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Resumen

La investigacion tuvo como base de estudio el tratamiento psicoterapéutico por medio
de las tecnologias de la informacion (TIC) en estudiantes universitarios en formacién en
pandemia y pospandemia COVID-19, cuyos procedimientos psicoterapéuticos se
realizaron segun los protocolos clinicos, evitando la presencialidad, por temor a mas
contagios. Se observo como los alumnos universitarios se adaptaron a nuevas
metodologias pedagdgicas y de tratamientos psicoterapéuticos, se atisbd sintomas
psicolégicos y/o comportamentales como: ansiedad, ataque de panico, trastornos de
adaptacion, angustia, bloqueos cognitivos con la disminucidn de la atencién,
concentracion, por lo cual fueron derivados por presentar merma en su rendimiento
academico y en algunos casos desercion académica. La pregunta de investigacion busco
dar respuesta a como se adaptaron los estudiantes universitarios en formacion al
tratamiento psicoterapéutico utilizando las (TIC) en época de pandemia y pospandemia.
Se analizo los paradigmas arraigados de los estudiantes universitarios frente al
tratamiento psicoterapéutico a través de las (TIC). Los objetivos a nivel general fueron
describir la adaptacion y efectos del tratamiento psicoterapéutico en estudiantes en su
vida universitaria y desempefio académico por medio de las (TIC). Se detallé cual es el
sentir de los universitarios en formacidn, sobre el procedimiento psicoterapéutico, que
abarco evaluacion, diagnéstico y tratamiento por medio de las TIC. La informacion
versada por los alumnos universitarios en formacion fue procesada con el programa de
ATLAS. Ti, analizando los datos e identificando ideas profundas, se realizo la

codificacion, lo cual llevo a la investigacion a la cavilacion del contenido.

Palabras Claves: Psicoterapia, Tratamiento Psicoterapeutico, Terapia por medio de TIC.,

Estudiantes Universitarios, Pandemia.
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Abstract

This research was based on the study of psychotherapeutic treatment through
information technologies (IT) in university students during the COVID-19 pandemic
and post-pandemic period, with psychotherapeutic procedures conducted according to
clinical protocols, avoiding in-person sessions due to fear of further contagion. It was
observed how university students adapted to new pedagogical and psychotherapeutic
methodologies, exhibiting psychological and/or behavioral symptoms such as anxiety,
panic attacks, adjustment disorders, distress, and cognitive impairments including
decreased attention and concentration, leading to academic performance decline and, in
some cases, academic dropout. The research question aimed to address how university
students adapted to psychotherapeutic treatment using IT during the pandemic and post-
pandemic period. Entrenched paradigms of university students regarding
psychotherapeutic treatment through IT were analyzed. The overarching objectives were
to describe the adaptation and effects of psychotherapeutic treatment on students'
university life and academic performance through IT. The study detailed the
experiences of university students regarding psychotherapeutic procedures,
encompassing assessment, diagnosis, and treatment through IT. Data provided by
university students were processed using ATLAS.ti software, analyzing and identifying

deep ideas, and conducting coding, leading the research to contemplate its content.

Keywords: Psychotherapy, Psychotherapeutic Treatment, Therapy via IT, University

Students, Pandemic.
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Introduccion

La presente investigacion se plantea en la necesidad de responder a los
cuestionamientos generados en el arbol de problemas sobre la adaptacion de los
estudiantes universitarios en formacion al tratamiento psicoterapéutico utilizando la
tecnologia de la informacion y comunicacion TIC, en la que se analiza las causas y los
efectos, se establece el siguiente problema de investigacion. Los paradigmas arraigados
y bloqueos Cognitivos, generando bajo rendimiento académico, con insuficiencia en la

proactividad a la hora de la resolucion de problemas.

