL 3 36 14

En relacién a 1a categoria 4. Psic6logo participacién, tos reactivos # 7 psicélogo-necesidad, #8
psicélog peracin, #11 psicilogo-visitado, #12 psicélogo-asistencia, #13 psicélogo-
visitaria, #31 psicélogo-cooperaria, #39 psicélogo-itil, #40 psicélogo-realizacion, la mayoria de
los sujetos opinaron estar de acuerdo.

En los reactivos #24 psicélogo- dacién, a mayoria de las respuestas estan ubicadas en
la opinién totalmente de acuerdo. En el reactivo #3 psicélogo-participacién, 24 sujetos

on estar en d do. Y en el reactivo #15 psicélogo-pena, 27 sujetos, opinan estar
total end

Los resultados obtenidos indican que los usuarios estan de acuerdo en que los servicios del
psicblogo son necesarios, que existe aceptacién y cooperacién, y se visitaria al psicélogo en
caso necesario, ademas de que se realizaria lo que se aprende en las platicas de asesoria
psicolégica.
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Finalmente se presenta el andlisis de diferencia de medias de dos muestras independientes
provenientes de {a misma poblacion con |a prueba T de Student y la diferencia de varianza con
la prueba F de Fisher; el analisis que se presenta a continuacién se enfoca a la categoria 1.
Psicélog i yala fable independiente sexo, ya que aqui es en donde se
encontré diferencia estad(sticamente significativa. €l cuadro sigulente lo especifica:

SUJETOS __SEXO ~MEDIA __ DESVIACIONESTANDAR __ VARIANZA
7 MASCULINO 18775 0.411 0.168
] FEMENINO 1.7063 (X ¢ Jmons—— X [ A

t calculada = 1.92
t tedrica= 1.62
alfa = 0.05

v

‘Por lo tanto la diferencia de medias es significativa con un 95% de confianza,

DIFERENCIA DE VARIANZA
F1, tedrica = 2,14 F1, tebrica = 2.20
F2, tebrica = 0.467 F2, calculada = 0.35
alfa = 0.05 ’

Por lo tanto los datos son significativamente diferentes , con un 85% de confianza, ya que sus
varianzas muestran diferencias.Esto se aprecia especialmente en la variable de sexo, en donde
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se observa que la media respecto al sexo masculino es de 1.8775 y el sexo femenino indica
una media de 1.7063.

Respecto a las otras variables Independientes ( edad,escolaridad,ocupacién, y estado civil) y
categorias, no se encontré diferencia estadisticamente significativa; sin embargo se presentan
en el anexo 4 cuadros que muestran el andlisis estadistico con la prueba t, el cual se realizé
para encontrar diferencias de medias, usando como nivel de confianza 0.05 y el anélisis de F
de Fisher, de diferencia de varianzas.
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DISCUSION

Considerando e} anélisis estadistico de los itados de la i igacién; se el
planteamiento del problema; el cual sefiala que las condiciones sociodemogrdficas de ia
comunidad influyen en el conocimiento de ta labor y rol del psicélogo en un programa de
desatrollo comunitario; los resultados indicaron que solo con respecto a la variable sexo se marca
diferencia estadisticamente significativa, ya que el sexo femenino demuestra tener un rayor
conocimiento con respecto a !a labor y ro} del psicdlogo; tomando en consideracién que el mayor
numero de asistentes al Centro Zaragoza es femenina, debido a las actividades dirigidas a ia
poblacién derecho-habiente son en gran medida para mujeres; ademéas que durante ia
impl ion de acci infy tivas, educativas y de orientacién el indice de asistencia era
primordialmente del sexo femenino.

Dichas actividad, no solo estaban dirigidas hacia el sexo femenino; sino estaban orientadas a
fomentar el bienestar social de los derecho-habientes en general, a partir de lo planteado por
Panzzeta(1971); quien seflala hay que tener presente que los miembros de la comunidad

persig objetivos « y de alguna manera se sienten unidos con respecto a cierlos
problemas, y que aprovechan los recursos propios de cada individuo y de las instituciones para
lograr el plimi de sus objeti En particular los soclo-alumnos del Centro Zaragoza

acuden para buscar 1a satisfaccién de sus objetivos , en la cual puedan distraerse y socializarse;
dicho planteamiento se confirma con fo sefialado por el enfoque funcionalista con respecto al

deelc pto de ¢ idad, el cual menciona que las relaciones, las cuales son
definidas por estatus y normas dentro de la dindmica de grupo, intemamente son suficientes, pero

algunas de las necesidades de los individuos no se satisfacen dentro de los grupos, lo cual implica

g

que salgan o entren en diferentes grupos para satisfacer sus nec inmedi Sin embargo
ta organizacién de las actividades irmplementadas en el Centro Zaragoza, no solo se dirige a la
satisfaccion urgente de alguna necesidad, sino se procura efectuar lo planteado por Ander,Egg

(1980), quien seilala que dentro de los programas de desarrollo comunitario es indispensable
despertar en el hombre la capacidad de resolver sus problemas, el deseo de progreso mediante el
propio esfuerzo y trabajo, alentando el deseo de superacién principalmente, a través de las
actividades a realizar,

Sin embargo, esto no se realizaria satisfactoriamente sin Ia participacién de los usuarios, para lo
cual es indispensable conocer su aclitud hacia estas actividades y hacia el profesional que los



~ 69

coordina,para el replanteamiento de los programas de llo de la idad implementados
en los Centros de Bienestar Social. Anteriormente se exp que las actitudes son una
organizacién duradera de creencias y de cogniciones, con una carga afectiva, la cuat constituye
una predisposicién de accién con respecto a un objeto social; la pr i i
principalmente al componente cognitivo de las actitudes, ya que como sefala Darley (1990), es
importante conocer la representacién que tiene la persona del objeto social para su predisposicién
de accién.

ion se enf

Los resultados obtenidos del instrumento, los usuarios demostraron tener conocimiento acerca de
fo que hace el psicélogo, conocen las funciones que realiza en general, {as cuales plantea Urbina
(1989), funciones como: entrevistas, observacién, coordinacién de dinamicas de grupo, disefio de
programas, etc, pero ademas en el mismo instrumento se manifiesta la necesidad de la poblacién
a que el profesional de la psicologia Intervenga en problematicas sociales principal t

Los resultados obtenidos de la investigacion confirman lo mencionado por Darley (1990), dicho
autor sefiala que conforme el individuo tenga conocimiento preciso, aunado con creencias acerca
del objeto social, esto va a predisponer a la persona a actuar de cierta forma, ya sea a nivel de
participacién activa o pasiva; al respecto los usuarios en el instrumento escribleron estar de
acuerdo en participar en las actividades que organiza el psic6logo dentro de la unidad.

De esta forma se demuestra que al tener contacto o relacién con el promotor del cambio
(psicélogo), y al conocer mas acerca de Ja labor del psicdlogo, la predisposicién de accién de los
usuarios esta mas a favor de la participacion hacia las actividades organizadas del psicélogo y por
lo tanto de aceptacién y acercamiento de los usuarios hacia el servicio del profesional de
psicologia,

Sin embargo es importante retomar o planteado por Kelman (1961), quien establece que la
influencia social se acepta en la persona cuando esta en congruencia con su sistema de valores;
en la investigacion se noto que varios de los usuarios escriben solo estar de acuerdo en cuanto a
ia participacién de las actividades, pero ya exhibida su actitud en forma conductual, se detecta que
existe incongruencia con su sistema de valores, lo cual origina la vaga participacién con respecto
a las actividades ; ademas se deduce que en las usuarios es necesario que exista un refuerzo para
obtener una respuesta implicita (actitud), como lo sefala el enfoque basado en la teorfa del
refuerzo (Doob, en Rodrigues), ya que se enfatiza en el instrumento que *Cooperarian,
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asistirian,recomendarian®, pero en caso necesario, es decir si existe una persuasién importante
por el grupo al que perienece, para que exista una actitud a favor del profesional de la psicologia.

Por lo tanto es indispensable que se continie con la sensibilizacién de la poblacion, hacia la
importancia que tiene el servicio del psicologo en una institucién publica, como en privadas, para
lograr que los individuos conozcan lo que hace el psicdlogo, y asi lograr |a aceptacion de este,
como un profesionista de intervencion necesaria para la poblacion.
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CAPITULO VI

REPORTE DE SERVICIO SOCIAL

OBJETIVOS

Objetivos generales del programa del serviclo social de la carrera de psicologia, aprobados por
el consejo técnico de la Facultad de Estudios Superiores Zaragoza.

NIVEL INSTITUCIONAL:
1). Propiciar situaci de aplicacién de la practica psicolégica que permita relacionar
al pslcblogo como proreslonal de la conducta, comprometido con |a solucién de los
problemas nacionales.
2). A el perfil profesional del psicélogo a los problemas naclonales prioritarios.
3). Propici ituaciones que i detectar formas concretas de intervencién

como medios alternativos de docencla,

4). Propiciar slluaclones de Intervencién que permitan implantar técnicas de
investigacién psicolé at andlisis de la problemética nacional y de |a eficiencla de la
carrera de pslcologla para formar profesionales de utilidad,

OBJETIVOS DEL SERVICIO SOCIAL A NIVEL ESTUDIANTIL.

1) Desarrollar habllldades que permitan realizar acciones concretas que demuestren el
) oper: | y el conocimiento integral de un concepto dado.

2). Desarrollar habilidades que permitan abstraer y general informacién tedrica
adquirida e integrada durante su carrera.

3). Desarroliar habilidades que permitan abstraer informacién relevante a partir de
andlisis y aplicacién de fas diferentes dimensiones de un concepto dado.
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OBJETIVOS DEL PROGRAMA DE LA INSTITUCION RESPECTO AL SERVICIO SOCIAL

OBJETIVO GENERAL:

Fomentar el bienestar de la poblacién derecho-habiente a través serie de acclones
educativas, informativas, y de orientacién, favoreciendo la organizacién social através
de programas autogestivos; detedando e Implementando terapia individual,grupal o
familiar, segin sea el caso; de i6n de la salud en
conjunto con el equipo de trabajo de} Centro de Seguddad Social “Ignacio Zaragoza®.