En el primer capitulo se cifie a la contextualizacion del problema de
investigacion, explicando el problema y donde se plantean dos objetivos generales y sus
respectivos objetivos especificos. Con lo cual nos lleva a la pregunta ¢;Como se
adaptaron los estudiantes universitarios en formacion, al tratamiento psicoterapéutico
utilizando la tecnologia de la informacion y comunicacion en época de pandemia y
postpandemia? Asi mismos busca dar respuesta a ,Como repercutio el tratamiento
psicoterapéutico en estudiante universitarios en formacion en su vida universitaria y
desempefio académico? También se analiza ¢Cuales son los paradigmas arraigados de
los estudiantes universitarios frente al tratamiento psicoterapéuticos a través de las
tecnologias de informacion y comunicacion en época de pandemia y postpandemia?,
Intenta dar respuesta a ¢, Como se adaptaron los estudiantes universitarios al proceso de
evaluacion psicologica, diagndstico y tratamiento utilizando las tecnologias de la

informacidn y comunicacion en epoca de pandemia y postpandemia?

En el segundo capitulo abarca el marco tedrico con la presentacion de las
antecedentes nacionales e internacionales, la base teorias de las categorias de
investigacién como tratamientos psicoterapéuticos con sus subcategorias que son

evaluacion, diagnoéstico y tratamiento y la segunda categoria que es tecnologia de la
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informacidn y comunicacion, asi mismo las subcategorias que es antes de pandemia,

pandemia y postpandemia.

El tercer capitulo comprende la metodologia de la investigacion, mencionando el
enfoque es cualitativo, empleando el disefio de estudio de casos que efectlia una
pesquisa exacta del estudio, es de tipo descriptivo, utiliza las técnicas de observacion y
entrevista abierta que se establece entre el alumno universitario en formacion e
investigador, aborda la poblacion y la muestra de diez alumnos en un escenario de Lima

metropolita.

El cuarto capitulo engloba la presentacion y discusion de casos donde se
exponen los resultados y la triangulacion, resultados de la entrevista, genograma, nube

de palabras y discusion de resultados.

El quinto capitulo incluye conclusiones y recomendaciones arribadas de la
investigacion, lo cual ayudara a tener un mejor entendimiento para ayudar a los alumnos
universitarios al proceso de adaptacion en situaciones dificiles como la pandemia,
motivar a los profesionales a un mejor entendimiento y manejo y asi poder evitar los
bloqueos cognitivos que derivan a un bajo rendimiento académico. EI manejo del

rompimiento de paradigmas.



CAPITULO 1: EL PROBLEMA

1.1. Contextualizacion del problema

Los procedimientos psicoterapéuticos han sido llevados cominmente en
forma presencial donde el paciente asistia a un consultorio derivado por otro
especialista y/o por presentar sintomatologia, que lo llevaba a no tener un desarrollo
dentro de lo que comunmente le permitiese llevar su actividades personales,

sociales, familiares y/o laborales de forma efectiva.

Los tratamientos psicoterapéuticos tienen el objetivo de recoger la
informacidn versada por el paciente y se analiza la congruencia de lo expresado con
el lenguaje gestual que nos ayudamos de la observacion conductual, asi mismo
después de lo manifestado se complementa con el llenado en una historia clinica,
que es como una linea del tiempo en el que se recolecta informacion precisa que
ayudara al analisis y que se complementa con la aplicacion de pruebas psicolégicas,

las cuales se escogen dependiendo de lo recogido en la sintomatologia.

La aplicacion de las baterias psicoldgicas y la historia clinica se arriba a un

diagnostico teniendo en cuenta el DSM-V -CIE 10. Todos estos pasos en forma



concatenada son el camino a como se arriba a un diagnostico y poder realizar un
procedimiento psicoterapéutico, usando las técnicas psicoterapéuticas mas idoneas
que ayuden al paciente para que pueda resolver el motivo de consulta y ser dado de

alta.

Pero con el COVID-19, una pandemia con una alta carga de incertidumbre
nos llevo a los que trabajamos en el area de la salud a no parar y el area de
psicologia ya traia a pacientes con inicio y/o tratamientos psicoterapéuticos que ain
faltaba culminar. Asi mismo esta pandemia género que nos adaptaramos a cada
situacion fluctuante tanto a nivel personal, laboral, estudiantil (inicial, primaria,

secundaria, universitaria como pre o post grado), social, politica y sanitaria.

En este contexto se procedi6 a utilizar las TIC (tecnologia de la informacion
y comunicacién) ya que estabamos en cuarentena por peligro de contagio, se
procedio a adaptar los procedimientos terapéuticos que comprendia la evaluacion,

diagndstico y tratamiento a las TIC.

Los pacientes necesitaban seguir sus terapias ahora mas que nunca porque la
inestabilidad exacerbaba las emociones y ponia a prueba la adaptabilidad a un
contexto para lo cual no habiamos contemplado. Esta investigacion recolecta
informacién como otros profesionales de la salud tanto a nivel nacional e

internacional, hicieron estos procedimientos psicoterapéuticos.

Se utilizo el ZOOM para adaptar las pruebas psicoldgicas, era mas amigable
para aprenderlo, para ensefarle a los pacientes y sus familiares, asi se aplico la
recogida de informacion (historia Clinica), que lo brindo el paciente, en algunos

casos los familiares y/ los profesores o especialistas que derivaban al paciente.



Luego se procedia a la aplicacion de baterias psicoldgicas, para despues
realizar el andlisis respectivo y ver cual era el procedimiento psicoterapéutico mas
recomendable para el paciente y las recomendaciones para los educadores y/o

familiares.

Los pacientes estaban desbastados por perdidas de familiares, lejanias de las
propias y soledad lo que los hacia més vulnerables, que ponian a prueba la
inteligencia emocional en el &rea de resolucién de problemas, se adapté a
tratamientos individuales con en grupo en una coyuntura que la parte social fue

anulada.

Los participantes de la investigacion son los pacientes universitarios en
formacion de diferentes universidades de Lima, que asistian al consultorio para
psicoterapia en forma presencial y que se realizaba el cambio al formato on-line que
es por medio de las TIC. Asi mismos pacientes universitarios en formacién que
entraron en pandemia y que inician recién sus tratamientos por medio de la TIC.,

gue no tenian experiencia en tratamientos psicoterapéuticos.

Los tratamientos psicoterapéuticos han sido procedimientos que se han
Ilevado comUnmente en forma presencial, en la cual se establece el rapport, técnica
necesaria e imprescindible en todo tratamiento, donde se inicia la confianza con el
paciente en una escucha activa, se realiza la recogida de datos y se logra una

comunicacion gestual y verbal.

El terapeuta escucha, analiza y completa su analisis, estableciendo los
objetivos del tratamiento y guia al paciente a que establezca los objetivos que desea
trabajar. En la presencialidad, se observa el comportamiento, caracteristicas,

congruencia entre el lenguaje gestual y verbal, del paciente.



La pandemia a nivel mundial en diferentes profesiones nos llevo al cambio,
adaptacion, preparacion, estudio de nuevos enfoques, adquisicion de las nuevas TIC.
En la que nos dimos cuenta de que los jovenes, las tecnologias eran parte de su vida
y su ritmo en esta comunicacion era acelerado, no solo en la adquisicién de este
aprendizaje, las TIC formaban parte de su vida, que lo establecia el nivel de alto

entretenimiento, sino también en sus relaciones sociales.

Ahora los docentes universitarios tenian que adaptar las TIC para su clase y a
nosotros nos quedaba avanzar en dar el soporte con la ebullicion de diferentes
sintomas, como ansiedad, ansiedad generalizada, ataques de panico, duelos no

enfrentados y en algunos casos con altos indices de no aceptacion.

Profesores, padres, hermanos, tios, parejas, amigos iban muriendo. Lo mas
fuerte de esta pandemia era el desconcierto e incertidumbre por la que se atraveso, el
no tener control y estar sometidos a tantos cambios repercutio en los procesos de

aprendizaje de los estudiantes universitarios.