OBJETIVOS PARTICULARES:

1). Promover el servicio de asesoria psicoldgica entre la poblacién derecho-hablente,
2). Detectar necesidades de la misma poblacién.
3). Implementacién de actividades acordes a la problemética detectada.

4). Evaluacién de los objetivos cubiertos.

EXPECTATIVAS DEL PASANTE AL INICIAR EL SERVICIO SOCIAL

1). Cumplir con los objetivos planteados de |a carrera de psicologia.

2). Llevar a 1a préctica los conocimi dquiridos durante la

3). Promover el servicio de! psicélogo en la comunidad.
4). Colaborar con el equipo de trabajo de (a Institucién.

§). Obtener experiencia dentro del &mbito comunitario,psicologia social, y clinica.
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6.2 CARACTERISTICAS GENERALES DE LA DELEGACION POLITICA

VENUSTIANO CARRANZA

LOCALIZACION GEOGRAFICA:

A partir del siglo actual los limites de la ciudad por el lado oriente, llegaban a la id
Eduardo Molina y Francisco Morazan. La superficie de la delegacién pertenecia a dos distritos
el de la ciudad de México y el de Guadalupe Hidalgo.

En 1918, esta zona presentaba poco desarrollo a pesar de su cercania al Centro de la ciudad
de México, debido a que era muy poco atractivo por las condiciones topograficas del terreno y
del medio ambiente. Por otro tado, aun en las partes de mayor antiguedad y tradicién como los
barrios de la merced y de la Candelaria, 0 las colonias Morelos, Romero Rubio y Moctezuma;
se carecia de agua drenaje y pavimentacion; asl en el poniente y centro de la ciudad de México
se daba el estilo amuitecténico de infl cia la poblacién de la zona oriente,
habitaban las casa antig indades deterioradass y se jan de servicios publicos.

Una década después, en 1929, el Distrito Federal modifica su divisién politica, estableciendose
un Departamento Central y 13 delegaciones, aunque dos aiios después se reduce a 11. La
delegacion Vi iano C pert ia al departamento central y a la delegacion lztacalco.

En los aflos cuarenta, 1a introduccién del transporte colectivo (tranvia y trolebus) junto con la
intensa actividad del mercado de la Merced y Jamaica propiciaron que la mancha urbana
creciera dando lugar a colonias como: Azteca, Mozqueteros, Venustiano Carranza, Veinte de
Noviembre, Simon Bolivar, Obregon, y Jardin Balbuena. El area de la delegacién pertenecia
entonces a los cuarteles | y il de la Ciudad de México y de la Delegacion lztacalco.

Durante el decenio siguiente el 4rea de la delegacién se vio afectada en su mancha urbana
debido al crecimiento explosivo de la ciudad de Nezahualcoyotl, en el estado de México. Este
fendmeno social incremento a la par la poblacién de 1a delegacién.
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En ¢! inicio de los afios sesentas marcaron el nacimiento de la delegacién Venustiano Carranza
como tal; el 29 de Diciembre de 1870 se publicé el decreto de la nueva Ley Organica del
Departamento del Distrito Federal, mediante el cual se crearon cuatro nuevas delegaciones:
Benito Judrez, Cuahutemoc, Miguel Hidalgo, y Venustiano Carranza, que aunadas a las doce
existentes, conforman el mosaico de las dieciséis actuales.

De esta forma surgié la delegacién Venustiano Carranza en una superficie de 34 kilometros
cuadrados. Cuatro afios mas tarde, el 1 de Diclembre de 1974, se inauguréo el edificio sede de
administracién de la Delegacion Venustiano Carranza.

ASPECTOS DEMOGRAFICOS:
Datos bésicos de la poblacion:

- Extensién territorial: 33.8 km, 2.2% del D.F.

- Divisién territorial: 70 colonias y 3,320 manzanas.

- Divisién electoral: Concluye en 8 distritos electorates.

- Poblacién: 519,628 habitantes; 6.3% del total del D.F.

- Densidad poblacional: 15,317 habitantes/km.

- Estructura por edades: El 1% es menor de 30 aflos y el 76% no rebasa los 40 afios,
- Poblacién econdmicamente activa: 37% de ia pablacion total.

- Actividlad de la poblacién ocupada: 79% de las actividlades comerclales y
serviclos;20% industriales.

- Habitantes por vivienda: 58% de la poblacion vive en dep tos y el 41% en
casa unifamitiar.

- Alfabetismo: 97% de la poblacién mayor de 12 afios.
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POBLACION:

Segun datos del X! Censo General de la poblacién y vivienda de 1990, la delegacién cuenta
con 519,628 habitantes, el cual representa el 6.3% de la poblacidn total del D.F. y ocupa el
sexto lugar entre las delegaciones mds pobladas.

S lanid

Las caracteristicas de la p son las sigui

- Existen mas mujeres que hombres: 52.4% y 47.6%.

- Se trata de una poblacién joven; el 61% del total es menor a los 30 afios y el 76%
rebasa los 40,

- El 226% de la poblacién habita que en la delegacidn no es originara del
fugar,proviniendo mayoritériamente de los estados de Puebla, Estado de México,
Michoacan y Veracruz.

- Los hébitantes de la delegacion son predomi te catdlicos:el 92.3% de la
poblacién mayor de cinco afios practica esa religién, en tanto el 3.6% son protestantes.
€l resto se distribuye en diferentes creencias.

- Considerando como anaifabeto a quien contando con una edad més de 15 aflos, no
sabe leer ni escribir, existe en la delegacién un 3% de vecinos en estas condiciones.

- La poblacién unicamente activa es aquella mayor de 12 aflos que al momento del
censo reportaron estar trabajando o estar buscando empleo.

- Considerando a los 185,595 vecinos ocupados se desprenden los siguientes datos:

- EI 65% son hombres y el 35% mujeres.

- El 80% labora en actividades de servicios, entre los que destaca el comecio, y el

servicio pablico, el restante 20% se refiere al sector industrial y practicamente nulo el
agropecuario.
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USO DEL SUELO:

- Las dreas verdes y espacios abiertos: 5%.

- Industria: 2%

- Habitacional: 47%

- Habitaclonal y comecial: 16%

- Equipamiento ( infraestructura en materia de salud, educaciéncultura,
abasto,deportes, de proteccitn y vialidad).

ZONAS HABITACIONALES:

- Es el principal uso del suelo, de acuerdo al censo de 1980 existe en la delegacién 117
mil 877 viviendas, con un promedio de 4.4. habitantes por unidad. Del total, el
promedio de) 38% se refieren a casas solas, el 63% a vivienda plurifamitiar como
edificios, departamentos, casas en vecindad, cuartos de azotea y unidades
habitacionales.

- Respecto a la tenencia de la vivienda, el 59% son habitadas por sus propietarios, en
tanto que el 33% son de alquiler para el resto no hubo informacién especifica.

- Los materiales que predominan en la construcci6n de las viviendas son de caracter
permanente.

SERVICIOS URBANOS:

- Agua potable. La delegacién cuenta con 93 kilometros de red primaria y 520
kilometros de red secundaria, con los cuales asegura el servicio domiciliario al 99% de
|a poblacién.
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- Drenaje. Para el desalojo de aguas negras, ia delegacién cuenta con una red primaria
y otra secundaria, siendo el Gran Canal el receptor principal.

- Pavimentacion. Segun los datos reportados por INEGI, la delegacién cuenta con 9
miflones 828 mil metros cuadrados de carpetas asfélticas y con un millén 500 mil

t drados de b ¥y ne:

h)

- Alumbrado publico. La delegacién cuenta con 21 mil 679 luminarias a lo largo de 630
kilometros.Son sujetas a un servicio permanente de rehabilitacién en el laboratorio de
delegacién.

- Seguridad publica. La seguridad publica estd a cargo de los sectores Il oriente y |
iente de la Sec ria G Ide  Proteccion y Vialidad.

- Proteccion civil. A partir de 1990, se instalo el consejo de la Delegacion de Proteccion
Civil y promover programas educativos en {a materia.

- Centros educativos. La delegaci6 ta con 402 escuelas para ensenanza
elemental; 196 preescolares y 208 primarias, de educaciéon media existen 85 planteles
que prenden 44 ias g [ 7 para trabajadores, 13 tecnicas, 4
tel darias, 8 técni y 9 de bachiilerato.

- Areas verdes. En el teritorio de la delegacién existen 28 intalaclones entre
parques jardines, alamedas y plazas que poseen una superficie de mas de 2 millones
de metros cuadrados de dreas verdes.

- Vialidad y trasporte. Por |a delegacién cruzan dos grandes vias que agilizan {a
comunicacién cotidiana; 7 kilometros de ejes viales. Con respecto al trasporte cuenta
con el sistema de trasporte colectivo-metro, trasporte urbano Ruta 100 y terminal de
pasajeros Oriente-TAPO,

- Centros asistenciales, La delegacién Venustiano Carranza, impulsa el desarrollo
social a través de diferentes programas de acciones y servicios. Entre otros conceptos
se otorga prioridad a la salud infantil ,proteccién de los ancianos,educacién,empleo,
cultura y recreacién.
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La infraestructura disponible, entre otras instalaciones es la siguiente;

- 26 Centros de Desarrolio Infantil.

- 10 Centros de Convivencia.

-7 Centros para la Tercera edad.

- 1 clinica toxicélogica Jovenes por la Salud,

- 1 Centro delegacional promotor del empleo.

- 1 Oficina de Accién Comunitaria y trabajo social.
- 1 Velatorio en el Centro Jose Ma. Pino Suarez.