Se llegd a la conclusidn a la necesidad de trabajar en forma acelerada, para
estar al ritmo de las necesidades de cada uno de los pacientes universitarios en
formacion académica y de los bloqueos cognitivos ocasionados por la parte

emocional que repercutian en el proceso de adaptacion académica.

Esta investigacion aborda las formas y procedimientos que los alumnos
tuvieron que adaptarse a clases online, a tratamientos que eran atipicos a lo que
estaban acostumbrados, rompieron paradigmas y se crearon otros con medios que
ellos conocian como medio de socializacion se convertiria en una herramienta
necesaria para la asimilacion de un conocimiento no solo pedagogico sino también

emocional.



La pandemia trajo consigo la proactividad, era el trabajo de realizar
estimulacion en el area de inteligencia emocional y que no decaigan, que se superen
los bloqueos cognitivos, que se utilice el dolor como una energia arrolladora para
seguir adelante, muchos presentaron sintomas de angustia y/o ansiedad, sindromes

de la pérdida, trastornos de adaptacion.

Los nuevos pacientes, que no habian hecho tratamiento, ingresaron con una
nueva forma rapport, con ciertas limitaciones en la que hubo necesidad de establecer
un ambiente de confianza y aqui es donde la tecnologia de la informacion y
comunicacion nos brindé técnicas para poder suplir y/o mejorar la confianza en los

tratamientos.

Asi mismo, los pacientes que ya lo habian iniciado, se tuvo que adaptar
dichos tratamientos con la tecnologia, lo cual, en un ambiente proactivo, se torn6 no
un déficit, sino un método desafiante y retador para el terapeuta, paciente, familias,
docentes, acomodarse a las nuevas técnicas y usar la tecnologia a favor del

tratamiento.



Figura 1

Arbol de problemas
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Nota: Arbol de problemas, las causas y efectos relevantes en la investigacion, elaboracion propia

1.2. Problema de Investigacion

La aplicacidn resultd interesante en jovenes universitarios, a nivel mundial se
han hallado muchos estudios como el de Migone (2021) que nos menciona el interés
socioldgico y no tedrico, en el cual los problemas tedricos-clinicos, de la terapia a
distancia ya habian sido abordados en la década de 1950 con respecto al analisis

telefénico.

En la casuistica se ha corroborado cuando los pacientes tenian que salir de

Perd, por diversos motivos y necesitaban seguir con el tratamiento. En la década de



los 80 no habia las TIC y trabajamos con el analisis Telefénico, lo cual nos
demandd en esa época una preparacion no solo de una escucha activa, un doble
nivel de atencion en la voz del paciente, sus emociones, la aplicacion de las técnicas

de tratamiento, que tenian que ser especificas y minuciosamente explicadas.

Ahora en la actualidad las TIC nos brinda lo visual, que si bien es cierto
vemos rostro y mitad de cuerpo, es importante la preparacion del especialista, con
las TIC podemos abordar la evaluacién y el tratamiento, siguiendo los pasos para el

establecimiento de un buen rapport, dentro de la coyuntura de pandemia.

Para sumar a la aplicacion de tratamiento psicoterapia con TIC - online,
resultan interesantes las investigaciones trabajadas en América Latina, se
recopilaron datos tanto de pacientes adultos con analisis de casos y evaluaciones
objetivas, en la que se hallaron ansiedad y depresion y en su aplicacion de terapia

cognitiva conductual bajo la modalidad online.

Se evidenci6 que haya remision de sintomas, en la que se concluye que la
psicoterapia online se consolida como un proceso que brinda herramientas cada vez
mas amplias para la poblacién mundial (Amador et al., 2021). Mucho maés en donde

los niveles de ansiedad tanto por el cambio abrupto en todos los aspectos.

Sin embargo, en uno de los estudios realizados en Peru en un grupo de
estudiantes universitarios, por medio de la narracion, resulta interesante el anélisis
de clima emocional como miedo, enojo, tristeza, estrés, ansiedad y tension, vividos
por la situacion de alerta sanitaria y las medidas de confinamiento (Chau y Vilela,

2021).

Asimismo, otra investigacion en Peru aplicada a universitarios halld

sintomas de ansiedad al aprendizaje en linea que eran mas altos en mujeres que en



hombres (Castillo et al., 2021). Debido a que no se estaba preparado con una sefial
adecuada o material. Asi mismo en el contexto, donde todos tenian que trabajar en

casa.

Concluimos con otro aporte interesante aplicado a una gran poblacion de un
Hospital especializado en salud mental ubicado en Peru, el cual nos da la
presentacion de lo experimentado en telesalud mental, refieren que reduce las
brechas de acceso a la atencidn especializada en psiquiatria por las consecuencias

del COVID-19 (Alva-Arrollo et al., 2021).

Los paradigmas arraigados y bloqueos Cognitivos, generando bajo
rendimiento académico, con insuficiencia en la proactividad a la hora de la

resolucion de problemas.

1.3. Pregunta de investigacion

PG ¢ Como se adaptaron los estudiantes universitarios en formacion, al
tratamiento psicoterapéutico utilizando la tecnologia de la informacion y

comunicacion en época de pandemia y postpandemia?

PG ¢ Como repercutié el tratamiento psicoterapéutico en estudiante

universitarios en formacion en su vida universitaria y desempefio académico?

PE ¢Cuales son los paradigmas arraigados de los estudiantes universitarios
frente al tratamiento psicoterapéuticos a través de las tecnologias de informacion y

comunicacion en época de pandemia y postpandemia?

PE. (Como se adaptaron los estudiantes universitarios al proceso de
evaluacion psicologica utilizando las tecnologias de la informacion y comunicacion

en época de pandemia y postpandemia?



PE. ¢ Como se adaptaron los estudiantes universitarios al proceso de la
entrega de diagnostico utilizando las tecnologias de la comunicacion en época de

pandemia y postpandemia?

PE. ;Como se adaptaron los estudiantes universitarios al proceso de
tratamiento psicoterapéutico utilizando las tecnologias de la informacion y

comunicacion en época de pandemia y postpandemia?

1.4.  Objetivos de la investigacion

1.4.1. Objetivos generales

Describir las adaptaciones de los estudiantes universitarios al tratamiento
psicoterapéutico utilizando las tecnologias de la informacion y comunicacién en

época de pandemia y postpandemia.

Describir los efectos del tratamiento psicoterapéutico en estudiantes

universitarios en formacién en su vida universitaria y desempefio académico

1.4.2. Objetivos especificos

Conocer los paradigmas arraigados de los estudiantes universitarios al
tratamiento psicoterapéutico a través de la tecnologia de la informacion y

comunicacion en época de pandemia y postpandemia.

Describir las adaptaciones de los estudiantes universitarios en formacion
en proceso de evaluacion psicoldgica, utilizando la tecnologia de la informacién

y comunicacion.
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Describir como se adaptaron los estudiantes universitarios al proceso de
diagnostico psicologico utilizando la tecnologia de la informacion y

comunicacion en época de pandemia y postpandemia.

Describir como se adaptaron los estudiantes universitarios en formacion,
en el proceso de tratamiento psicoterapéutico, utilizando la tecnologia de la

informacion y comunicacion.

1.5.  Justificacion de la investigacion

Este trabajo de investigacion naci6 de la motivacion de llevar al paciente, en
este caso estudiantes universitarios en formacion, a la adaptacion a otra forma de
tratamiento psicoterapéutico, al cambio de paradigma frente a un estado de crisis en

Pandemia de COVID-109.

El cambio de paradigma se da cuando una investigacion llevada en un
tiempo, que nos da éxito y que cubre las necesidades de manera correcta. Luego
Ilega la hora de mejorarla por nuevas investigaciones, pero este cambio no se da por
tal motivo, la terapia presencial es lo mas adecuado y frente a la crisis sanitaria

existio la necesidad de este cambio de paradigma.