CENTROS DE SALUD: se cuenta con diversos tipos de servicios médicos,
proporcionados por instituciones publicas y privadas. La secretaria de salud proporciona
asistencia médica en siete Centros ademas de una clinica de Ortopedia, la Direccién
General de Servicios Medicos del D.F, aliende a tres hospitales, la Cruz Roja tiene un
hospital, el IMSS atlende a cuatro clinicas y el ISSSTE lo hace con otras tres.
CENTROS DE ABASTO: La zona cuenta con 42 mercados publicos atendidos por 14
mil 500 locatarios, tambien funcionan 36 mercados moviles en 17 colonias y § centros
comerclales privados.

DEPORTIVOS. Destacan el Oceania, Presidente Calles y Venustiano Carranza,
tambien existen dos modulos de informacién a cargo de la Comisién Nacional del
Deporte y el Deportivo Moctezuma.

CENTROS CULTURALES. Cuenta con 16 bibliotecas con mas de 71 mil volumenes,
ademas opera la casa de la Cultura y atrdctivos histéricos, entre los que destaca el
Templo de la Soledad, el Archivo General de fa Nacién, etc.

Y por ultimo la delegacién cuenta para la recrecién de los habitantes de la zona con 4 teatros al
aire libre, un teatro cerrado y cinco auditorios y trece centros de convivencia, ubicados en
diferentes puntos de la zona delegacional.

M dela Carranzs.D:F:1993. México,
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6.3. ANTECEDENTES DE LA UNIDAD DE TRABAJO

Surgido a ia de los ideales de justicia social procl dos por la revolucién de 1910;
el Instituto Mexicano del Seguro Social nacié a la iz publica a partir de 1943; iniclando con
camp de imi para la afiliacion de las centrales obreras y patronales
presentandoles la nueva ley como instr to de pri i6n al trabajador afiliado, y a sus
familiares; contra cualquier desgracia o contingencia, ademas de seguros de enfermedad y
matemidad, pensiones por invélidez, vejez, y muerte. De esta forma comenzo el IMSS sus
funciones oficialmente en enero de 1944, con sus presiaciones iniclales medicas, las cuales
benefictaban exclusivamente a la clase trabajadora.(1)

Por otra parte, tambien en el afio de 1944 surgieron condiciones favorables para que el IMSS
diera muestra de las actividades que podria realizar en favor de ta sociedad mexicana en su
conjunto, actividades que, coincidentemente, serian el puntual de las prestaciones sociales que
posteriormente otorgaria el instituto. La coyuntura fue dada por el secretario de Educaclén
Publica Jaime Bodet, quien en su alan por desterrar ei analfabetismo que reinaba en el pais,
tuvo a bien elaborar; con el fin de disminuir tal problema; por medio de la Ley Federal de
Alfabetizaci6n que reinaba en el pais, mediante el cual se convocd a todos los mexicanos
educados, entre los 18 a los 80 aflos de edad, a enseflar a leer y a escribir; de esta forina se
proyect de alfabetizacién en todas las comunidades que no tenian escuelas
primarias; en este contexto, fue creado e! Sindicato Nacional de los Trabajadores del Seguro
Social, apoyando a los Centros de Alfabetizacién.

P i te en 1946 se inaugurardn cursos de la la de perfeccic para
empleados del [nstituto Mexicano de! Seguro Social; ademas de la inaug 6n oficial de los
Centros de Enseflanza colectiva a cargo del sefior Jaime Torres Bodet. Para 1950 el Instituto
comenzo a promover la organizacién de Centros de Educacién Popular de la Ciudad de México
y de los territorios de las Cajas regionales, que prestarian servicios complementarios a la

actividad médica de (as clinicas y sanatorios.(2)

1. Victor Rulz Naufal.T social y general juridica.Coordinacién general de
comunicacién social.IMSS México.1992.
2. Cuestion social.Revista mexicana del Seguro Soclal.Enero.1983 México IMSS.Edicién especial.

ESTA TESIS MO BEBE
SAUR DE LA BIBLIOTECA
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Ademis de ello, en 1851 se consigné que en los centros de Educacién Popular se impartiera

una ensefianza que rebasaria los limites del aprendizaje det analfabeto, pues adjuntamente se

difundirian conocimientos sobre higiene y seguridad industrial, prevencion de

enfermedades, educacion especial para las madres trabajadoras, en cuanto a los elementos de

ricultura, ed i6n doméstica y ién deportiva; para los trabajadores afiliados en
se fincarlan las Casas de la

P

hospitales, clinicas y oficinas administrativas,
Asegurada y los Centros de Fomento Deportivo.(3)

Considerando que en sus primeros afios del Instituto se dedicé a la organizacion administrativa
y técnica, ademds de la p i6n de sus servicios se enfrento a graves problemas como los
siguientes: mal uso de los servicios medicos por parte de la poblacién, a causa de su
desconocimiento de la medicina institucional, una poblacidn con patrones culturales diversos e
informacién contradictoria sobre la salud, etc, estos problemas se atacaron con la creacién de
Centros de Educacion Popular y de Seguridad Social, los cuales tenian como finalidad reducir
los niveles de morbilidad, la ignorancia, pre 6n de enfi dades e inad da utilizacién
de servicios. Al tomar conciencia de que si elevaba el nivel cultura! de fa poblacién la situacién
se atenuaria, las autoridades del Instituto en 1952 pensaron modificar los patrones culturales
por medio de |a prevencién médica y de la higiene; y asf decidieron implantar un sistema de
brigadas para que impulsara el desamolio de la cc idad y medi ellas la poblacién se
protegeria contra la insalubridad, la ignorancia y las malas condiciones de vida.

En 1954 la subdireccién médica inicio un programa piloto de medicina preventiva, y tambien el
Departamento de Prensa. De esta forma Publicaciones y Accién Social implanto un programa
de eduacib infantit y pri ilios, paralelamente en los centros de educacién
Popular y de Seguridad Social se iniciaron programas similares; la asistencia a los cursos era
de 8,000 mujeres dentro de las clinicas lo que creaba insuficiencia de locales disponibles.

Mas adelante las mujeres se impartieron entre ellas cursos de corte y confeccion, jugueteria y
tejido en los pasillos de las clinicas, lo que dio lugar a la organizacién de Clubes de la
Asegurada.

En enero de 1956 se crearon las Casas de la Asegurada, con lo cual las mujeres
tendrian un local en donde reunirse y tomar cursos,pues se consideraba que ellas son el nucleo

3. Cuarenta afios de historia del IMSS, 1943-1983 México.1a.edicion.



del hogar y se les daria asi la posibilidad de cambiar los viejos patrones culturales en muchos
sentidos; ademas el objetivo principal era el de liberar a la mujer en lo econémico, lo espirituat

P

y en lo social medi d ion, q institucionalizadas tas Casas de la Asegurada
_como medio para desarrollar las prestaciones soclales, ademas se organizaron misiones o
brigadas médico-sociales, servicios que p fan a la Solucién de las sigulentes

necesidades:

Auxiliar fos servicios médicos del Instituto mediante la promocitn de la medicina preventiva y
de la educacion médico-higiénica.

- Promover el uso de los servicios del Instituto elevando los niveles culturales det

derechohabiente,

-D acclones solid por parte de la idad para quistar la seguridad
social.

- Facilitar el alaed ibnyalar i0

- Mej el ap hami de los servicios sociales y a la promocién de la seguridad

social, para lograr el bienestar de la familia.

La oficina encargada de redactar y elaborar los programas de la Casa de la Asegurada y los
demas servicios aprobo las siguientes actividades:

- Alfabetizacién,

- Materias culturales,

- Educacién médico-higiénica,
- Orientacién sanitaria,

- Educacién matemo infantil,
- Higiene y seguridad en el trabajo,
- Primeros auxilios,

- Periodismo,

- Corte y confeccién,

- Tejido,

- Jugueteria,

- Cocina y dietética,

- Cuitura de belleza

- Teatro guifol,
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- Arte dramético,

- Danza moderna,
- Musica,

- Educacidn fisica.

A pertir de 1958 las Casas de la Asegurada, se habian extendido en todo el D>F> en Jalisco,
Vi , 8 Ciudad Obregon, Hemosilio, y demas ciudades; ya para 1958 existian 73
Casas de la Asegurada, 36 misi medico-socieles, 43 Centros de Iniciacion Cultural y 23
Centros de Extensién de Conocimientos; a partir de este afio los Centros de Extension se
fueron extendiendo con mayor rapidez portoda la Repablica, cumpliendo con sus objetivos, dar
marcha a las prestaciones sociales de los asegurados asi como a sus familiares otorgando
instalaciones de recreacién y educacién, previniendo al mismo tlempo en problemas de
alcoholismo, drogadiccion, de analfabetismo y pandillerismo. Del mismo modo con la asistencia
de las mas de casa a los Centros de Extensién , se colabora a la mejor administracién del
dinero familiar, y al mej i dela ia familiar con el aprendizaje de un oficio.

En el afio de 1960 las casas de la gurada se tr en los Centros de Seguridad
Social para el bienestar de la familia, lugar en el cual se organiz6 a las mujeres que asistian a
clases coordinando actividades orientadas hacia la comunidad.

La magnifica aceptacion de ta comunidad no asegurada hacia este tipo de actividades indujo al
IMSS a extender la labor realizada en forma permanente; originando la creacion de los

primeros Centros de E ién de Conocimientos y los Centros de Seguridad Social, los cuales
fueron instalados en casas particulares, en las las y locales de unidades habitacionales o
sindicales.

Actualmente entre los programas que se desarrollan en los Centros de Seguridad Social para el
bienestar de la familia, se imparte uno muy importante, que es el programa de proyeccion
social hacia la comunidad, mismo que consiste en proporcionar a la idad ta inf
Que se imparte a los socio-alumnos de los Centros de Seguridad Social, Este programa invierte
la actividad receptiva de los socio-alumnos para convertiia en participacién proyectiva, la cual

permite que la comunidad colabore en el desarvollo de los programas.
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En la actualidad funcionan en toda fa Republica 107 Centros de Seguridad Social que se
acrecientan dia a dia sus actividades a ttravés de los 408 Centros de Extensién de
conocimientos, los cuales se encuentran ubicados en diversos estados del pais.

Evidentemente |a éficaz aplicacién de los programas de Prestaciones Sociales por medio de
los Centros de Seguridad Social, se complementan con el establecimiento de los Centros de
Extensién de Conocimientos, verdaderon canales de introduccién hacia la comunidad y un
medio operativo eficaz, para externder los programas de la coordinacién de Prestaciones
Sociales al menor costo, beneficiando asi a un mayor nimero de poblacién

Los Centros de Extensién de Conocimientos se fueron dispersando por el Distrito Federal y en
toda la Republica ubicandolos en zonas estratégicas cumpliendo con los objetivos planteados.
Estos dependen de la coordinacién de Prestaciones Sociales del IMSS, la cual los
organiza y administra a través de los Centros de Seguridad Social, los cuales fungen como
unidades operativas.

La unidad en donde se realizé el servicio social es Centro de Seguridad Social “Ignacio
Zaragoza" en donde se resume se estructura en el siguiente organigrama:

DIRECTORA
JEFA DE TRABAJO SOCIAL
SECRETARIO
AUXILIARES DE TRABAJO SOCIAL
OFICIAL DE PUERICULTURA
ORIENTADORES
VIGILANTE
MONITORES
ENCARGADO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTO
INTENDENCIA
SOCIO-ALUMNOS,
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A continuacion se explicard, cada una de las funciones del personal de la unidad:
DIRECCION DE LA UNIDAD DE TRABAJO:

- Organizar reuniones de pla i6n, adaptacion y aplicacién del programa.
- Planear, organizar y dirigir actividades del personal de trabajo social, orientadores y
monitores.

- Otorgar facilidades de apoyo a las trabajadoras sociales con el fin de que puedan
realizar sus actividades.

- Habilitar y pi los que se requieren para el desarrollo de las
actividades que se siguen en los Centros de Extensién de acuerdo a las normas
establecidas por e! instructivo del programa, presupuesto y remesas especiales.

- Efectuar los tramites de contrato de comodato con las utoridades de la comunidad y
los propietarios del lugar.

- Dirigir todas las actividades tendientes a la aplicacién de los programas.

TRABAJO SOCIAL

- Participar en las de pla i6n y ion del programa.

- Organizar, promover, dirigir, y coordinar todas las actividades tendientes a la
aplicacion det programa.

- Participar en la selecccién y capacitacién de socioalumnos de las diferentes
actividades y de trabajo social.

- Elaborar el estudio de la idad de do con el demo de normas
apropiado para fa ubicacién del Centro y de las actividades a desarrollar.

ORIENTADORES

par en las i de p! idn y adaptacién del programa.
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- Capacitar a los socio-alumnos de acuerdo con el programa de norrnas y orientaciones,
clasificando los plpanes de trabajo a realizar por monitores.
- Informar al director sobre las actividades realizadas con relacién al programa.

MONITORES

- Asistir a ias reunl de jo que se
- Formular en coordinacién con el personal de trabajo social y orientadores en el plan
anual de actividades a realizar con base en los programas emanados de la jefatura de
servicio de prestaciones sociales.

Con el fin de que se realizan las actividades del programa; |a unidad de trabajo cuenta con los
siguientes recursos:

RECURSOS HUMANOS.

- Promotores,

- Trabajadoras sociales,

- Orientadores,

- Instructores,

- Socio-monitores o monitores voluntarios,
- Socio-alumnos,

- Prestadores de servicio social, y

- Personal de intendencia y mantenimiento.

RECURSOS MATERIALES.

-Vehiculo de trasporte,
- Material didéctico,

- Locales,

- Equipo de trabajo,
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- Mobiliarios,
- Equipo de sonido,
- Periodico mural y otros.

RECURSOS ECONOMICOS

Se considera con la base en la previa elaboracién de un presupuesto anual de Enero a
Diciembre, por cada Centro de E. ion de C imientos o Centro de Seguridad Social. Tal
presupuesto servird para cubrir los gastos que origine la aplicacion de cada una de las
actividades de proyeccién social a la comunidad.(Sanchez y Zoreda,1993).

Actualmente se continuan cumpliendo los objetivos de los programas de desarrollo comunitario,
implantados en los Centros a través de las siguientes actividades que se imparten:

BIENESTAR SOCIAL

- Tejido,

- Conrte y confeccién.

- Migajén,

- Bisuteria,

- Tarjeteria espafiola,

- Decoracién y jugueteria,

ACTIVIDADES EDUCATIVAS

- Curso Intensivo de bésico secretarial,
- Primaria, secundaria y preparatoria abierta.



ACTIVIDADES ARTISTICAS Y CULTURALES
- Musica,
- Teatro,
- Danza regionat,
- Ballet,
- Rondalla,
- Danza modema.

ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y RECREATIVAS

- Acondicionamiento fisico-aerébico,
- Futbol,

- Aerobic’s

- Karate,

- Basquetboll,

- Volibol,

- Tai-chi-chuan,

- Yoga,

- Fisiconstructivismo,

5. S#nchez,G y Zoteda,1993."Programa de ceniros de extensién de conocimientos.México.IMSS,
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS Y POBLACION ATENDIDA

Durante el servicio social, el cuél se realizé en el Centro de Seguridad Social "ignacio
Zaragoza" del primero de junio de 1993 al treinta de marzo de 1994, se efectuaron las
siguientes actividades:

PRIMER TRIMESTRE

1.-ACTIVIDADES DESARROLLADAS. C pondi alos de junio, julio y agosto,

Presentacién de las pasantes de psicologia a la direclora de la unidad, con la cual se organizé
y planearon las actividades a realizar durante la es(ancla del servicio social, asl como la

elaboracién del programa a seguir d te este, regi formal en el d
de servicio soclal de la FES Zaragoza.

Concluyendo la organizacion de las actividades se efecttio la integracién de las pasantes de
psicologia al equipo de trabajo de la institucion, haciendo la presentacioén correspondiente a las
trabajadoras sociales, auxiliares, monitores y arientadores.

Sucesivamente se feallzd la promocién del servlcio de asesorla psicolégica mediante visitas a
los grupos de i con la organizacién de d i grupales de presentacion,
ltevando a cabo el objetivo principal el de promover el servicio de psicologia y el papel del
psicologo dentro de ia institucién, realizando en suma 20 presentaciones, teniendo como

auditorio a nifios, adolescentes, adultos y gente de [a tercera edad.

Posteriormente las visitas a fos grupos tenian la finalidad de recolectar temas para pléticas y
estas se obtuvieron mediante la aplicacién de encuestas, los temas solicitados fueron los
siguientes:

- Relaciones de pareja,

- Estrés y relajacién,

- Comunicacién familiar,

- Relaclones humanas,

- Integracién grupal,

- Problemas de conducta en [os niflos,
- Adiciones,

- Auto-estima y motivacién.

Durante el mes de julio y agosto se participacién como instructor en el Plan vacacional Verano
93' implementando un taller de creatividad infantil (Sefchovich,1987), y un programa de
psicomotricidad infantil (Durivage,1990), el plan vacacional estaba dirigido a niflos de 6 a 12
aflos; dichas actividades se realizaron conjuntamente con pasantes de (a camrera de
puericultura.

1. Sefchnivich.1990."Hacla una p dela plastica.México. Trillas.
2. Durivage,J.1890."Educacién y pslcomo(licldad' Manual para nivel preescolar.México.Trillas.



2.- CASOS ATENDIDOS. En el sigulente cuadro se especifican cada uno de ellos:

PROBLEMATICA DETECTADA EDAD SEXO #DE CASOS
Baja autoesti 18,26,41 F i 3
Ansiedad 15,80............FOMening.....c.evern.
Problemas de aprendizale. 15 F i 1
Problemas de icacion familiar, 19 F I 1
SEGUNDO TRIMESTRE

1.- ACTIVIDADES DESARROLLADAS. Correspondiente a los meses de Septiembre,octubre y

noviembre,

De los temas recabados para platicas de asesoria psicoldgica

se elaboraron cartas

descriptivas, las cuales se presentaron a la directora del Centro para su aprobacidn, una vez
realizada se prosiguié con el desarrollo de los temas para platicas, otorgadas por los socio-
alumnos asi como también la programacién de estas.

Las platicas impartidas se especifican en el cuadro siguiente:

TEMA No. DE PLATICAS AUDITORIO  ASISTENTES
Autoestima y motivaci6 2 Adult 32
Estres y relajacion, 4 Aduitos 70
Relaci h 2 Adultos 26
Comunicacién de pareja 2 Adultos 33
Comunicacién en la familia 2 Adult 20
2.- CASOS ATENDIDOS:

PROBLEMATICA DETECTADA EDAD SEXO # DE CASOS
Probl de conducta 15,18 mMasculin.....uivennes

c icacién 30 femenino 1

Prob! de lateralidad 10 fi i 1
Estres 26,34,26......... femenino.......corneenen3
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TERCER TRIMESTRE
1.- ACTIVIDADES DESARROLLADAS. Cormrespondientes a los meses de diciembre,enero y
febrero.

Se organizacion de dindmicas grupales,en las diferentes actividades y se asisti6 sobre *
Capacitacién a monitores y orientadores en funcién de las prestaciones sociales del IMSS" .