Los profesionales del area de la salud tuvimos que ver la manera de seguir
las terapias con pacientes que ya la habian iniciado y con los nuevos pacientes que
presentaban muchos sintomas de shock emocional por muertes abruptas de sus

familiares y el estado de ansiedad generado por lo inestable de esos momentos.

No hay discusion que el tratamiento psicoterapéutico en manera presencial

con la asistencia a un consultorio es lo mas adecuado porque podemos trabajar lo
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congruente en el lenguaje verbal y no verbal, aparte de la intimidad de expresar sus

emociones en un espacio donde se siente libre y con confianza.

En estos veinticuatro afios de tratamiento psicoterapéutico existieron los
casos de pacientes con cambio de domicilio a otros paises y que no podian dejar sus
tratamientos ya empezados en Peru, compatriotas que tenia la necesidad de

comenzar y/o seguir y no existia la tecnologia de la informacion y comunicacion.

Como sostiene Migone (2021), en la recopilacién de informacion, se
hallaron debates existentes, que revelaban los malos entendidos sobre la teoria de la
técnica usada, que podian conducir a errores y sin el uso de la tecnologia de la

informacién y comunicacion.

En este debate, que no es tedrico, sino que tiene un interés socioldgico,
menciona que los problemas tedrico-clinicos de la terapia a distancia fueron
planteados en la década de 1950, en que se daba por via telefonica. Aplicado en los
procedimientos terapéuticos en pacientes que ya se habia establecido en rapport, se

tuvo la remision de los sintomas.

La necesidad de reducir la adaptacion de los pacientes, en este caso de
alumnos universitarios en formacion y sus familias a los procedimientos
psicoterapéuticos de una manera responsable por parte del terapeuta e involucrar las

TIC dentro de este proceso, me lleva a realizar el trabajo de investigacion.

El estudio que se desarrolla se justifica en la medida en que tiene una validez
para la ciencia, la investigacion académica y principalmente un aporte en el area de
la psicoterapia con nuevos paradigmas, frente a los acontecimientos de la pandemia

y se justifica desde las tres perspectivas, tedrica, metodologica y practica.
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1.5.1. Teorica
Desde la perspectiva teorica, la investigacion se justifica en la medida
que los resultados contribuiran a la mejora de los tratamientos psicoterapéuticos
por medio de las T.I.C., el cambio de paradigma se da con la pandemia de una
forma abrupta, no porque el tratamiento psicoterapéutico por medio de las T.I.C.

sea lo mejor.

Los alumnos no solo tuvieron que adaptarse a recibir las clases en un
formato diferente utilizando la tecnologia de la informacion y comunicacion,
sino adaptarse al encierro que conllevaba a convivir con la familia y esto ponia
la luz, la comunicacion, el estrés de tantas horas de convivencia, bajo mucha

presion.

Muchos enfrentaron la soledad porque venian de provincia y sus familias
estaban lejos, la frustracion de no poder encontrarse, muchos perdieron familia y
amigos, como estas circunstancias generaron toda una serie de conductas y/o

emociones que generaban que no pudieran enfocarse en sus estudios.

Hubo pacientes que ya llevaban terapia y otros que iniciaban, para ambos
grupos se tuvo que trabajar la adaptacion a un nuevo formato tanto de historia
clinica, rapport, evaluacién, entrega de resultados y tratamiento; todo por medio
de las T.I.C. En ese momento era imprescindible seguir con el trabajo

psicoterapéutico.

Ante lo cual surgen muchas interrogantes, como llevaré mi tratamiento
psicoterapéutico, si no puedo salir, llega un nuevo reto para el psicoterapeuta y

el paciente. Proponer nuevas técnicas de abordaje terapéutico, establecer un
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rapport bajo esta modalidad con responsabilidad del profesional de la salud,

utilizando la tecnologia de la informacidn y comunicacion.