Las platicas impartidas a los grupos, en el siguiente cuadro:

TEMA # PLATICAS AUDITORIO ASISTENTES
-Sexualidad en e} adol 2 adolecente: 33
-Sexualidad en el p | 1 dult 14
-La crisis de la adol ia, 1 dol tes y adult 26
-Sexualidad en ta edad........ 2 adultos, 30
2.- CASOS ATENDIDOS:

PROBLEMATICA DETECTADA EDAD SEXO #DE CASOS
Ptoblemns de conducta 7 , { i 2
bl famillares. 53,37,28 f i 3

Respecto a ta atenci6n individual de asesoria psicolégica, a cada paciente se le aplicaba una
historia clinica elaborada por las pasantes de psicologia basada en la historia clinica de
Lazarus; 1a cual constituia parte del expediente que se le asignaba a cada paciente. La terapia
empleada fue principalmente de apoyo, usando como medic de evaluacién y diagnéstico la
entrevista ablerta y observacion directa. Durante el serviclo social se realizé una canalizaci6n
de una paciente a la clinica nimero 10 del IMSS.

Por otra parte respecto a fas platicas de asesoria psicoldgica se realizaban dinamicas de
"presentacion”, de "relajacion”, “lluvia de ideas" y de revisién de contenidos; para hacer mas
ameno la asistencia a estas.

En relaclbn a Ias dificultades para realizar el serviclo social dentro de la unidad de trabajo se le

alribuye ipal te a la cc idad debldo a la inadecuada informacién hacia el trabajo
del p do como ¢ 1a inasi a las platicas programadas y al uso
del sarvlcio de asesorla pslcoléglca por parte del personal no se contaba con el apoyo de los
monitores y orientadores (i tros de las actividades) para y coordi las actividades con las

pasantes de psicologia. Por otro lado en el segundo trimes(re se presentaron las vacaciones,
festejos de fin de afio, ademas de fa remodelacion de la unidad de trabajo; trayendo como
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consecuencia la baja asistencia de socioalumnos al Centro de Seguridad Social afectando de
esta manera el cumplimiento del programa del Servicio social inicialmente planteado.

Sin emb licaci que se tuvi al realizar el servicio social se solucionaron a
través de la dlvulgaclén de informacidn de que es lo que hace el psicélogo, y cual es su funcién
en la institucién, con la finalidad de tener mas participacién por parte de los socio-alumnos
hacia las actividades prog das por el psi

De este modo surge la inquietud por parte de las pasantes de realizar una investigacién
respecto a la actitud de los socio-alumnos hacla el trabajo del pslcélogo dentro de un programa
de desarrollo comunitario, con el objetivo principal de i6n relevante respecto al
tema.
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CONCLUSION

Durante la realizacion del servicio social, en el Centro de Seguridad Social; se cumplieron las
expectativas respecto al desarrollo profesional dentro del Ambito comunitario, psicologia clinica y
psicologia soclal; esto se logio a través de! objetivo establecido por la institucién, el de fomentar el
bi tar de la poblacién derecho-habiente a través de acciones educativas, informativas y de
orientacién y mediante la implementacion de terapia individual, grupal o familiar.

Respecto a colaborar con el equipo de trabajo en forma multidisciplinaria, no se cumplié
satisfactoriamente, ya que no existia una adecuada coordinacién y comunicacién con las
trabajadoras sociales respecto a la realizacién de los objetivos planeados en el programa , de igual
manera para la programacion de las actividades y para su cumplimiento; sin embargo tal situacién
trafa como fa el blecimiento de una inadecuada relacién con los monitores y
orientadores, ya que en ocasiones se mostraban renuentes y no se podian desarrollar las
actividades progr: das; sin embargo bién se trabajo con monit y or es qui

interesados en motivar a los socio-alumnos a mejorar su bienestar social promovian su

participacién en las actividades organizadas por los psicélogos; imp olos a resolver
principalmente problemas individuales y familiares.

La expectativa de promover al profesional y el servicio de psicologla en la comunidad, se logro a
través de la realizacion de actividades como platicas educativas e informativas, organizacién de
dindmicas grupales y terapias individuales; lo que dio lugar a tener una mejor aclitud de los
usuarios respecto a las actividades coordinadas por el psicélogo; apoyado en el contacto con los

socio-all ) iviendo en festejos organizados en la unidad de trabajo,

Durante {a realizacion del servicio social, se detectaron problematicas a nivel familiar;ya que los
usuarios lo proyectaban mediante la solicitud de temas para platicas encaminadas hacia la
promocién de la unién familiar y de pareja, asi como la inquietud de conocer acerca de orientacién
sexual y técnicas para modificar la conducta de niflos principalmente; ademas es importante
mencionar que debido a a problematica familiar

que comunmente se presenta en los usvarios, b en sus comp de actividad aceptacion,

comprensién y afecto permaneciendo el mayor tiempo posible en el C.S:S.
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Allel hianid

Di la i igacién, y el de los ftados, se detecto que la p ala
unidad de Seguridad Social tienen conocimiento respecto a la labor y rol det psicdlogo, ya que el
instrumento indico que conocen las funciones que realiza, como: entrevistas, consultas,etc;

demas de tener conoci de los lugares en donde trabaja, asi como otros profesionistas que
trabajan simult4neamente con el psicélogo. Uno de los objetivos de la investigacién era el de
encontrar diferencias respecto a la actitud de la comunidad a partir de las diferentes variables
retomadas para la investigacién, sin embargo como se indicd en la discusién, se presenta
diferencia estadisticamente significativa respecto a la variable sexo, ya que los resultados del
instrumento indicaron que las mujeres tienen una actitud positiva con respecto al conacimiento de

las actividades que realiza el psicélogo, tugar en donde trabaja, asi como en la participacién de las
actividades organizadas por el psicélogo; estos resultados se apoyan en dos aspectos
principalmente; primero las actividades, las cuales se imparten en el Centro Zaragoza estdn
principalmente orientadas hacia la poblacién femenina, tales como corte y confeccion, tejido,
bisuteria, etc. Un segundo aspecto a considerar es el status que ocupa la mujer dentro del circulo
familiar, ya que sin duda es quién organiza, coordina, 1 Ive el mayor nimero de problemas que
{legan al hogar y es la persona de mayor contacto con los miembros de la familia; por lo expuesto
el sexo femenino estd demostrando una actitud positiva al estar dispuesta a participar, cooperar y
solicitar el servicio de psicologia ya sea en esta unidad o en ofra institucién publica o privada.

Oftra consideracién a retomar es el nivel de conacimiento que poseen los usuarios con respecto a
1a labor y rol del psicdlogo dentro de un programa de desarrollo comunitario, dicho nivel se podria
ubicar en suficiente, lo que trae consigo una escasa participacién respecto a las aclividades
organizadas por el psicélogo, lo cual indica la importancia de continuar con la promocién del rol y
labor del psicédlogo ademds de la importancia de su servicio dentro de instituciones publicas o
privadas.

Ya que al tener mayor conocimiento acerca del rol y labor de! psicélogo, la predisposicion de
accién de los usuarios estaria mas a favor de la participacion hacia las actividades organizadas
por el psicélogo y por lo tanto de la aceptacion y acercamiento de los usuarios hacia el servicio del
profesional de ia psicologia.

Sin embargo, tambien es importante mencionar las limitaciones a las que se enfrenta el
prestador de servicio, para el cumplimiento efectivo de su trabajo, y este comienza durante la
formacién académica recibida en la Universidad, ya que en el plan de estudios de la FES
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Zaragoza, no se cuenta con la integracién de la psicologia de la idad d el Gltimo
ciclo de la carrera, por lo cual el prestador de servicio en esta drea, no cuenta con los recursos
émi para su pefio integro; por lo tanto es importante que durante |a

es!ruclﬁracldn del plan de estudios se retome el area de la psicologia de la comunidad
integrandola en el Gltimo ciclo de la carrera en tres perspectivas:a). Tebrica, como enfoque de
ta psicologia que dtiliza e integra conceptos de varias aproximaciones tanto dentro de la
psicologia, como de las ciencias sociales, para tratar de enteder las relaciones del individuo
con los grupos a diferentes niveles 1 en cuenta aspectos como la relatividad cultural, la
diversidad y la ecologia entendida como enlace entre {a persona y el entorno. b).Metodoldgica,
como un campo de Investigacién e intervenci6n, que integra diferentes métodos y técnicas para
abordar de modo sistematico y cientifico su objeto de estudio. c).- Aplicada, como un recurso

o

de intervencion para facilitar procesos de cambio en distintas poblaci y a dif ivel

7

de andlisis social (individuo, pareja, y familia, pequefio grupo, sociedad,”

comunidad).Tomando en cuenta que con el tiempo tiene una mayor demanda por su
aplicabilidad y por el apoyo a la misma comunidad.

Otra limitacion para la realizacion del servicio social es a causa de la inad da c icacion

entre el dep de servicio social y la institucién, ya que al surgir una nueva
drea de servicio social, no existen programas establecidos, por lo que el prestador realiza sus
propios programas , con deficiencias,limitaciones y sin |a revision profunda del departamento
de serviclo social; sin embargo se desarollan las actividades y objetivos planteados en
conjunto con la institucién y ta Universidad, cumpliend

con lo

Por ultimo, es importante mencionar que la psicologia de la comunidad es un campo que
ofrece al psicélogo la posibilidad de desarrollar nuevos roles profesionales para intervenir no
solo con individuos, sino a nivel de sistemas sociales de diferente grado de complejidad, y
plantea claramente nuevas ideas como la acentuacién de ia intervencién en el sistema social
para cambiar el comportamiento del individuo, e! interés por intervenir mas ali4 del caso clinico
individual, hacia la modificacidn del comportamiento de todas las personas dentro del mismo
sistema, y el concepto de la participacién directa del psicélogo en los programas de
intervencién comunitaria, como un recurso privilegiado para el enriquecimiento de la teoria y la
tecnologia de la intervencion sacial.



PROPUESTA

Retomando la conclusién a la cual se llego en esta investigacion; a continuacién se presenta
una propuesta de trabajo respecto a las funciones que el psicélogo retomaria para su
participacién dentro de un programa de desarrolio de la comunidad implantado en un Centro
de Seguridad Social o bien un centro de bienestar social.

En primer lugar, es importante mencionar el aspecto Institucional, ya que sin su estructura,
seria minimo el esfuerzo del psicélogo comunitario al participar en su impulso por resolver
problemas colectivos; esto seria mediante la promocion de seguridad social informando acerca
dei derecho humano hacia la salud, la asistencia médica, la proleccién de Ilos medios de
subsistencia y los servicios sociales necesarios para el bienestar individual y colectivo; lo
anterior se realiza con base a la organizacién tanto administrativa como técnica de la
institucién, partiendo de presupuestos idos para cumplir la ambiciosa meta de
implantar sotidaridad social para la poblacion.

Sin embargo el problemna de la inadecuada participacién del psicélogo dentro de [os programas
de desarrollo comunitario se desprende de la organizacién técnica y administrativa de la
coordinacién de prestaciones sociales, de la delegacion # 4 de! IMSS; ya que no existe un
programa formal respecto a las actividades a cumplir por el psicélogo, nl plazas suficientes ya
sea para el prestador de servicio sociat o psicélogos de base; lo cual trae como consecuencia
que en el momento de intervenir directamente con la comunidad no se realizan las funciones
especificamente de psic6logo comunitario.

Para llegar a solucionar dicho problema, seria de gran utilidad que el consejo de
administracién y el técnico de la coordinacién de prestaciones sociales, tomaré conciencia de
la reelevancia de la participacién del psicélogo comunitario dentro de los programas de

desarrollo cc itario, impler dos en Centros de Seguridad Social ; al tomar conciencia,
llevaria a la creacién de un departamento encaminado a la supervision, implementacion, y
coordinacion de dichos programas, o bien personal dedicado especificamente a cubrir dicho
puesto, para lo cual se requerira tener de conocimiento general de los procesos de cambio, los
cuales se operan mediante las acciones de organizacién y desarrollo comunitario realizando
procesos educativos-concientizadores; con el fin de lograr la elaboracién de un programa claro
y preciso respecto la planeacion de objetivos y actividades a cubrir por cada profesionista que
colabore en los programas; otorgando como resultado un mejor desenvolvimiento profesional y

- 94



- 95

por (o tanto una mayor participacion de la comunidad hacia las actividades organizadas para
Su bienestar integral.

Por otro lado, dado que las instituci p ven y apoyan en mayor medida la
participacién de profesion del 4rea social como por ejemplo: trabajadoras sociales,
médicos enfermeras y iélogos principal se margina la intervencion del psicélogo.

Esto trae como
ocasiones es bastante improvisado, ya que no capacita al profesional para enfrentarse a la
comunidad, dado por la carencia de una fc lon d respecto al po comunitario,
resultando vaga la integracion del equipo interdisciplinario y de fa aceptacién de objetivos
comunes y su cumplimiento.

que e! p | el cual se introduce al campo comunitario, en

Por lo tanto es importante tener en claro cudles serian las actividades o rof del psicélog
comunitario, especialmente en los programas implantados en Centro de Seguridad Social,
para o cual se propone lo siguiente:

- El psicélogo tendria que poseer conocimientos acerca del cambio o trasformacién de
ta relacién que tiene et individuo con su entomo.

$hent 2ol

- Conocer dif
y solucidn de problemas.

para la comp 6n, deteccién, Intervencion

y

- Conocer los procesos que se dan en los grupos, lo cual incluiria; liderazgo, dindmicas
de grupo, creencias, etc.

- Conocimi sobre el d to itario,

- Manejo de la logia de la i tigacion de campo.

- Capacidad para relaci activ en lac idad, creando un ambiente de
confianza.

- Ser mds préctico e interventivo.
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- Habllidad para integrarse a equipos interdisciplinarios.
-- Tener absoluta conciencia de responsabilidad social.
- Habilidades de educador para lograr la difusién de informacién, con el fin de

promover camblos  actitudinales, previniendo  problemas  psicosociales
(alcoholismo,drogadiccibn,estrés, problemas familiares, etc).

Lo cual permitiria que el psicélogo desarrolle libremente actividades como:

« Estudiar a la comunidad, para det probl i il

- Planificar, desarrollar y evaluar programas de intervencién a dichos problemas.

- Compartir, asesorar, coordinar,capacitar y educar al personal del equipo
interdisciplinario, respecto a la intervencién comunitaria.

- Intervenir directamente con los grupos de comunidad asesorando, coordinando y
planificando actividades educativas.

- Educar y concientizar a la comunidad.

-Detectar lideres y asesorarios para la organizacion de grupos con miras al cambio,

- Extender su trabajo hacla la comunidad circundante, no solo a nivel institucional,

- Mantener contacto con las asociaciones civiles e institucionales, relacionadas con los
programas.



Sin embargo estas actividades seran adaptadas a ias necesidades de la misma comunidad y
de los objetivos planteados en los programas de desamollo; ademds hay que tener presente
que el psicdlogo se define mas por lo que hace y que por este se forma mas por la praxis real.

A continuacién se presenta a nivel general un programa de sensibilizacién, el cual tiene como
objetivo la concientizacién y la motivacién de los usuarios para la participacién y e camblo de
actitud hacia el trabajo del psicélogo. Ademas se presentan actividades que el psicélogo
organizaria para lograr dicho objetivo,

1). Realizacién de un estudio de comunidad abarcando problemas de salud y
psicosoctales, esto se realizaria a través de aplicacién de cédulas, entrevistas o juntas
do con la

de comunidad o bien con los lideres para abstraer jes reates,

Al

p pacién del equipo i

2). Elaborar un programa interventivo, con objetivos especificos respecto al alcance
del mi y con la pl. i6n de acciones educativas y formativas acordes a la
problematica detectada.

3). Publicar o dar a conocer dicho programa interventive a la comunidad, de manera
directa en reuniones o bien mediante el periddico mural, para obtener sugerencias y
comentarios, y de esta forma modificario, ajustario o aprobario.

4). Invitar a la comunidad a participar como monitores en actividades propuestas y
capacitacion.

5). Evaluar ¢ te el cumplimi de objetivos por medio de reuniones.

Ademds de las actividades implantadas en el Centro de Seguridad Social, ser indispensable
la imptementacion de talleres, los cuales se detectaron como prioridad son los siguientes:
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- Taller de atencién familiar,

- Taller para parejas,

- Taller de jévenes y adolescentes,

- Taller de atencién a la mujer,

- Taller de atencion a la tercera edad.

Estos talleres incluirian la participacién del grupo interdisciplinario, coordinando, orientando,
educando y dando informacién necesaria respecto al tema; complementando con ejercicios y
dinamicas grupales y con la difusion de folletos, tripticos, carteles, y videcs de cada taller.

Fi tando la participacién activa de la comunidad, logrando los objetivos planteados por el
programa de desarrollo comunitario,
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INSTRUMENTO PILOTO
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CUESTIONARIO (piloto)

INSTRUCCIONES:

El objetivo del siguiente cuesl/onano, es el de realizar una investigacién, No existen respuestas
correctas o incorrevctas; lo que imp es su opinion respecto al psicologo, por | lo ) que se Ie
plde no dejar sin resolver alguna pregunta. Los datos son confidenciales. Lea

las sigulentes preguntas y “tache” la respuesta mas adecuada a lo que usted piensa.

SEXO: ESTADO CiVIL: EDAD:
OCUPACION ESCOLARIDAD:
ACTIVIDAD A LA QUE ASISTE:

1. La comunidad debe de contar con un psicélogo para conocer sus problemas:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totaimente en desacuerdo,

d). En desacuerdo.

2. El psic6logo solo trabaja en instituciones de salud:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

3. Me gonzaria participar en un experi to de psicologia.
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

4, Si el psicélogo es joven no sabe de psicologla.
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totaimente en desacuerdo.

d). En desacuerdo,

5. El psicdlogo tiene la preparacién académica para trabajar con ta comunidad.
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

6. El psicélogo interviene cuando ya esta el problema.
a). Tatalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.
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7. Los servicios del psicélogo son necesarios.
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

8. Coopero en las actividades organizadas por el psicélogo.
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

9. El psicélogo es un profesionista que d probl ial
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totaimente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

10. El psicélogo interviene para mejorar la relacion familiar:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

11. Cuando me he sentido confundido y con problemas he visitado a un psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

12. Asisto a platicas de asesoria psicolégica por voluntad
a). Totaimente de acuerdo.

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

13, La comunidad acepta a los psic6logos como apoyo a sus problemas:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo,

¢). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

14, Los psicélogos solo entrevistan a (a gente:

a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo,

15. Me apena que se enteren que visito a un psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

¢). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo,



16. Plenso que lo psicélogos perjudican a la gente en vez de ayudarie.
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

17. El psicélogo solo observa:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo.
d). En desacuerdo.

18. Cuando asisto al psicélogo se ha donde trabaja:
a). Totaimente de acuerdo,

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

19. €l psicdlogo solo se dedica a dar consulta:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

20. Con apoyo psicolégico aprendo y vivo mejor:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

21. El trabajo del psicélogo no parte de ias necesidades de ia poblaclén:
a). Totaimente de acuerdo.

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

22, Las escuelas deben de contar con un psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

¢). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

23, El psicélogo por medio de platicas orienta a mi familia:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

24. No recomendaria a ningun psicélogo:

a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo,

d). En desacuerdo.

- 10y
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25. El trabajo del psicdlogo solo es con gente "loca™:
a). Totaimente de acuerdo.

b). De acuerdo.

¢). Totaimente en desacuerdo.

d) .En desacuerdo.

26. El psicélogo organiza grupos de autoayuda;
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

¢). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

27. Me gustaria asistir a asesoria psicolégica:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

¢). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

28. Con apoyo del psicétogo en mi comunidad se evitaria la drogadiccion:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

29. El psicélogo conace los problemas emocionales de |a comunidad:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

¢). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

30. Si llegara a tener un prob! ional visitaria al psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

31, Plenso que e! psicélogo deberia de trabajar con el psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

32, Si en mi colonia trabajara un psic6logo cooperaria en sus actividades:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

33. La gente "puede resolver sus problemas sin apoyo del psicélogo:

a). Totaimente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.
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34. El psicélogo solo se enfoca a problemas de alcoholismo y drogadiccién:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

35. Seria mejor el trabajo del psicélogo en coordinacién con la trabajadora social:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

36. Conozco a gente que ha resuelto sus problemas con apoyo del psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

37. El psicélogo es capaz de conacer los problemas desde el punto de vista de los afectados:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totaimente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

38. En el trabajo es importante contar con el servicio de un psicélogo:
a). Totaimente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuendo.

d). En desacuerdo.

39, Consideré inutil visitar a un psicélogo:

a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo.

c). Totalmente en desacuerdo.

d). En desacuerdo.

40. Realizé lo que aprendo en las plsticas del psicélogo:
a). Totalmente de acuerdo.

b). De acuerdo,

c). Totalmente en desacuerdo,

d). En desacuerdo.

GRACIAS
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INSTRUCCIONES:  El objetivo del siguiente cuestionario, vs el de realizar uni investigacion. No

existen respuestas correctas o incorrectas: <o que importa es conocer su
opinin respecto al psicdlogo, por lo quese le pide no dejar sin resolver
alguna pregunta. Los datos son confidenciales. Lea cuidadosamente las
siguientes preguntas y sefiale con una 7, su respuesta en ¢l cuadro
correspondiente que mas se acerque i lo qut. usted piensa, GRACIAS

SEXO: : l:SCOLAR[DAD:

EDAD: - ESTADO CIVIL:

OCUPACION:

i
ACUERDO,

TOTALMENTE

DE ACUERDO

1. La comunidad debe contar con un |n:|célu§,n' ;
para conocer sus problemas.

2. El psicologa solo trabaja en in\lllucmuu d
salud.

3, Me avergonzaria participar en un
expecimento de psicologla,

4. i ¢l psicdloge es joven oo sabe tln,
psicologia,

5. ¥l psicdlogo interviene cuando . estid el
problema,

6. El psicéloga tience a i i

para trabajar cn la comunidad.

7. Los servicios del psicdlogo son necesarjos.

8. Coopero cn las actividades ur;uull‘nl.u por
cl psicdlogu. y

9. El psicélogo es un profesionista que duu.cl.‘
problemas sociales,

10, El psicologe interviene para mejorar la
relacion fanitiar,

11, Cando me he seatida confitndido y con
problemas he visitado a un psicdloga.

12, Asis it tas platicas de asesorfa psicoldgica
por voluntad propia.

13. L comunidad acepta i tos pricdlogos
<o apoyo i sus problenias.

14. Las psicélogas solo obscevan a la gente.

15, Me apena que se eiteren gue visite a un’ 2
picdlogo, L

16, Pienso que os psicilogos |n.rj||d|un W
gente en vez de ayudards, t

17. Los psichlugos sy cnimviu;m




TOTALMENTE

DESACUERDO

EN
DESACUERDO

bE
ACUERDO

TOTALMENTE
DIE ACUERDO

19. El psicdloge sofe da consulla, -

20. Con apaye psicoldgico .lprtndn ¥ viva
mejor.

21, El trabajo del mlcn’ulugu paric de fas
necesidades de fa misima poblacidn,

22. Las escuclas deben contar con un
psicslogo,

23. Et psicdlogo por medio de platicas me
orienta y mbién a mi fansitia.

24, Recamendaria al psicdlogo que visile,

25, El trabajo del psicdlogo solo se enfuca a
ayudar a la gente “loca®,

26. Kl psicélogo organiza geupos de auto-" "
ayuda. °

27. Me gustaria recibir asesoria psicaldgica. -

28. Con apayo det psicdloga en uu umluultlml
se evitarls [ dmgadiceidn, -

2

e

El psicélogo conoce los problemas mcialc.\s
de la comunidad.

30. Si llegaria a wener un problema ulmcuuul
visitaria al psicologe,

w

« Piense que ¢l psicdlogo deberia trabajar
con ¢l adico,

3

~

L St en i culonta trabajara un psicilogo
cooperarfa e sus actividades programadas,

33. La gente pucde resulver sus problemas con
ayuda del psicdloga.

3

>

El psicdlogo solo se enfoca a problemas de
alcaliolismo y dogadiceion.

3

o

. Seria ncjor el trabajo del psicologa si se
coording con la trabajadora social,

36, Conuzeo a gente que ha resuelto problemas
con apuyo del psiciluga,

az de conoeer los
desde ¢l punier de vista de los

37, 1A psicitogo es
probles
afectudos,

38, En e trabijo ex importante contar l.‘l!ll el
servicio de un picdloga. ;

39, Conslderu it visitar a un pricologo.- -

<

4

s

Realizo lo que
ascxoria psicalbgici,

remda en Jas platicas d-: :

114




ANEXO

GRAFICAS QUE MUESTRAN EL PORCENTAJE DE
RESPUESTA POR OPCION.



V-6

v-7

PSICOLOGO - COMUNIDAD

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - COMUNIDAD

RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE ENDESACUERDO A 1
EN DESACUERDO B 3
DE ACUERDO [ 24
TOTALMENTE DE ACUERDO D 30
GRAFICA -1
PSICOLOGO - INSTITUCION
PSICOLOGO - INSTITUCIONES
[[l_ISICOLOGO -INSTITUCIONES FRECUENCI,
[TOTALMENTE EN DESACUERDO A 21
JEN DESACUERDO B 25
DE ACUERDO C 10
TOTALMENTE DE ACUERDO D 4
GRAFICA - 2 41%

911 -



GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

PSICOLOGO - PARTICIPACION

RESPUESTAS FRECUENC!
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 22
EN DESACUERDO B 25
DE ACUERDO C 6
TOTALMENTE DE ACUERDO D 7
GRAFICA -8

PSICOLOGO (JOVEN) - CONOCIMIENTO

RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 24
EN DESACUERDO B 22
DE ACUERDO C 12
TOTALMENTE DE ACUERDO D 2
GRAFICA -9

PSICOLOGO - PARTICIPACION

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

40%

7%

Ly -



PSICOLOGO - INTERVENCION

RESPUESTAS

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

FRECUENCI,

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

TOTALMENTE EN DESACUERDO

14

EN DESACUERDOQ

16

DE ACUERDO

27

TOTALMENTE DE ACUERDO

3

PSICOLOGO - PREPARACION

RESPUESTAS

GRAFICA - 10

FRECUENCI

TOTALMENTE EN DESACUERDO

1

EN DESACUERDO

1

DE ACUERDO

30

TOTALMENTE DE ACUERDO

28

GRAFICA - 11

PSICOLOGO - INTERVENCION

PSICOLOGO - PREPARACION

AB
2R%

1% S



PSICOLOGO - NECESIDAD

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - NECESIDAD

RESPUESTAS

FRECUENCI

TOTALMENTE EN DESACUERDO

0

EN DESACUERDO

1

DE ACUERDO

32

ojo|m|>

TOTALMENTE DE ACUERDO

27

PSICOLOGO - COOPERACION

RESPUESTAS

GRAFICA - 12

FRECUEN o 0% 8%

TOTALMENTE EN DESACUERDO

0

EN DESACUERDO

11

A
B
DE ACUERDO c
D

32

TOTALMENTE DE ACUERDO

17

GRAFICA - 13

611 -



PSICOLOGO - DETECTA

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 2
EN DESACUERDO B 11
DE ACUERDO C 29
TOTALMENTE DE ACUERDO D 18
GRAFICA - 14
PSICOLOGO - FAMILIA
RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDOQ A 2
EN DESACUERDO B 6
DE ACUERDO C kil
TOTALMENTE DE ACUERDO D 21
GRAFICA - 15

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - DETECTA

PSICOLOGO - DETECTA

-

oegL -



PSICOLOGO - VISITADO

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

RESPUESTAS FRECUENC|
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 14
EN DESACUERDO B 12
DE ACUERDO C 24
TOTALMENTE DE ACUERDQ D 10
GRAFICA - 16
PSICOLOGO - ASISTENCIA
RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1
EN DESACUERDQ B 16
DE ACUERDO c 27
TOTALMENTE DE ACUERDO D 16
GRAFICA - 17

(REACTIVOS)
EN FRECUENCIAS
PSICOLOGO - VISITADO
o A

17% 23%

PSICOLOGO - ASISTENCIA

ez -



GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

(REACTIVOS)
EN FRECUENCIAS
V-18 PSICOLOGO - ACEPTACION PSICOLOGO -ACEPTACION
I RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO ___ A 4
EN DESACUERDO B 1
DE ACUERDO c 35
TOTALMENTE DE ACUERDO D 10
GRAFICA - 18

V-19 PSICOLOGO - OBSERVAN

RESPUESTAS FRECUENGIA)
TOTALMENTE EN DESACUERDO __ A 19
EN DESAGUERDO B 15
DE ACUERDO c 6
TOTALMENTE DE ACUERDO D 10
B
GRAFICA - 19 5%

gz -



v-20

v-21

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

(REACTIVOS)
EN FRECUENCIAS
PSICOLOGO - PENA PSICOLOGO - PENA
q; RESPUESTAS FRECUEN
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 27 A
EN DESACUERDO B 18 45%
DE ACUERDO c 10
TOTALMENTE DE ACUERDO [} 5
30%
GRAFICA - 20
PSICOLOGO - PERJUDICA
PSICOLOGO - PERJUDICA
D
. RESPUESTAS FRECUENCI c 0%
TOTALMENTE EN DESACUERDOD A 31 13% %
EN DESACUERDO B 15 =
DE ACUERDO c 8 a
TOTALMENTE DE ACUERDO D 6 52%
B
25%
GRAFICA - 21

€el



GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

(REACTIVOS)
EN FRECUENCIAS
V-22 PSICOLOGO - ENTRVISTAN PSICOLOGOS - ENTREVISTAN
L RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 19
EN DESACUERDO 8 21
DE ACUERDO C 17
TOTALMENTE DE ACUERDO D 3
GRAFICA - 22

PSICOLOGO - LUGAR
V-23 PSICOLOGO - LUGAR

RESPUESTAS FRECUENC!
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 4
EN DESACUERDO 8 9
DE ACUERDO c 34
TOTALMENTE DE ACUERDO D 13
GRAFICA - 23 56%

yzL -



v-24

PSICOLOGO - CONSULTA

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

C RESPUESTAS FRECUEN
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 17
|EN DESACUERDO B 27
DE ACUERDO C 8
TOTALMENTE DE ACUERDO D 8
GRAFICA - 24
PSICOLOGO - MEJORA
RESPUESTAS [FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1
EN DESACUERDO 8 7
DE ACUERDO C 29
TOTALMENTE DE ACUERDO D 23
GRAFICA - 25

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - CONSULTA

PSICOLOGO - MEJORA

A ]
2% 12%




PSICOLOGO - NECESIDADES

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - NECESIDADES

;

1

|

i

|

RESPUESTAS FRECUENCI i

TOTALMENTE EN DESACUERDO A 3 |

EN DESACUERDO B 3 !

DE ACUERDO c 29 !

TOTALMENTE DE ACUERDO D 25 i

|

GRAFICA - 26 i

; PSICOLOGO - ESCUELAS
PSICOLOGO - ESCUELAS :
: i A B
RESPUESTAS FRECUENCIA] 0% 7%
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 0
EN DESACUERDO (] 4
DE ACUERDO C 16
TOTALMENTE DE ACUERDO D 40
GRAFICA - 27

[: X4}



V-28 PSICOLOGO - ORIENTA

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

L RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1
EN DESACUERDO B 1
DE ACUERDO C 30
TOTALMENTE DE ACUERDO D 28
GRAFICA - 28
V-29 PSICOLOGO - RECOMENDACION
RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 5
EN DESACUERDO B 2
DE ACUERDO C 23
TOTALMENTE DE ACUERDO D 30
GRAFICA - 29

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - RECOMENDACION

51%

621~



v-30

v-31

PSICOLOGO - "LOCO"

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

RESPUESTAS FRECUENCI.
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 33
|EN DESACUERDO ] 16
DE ACUERDO C 5
|TOTALMENTE DE ACUERDO D 6
GRAFICA - 30
PSICOLOGO - ORGANIZA
RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 2
EN DESACUERDO B 8
DE ACUERDO c 30
TOTALMENTE DE ACUERDO D 20

GRAFICA - 31

EN FRECUENCIAS

c

8
2%

PSICOLOGO - "LOCO"

10%

PSICOLOGO - ORGANIZA

oL~



v-32

PSICOLOGO - RECIBIR

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

RESPUESTAS - FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 2
|EN DESACUERDO B 8
DE ACUERDO C 36
TOTALMENTE DE ACUERDO 3] 14
GRAFICA - 32
PSICOLOGO - DROGADICCION
RESPUESTAS [FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 4
EN DESACUERDO B 9
DE ACUERDO C 32
TOTALMENTE DE ACUERDO D 15
GRAFICA - 33

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - DROGADICCION

25% 15%

e -



V-4

PSICOLOGO - SOCIALES

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

RESPUESTAS FRECUENC

TOTALMENTE EN DESACUERDO A 0

|EN DESACUERDO B 12

DE ACUERDO C 35

TOTALMENTE DE ACUERDO D 13
GRAFICA - 34

PSICOLOGO - VISITARIA

[ RESPUESTAS FRECUENC

TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1

EN DESACUERDO B 9

DE ACUERDO [ 38

TOTALMENTE DE ACUERDO D 12
GRAFICA - 35

PSICOLOGO - SOCIALES

58%

PSICOLOGO - VISITARIA

zeL-



V-36 PSICOLOGO - MEDICO

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

| RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1
EN DESACUERDO B8 5
DE ACUERDO c 25
TOTALMENTE DE ACUERDO D 29
GRAFICA - 36
V-37 PSICOLOGO - COOPERARIA
[ RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDD A 3
EN DESACUERDO B 4
DE ACUERDO c 41
TOTALMENTE DE ACUERDO D 12
GRAFICA - 37

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - MEDICO

PSICOLOGO - COOPERARIA

(143



GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES
(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - AYUDA

V-38 PSICOLOGO - AYUDA

]

H

i

i
)

. RESPUESTAS FRECUENCI !
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1 |
EN DESACUERDO B 4 j
DE ACUERDO C 29 l
TOTALMENTE DE ACUERDO D 26 i

i
i
GRAFICA - 38 I

PSICOLOGO - ALCOHOLISMO

V-39 PSICOLOGO - ALCOHOLISMO

D
[ RESPUESTAS FRECUENCIA] c 5%
&IO'T—ALMEN_TE ENDESACUERDO ___ A 34 2%
EN DESACUERDO B 10
DE ACUERDO c 13
TOTALMENTE DE ACUERDO D 3 s
8
17%
GRAFICA -39

gEL -



V-40

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

PSICOLOGO - TRABAJADORA SOCIAL

[ RESPUESTAS FRECUENCI!
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 2
EN DESACUERDO B 8
DE ACUERDO C 30
TOTALMENTE DE ACUERDO D 20
GRAFICA - 40
PSICOLOGO - RESUELVE
L[; RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE ENDESACUERDO A 6
EN DESACUERDO B 4
DE ACUERDO C 38
TOTALMENTE DE ACUERDO D 12
GRAFICA - 41

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

i PS{COLOGO - TRABAJADORA SOCIAL

13%

51%

LEL



GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

V-42 PSICOLOGO - CONOCE
RESPUESTAS FRECUENC
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 2
EN DESACUERDO B 8
DE ACUERDO c 37
TOTALMENTE DE ACUERDO D 13
GRAFICA - 42
V-43 PSICOLOGO - TRABAJO
RESPUESTAS FRECUENCI
TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1
EN DESACUERDO B 6
DE ACUERDO [§ 27
TOTALMENTE DE ACUERDO D 26
GRAFICA - 43

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - CONOCE

PSICOLOGO - TRABAJO

A 8
2% 10%

45%

8€L -



V-4

V-45

PSICOLOGO - UTIL

GRAFICAS DE VARIABLES DEPENDIENTES

‘ RESPUESTAS FRECUENC|

TOTALMENTE EN DESACUERDO A 1

EN DESACUERDO B 2

DE ACUERDO c 27

TOTALMENTE DE ACUERDO D 30
GRAFICA - 44

PSICOLOGO - REALIZACION

RESPUESTAS FRECUENC

TOTALMENTE EN DESACUERDO __ A 7

EN DESACUERDO B 3

DE ACUERDO C 36

TOTALMENTE DE ACUERDO D 14
GRAFICA - 45

(REACTIVOS)

EN FRECUENCIAS

PSICOLOGO - UTIL

PSICOLOGO - REALIZACION

6€1L-
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ANEXO 3 CUADROS ESTADISTICOS

CUADRO 1. CATEGORIA PSICOLOGO - CONOCIMIENTO.

E_CALCULADA

F1=2.20 F2=0.035
F1=1.23 F2=0.565
F1=1.39 F2=0565

F1=1.83 F2=0.141

c JEORIC F_TEORICA
SEXO 1.62 1.6707 F1=2.14 F2=0.48
EDAD 10 1.6707 F1=2.20 F2-0.48
ESCOLARIDAD -68 1.7090 F1=3.15 F220.317
OCUPACION 44 1.6794 F1=2.30 F2=0.434
E£DO, CIVIL - —

CUADRO 2. CATEGORIA PSICOLOGO-OBJETO.

E CU

¥ CALC ¥ TEO| F TEORICA
SEXO 1,60 1.6707 F1=2.14 F2=0.46
EDAD -162 1.6707 F1=228 F2:0.43
ESCOLARIDAD -0.65 1.7101 F1= 15 F?¥0.311
OCUPACION 0.85 xS F2=0.420

16759 F

E00. CIvIL -

F1=1.60 F2=0.2563

F1=1.22 F2=0.576

F1=1,25 F2=0.689

F1=1.68 F2=0.243
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CUADRO 3. CATEGORIA PSICOLOGO-LUGAR.

VARIABLE __TCALCULADA _ TTEORICA FTECRICA_ _FCALCULADA
SEXO -0.15 1.6707 F1=2.14 F2=0.467 F1=1.43 F2=0.356
EDAD -1.09 1.6707 F1=2.33 F2=0.428 F1=2,33 F2=0.25
ESéOLARIDAD -0.37 1.7031 F1=3.15 F2=0.317 ‘ F1=3,03 ‘F2=O.5B
OCUPACION 1.23 1.6794 F1=2,33 F2=0.429 ?-'1‘-’5.99 F2=D.110>
EDO. CIVIL —_ — e e e

CUADRO 4. CATEGORIA PSICOLOGO-PARTICIPACION.

YARIABLE __ TCALCULADA TTEORICA F CALCULADA £ YEORICA
SEXO 1.20 16794 F1=2.01 F2=0487 F1=144 F2=0.327
EDAD -081 187 F1=233 F2:0.428 F1=1.15 F2<0.605
ESCOLARIDAD -0.22 1,702 F1=3.15 F2=0.317 F1=164 F2=0.300
OCUPACION 061 1.679 F12233 F2=0.428 F1=1.40 F2=0.432

EDO CiviL ——— —_— —— ———— —— e
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