Se evidencia en la investigacion que los pacientes se sienten mas
coémodos con la terapia presencial, para el terapeuta establecer el rapport, y
realizar una observacion en un ambiente con estimulos controlables como que no

se sienta observado, que tengan intimidad para expresar sus emociones.

1.5.2. Metodoldgica

A nivel metodologico, lo hallado en la presente investigacion servira para
entender las repercusiones de la pandemia de COVID-19., a nivel emocional y
cdmo repercutid en su rendimiento académico universitario, se veran las

emociones y/o conductas que presentaron el grupo de estudiantes entrevistados.

Se trabaja con el método de investigacion inductivo, de enfoque
cualitativo, el tipo de investigacion es descriptivo, siendo su disefio el estudio de
casos, la técnica usada es no probabilistico, nuestra poblacion es de 80 pacientes,
siendo el calculo de tamafio de muestra de 10 pacientes, con criterio de

exclusion y exclusion son estudiantes universitarios.

Se emplea una ficha técnica de observacion ya validada. Que
corresponde a Barlow, D. y Durand, M. (1917), se aplica a paciente que inician
tratamiento psicoterapéutico y a los que ya venian al tratamiento psicoterapia, se
les vuelve a tomar, por el cambio de presencial a T.I.C. Dicha ficha no solo se

establece al inicio sino a lo largo de todo el tratamiento.

El investigador estructura una ficha de entrevista abierta que corresponde
a una técnica de investigacion cualitativa. Dicho cuestionario, que comprende 12

preguntas, pretende conocer el sentir y/o comportamientos de jovenes
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universitarios en formacion, frente al tratamiento psicoterapéutico por medio de

las T.1.C., teniendo en cuenta las categorias y subcategorias de la investigacion.

Se trabaja la informacion recogida, con el programa de Atlas. Ti, ya que
es viable en este caso de investigacion cualitativa, el andlisis de los datos puede
codificarse en forma automaética, identificando ideas profundas, lo que nos va a
permitir reflexionar el contenido y poder compartir ideas con visualizaciones

claras y realizar la triangulacion para su analisis respectivo.

1.5.3. Social

El impacto de esta investigacion va dirigida a los profesionales de la
salud que aplican los procedimientos terapéuticos. Los cuales se realizaban en
forma presencial y con esta investigacion podemos observar los paradigmas que

se presentan en los pacientes gque asisten a los procedimientos psicoterapéuticos.

El analisis de los paradigmas que presentan los pacientes frente a la
evaluacion, diagnostico (presentacién de resultados) y tratamiento a aplicarse.
La asistencia al tratamiento psicoterapéutico para poder sobrellevar la perdidas y

cambios frente a la pandemia.

Resulta interesante las respuestas versadas en la entrevista abierta en la
que se evidencian los sentimientos y/o conductas que presentan los estudiantes
universitarios en formacion, frente a la pandemia y su adaptacion al tratamiento

psicoterapéutico por medio de las T.I.C.

Los estudiantes universitarios han experimentado que se pueden llevar
los procedimientos terapéuticos por medio de las TIC. Que en situaciones

similares a la pandemia COVID-19, pueden llevar los procedimientos
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terapéuticos que incluye evaluacion, diagnéstico y tratamiento por medio del

ZOOM sin temor a no avanzar y alcanzar sus objetivos.

Asi mismo, lo hallado en la investigacion sirve como aporte a una mejora
continua a los procedimientos terapéuticos por medio de las T.I.C. y la
adaptacion de este procedimiento terapéutico, en situacion en las cuales el
paciente esté imposibilitado de salir y reciba el tratamiento psicoterapéutico que

colme las expectativas del paciente y/o familias
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacién

Antecedentes Nacionales

Contreras (2020) en su articulo el objetivo de su trabajo fue “analizar las
caracteristicas y descripciones del diagnostico del Trastorno del Espectro
Autista”. Refiriendo dicho trastorno como una ostentacion que presenta una serie
de peculiaridades que van desde variaciones en el proceder, en el habla,
comportamientos repetitivos y dificultad en las relaciones interpersonales, asi
mismo investigaron el uso de las TIC en el tratamiento en dichos alumnos
universitarios, a lo cual se definié como teleasistencia Psicoldgica, herramienta
usada en la pandemia (COVID-19). Se deline6 el funcionamiento de cémo se dio
esa sucesion que se aplico a estudiantes universitarios con autismo, los cuales a
la consulta exponen sintomas de ansiedad, depresion y episodios psicoticos,
describen el desarrollo y se exponen estrategias, técnicas e instrumentos.
Describieron recursos tecnologicos que aplicaron en el momento, haciendo
referencia de los beneficios y limitaciones en su aplicacion. El analisis efectuado

fue tipo descriptivo, se aplico a diez alumnos universitarios con diagnostico de
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Autismo de una institucion educativa superior privada de Lima. La investigacion
por medio de las TIC permiti¢ identificar la presentacion de situaciones dificiles
agrupadas en la sintomatologia propia de los pacientes y la relacion tipica del
mismo. Se demostrd ser un procedimiento eficaz, ya que logro identificar
necesidades, sentar la base de datos online, utilizacion de técnicas de la terapia
cognitiva conductual de modo virtual, e incluir a los padres. Se arribo que la
Teleasistencia Psicologica requiere de instrumentos de evaluacidn adaptados a
las TIC. de tal forma se despliegue a otros contextos y que existan diferentes

variantes, con lo cual seria un aporte a la poblacién investigada.

Lévano-Francia et al. (2019) los investigadores refieren que en su
articulo el objetivo planteado fue “indagar acerca de las habilidades digitales en
el entorno presente, basdndonos en el aumento de que se cubran las necesidades
que surgieron a raiz de la pandemia.” Existe un despliegue de conocimientos
tedricos sobre los diferentes significados y pensamientos sobre las competencias
digitales. La investigacion da nuevos criterios, como el valor y consecuencia.
Asi mismo, cuéles son las competencias digitales que se requiere en el docente
universitario en base de las necesidades que se demanda en la educacion
superior. Se arriba que hay una serie de posibilidades que se pueden desarrollar

en base de esta investigacion.

Perales (2020), presentd como objetivo “Examinar las respuestas
ingeniosas de los expertos peruanos que estan laborando en el area de Salud
frente al efecto de la pandemia”; siendo para este fin la investigacion cualitativa,
la cual esté conformada por entrevistas a profundidad a delatores estratégicos del
area de psiquiatria, salud mental, probidad y detallan el hacedero de premisas de

investigacion, culminan con las con la deduccién que el COVID-19 ha
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conmovido de forma integral la salud de los peruanos en todos los ambitos tanto
fisicos, mental, socioecondémico y moral espiritual. Asi mismo, los
profesionales, la respuesta de los peruanos frente a la pandemia ha sido
humanitaria y se han inmolado no solo con su vida, han aportado y abierto temas

de investigacion que aportan a lo enfrentado en el area de la salud.

Véasquez (2021) en tesis doctoral realiz6 la investigacion con el objetivo
de “analizar la implementacién de las politicas de salud mental desde los
Centros de Salud Mental Comunitarios.” Su estrategia de investigacion fue el
describir un paradigma interpretativo de enfoque cualitativo. El disefio empleado
fue el fenomenoldgico porque distinguieron los centros de salud mental
comunitarios desde el punto de vista de los involucrados en la investigacion y asi
los directivos de centros ubicados en Lima Norte, los cuales pertenecian al
contexto de investigacion. Se arriba que el método usado en la recoleccién de
datos fue la entrevista y el instrumento una guia de entrevista. Se evidencia que
la implementacion de las politicas de salud mental desde los Centros de Salud
Mental Comunitarios aln se halla en etapa inicial. Hay un buen disefio para la
organizacion de las actividades, pero no se han previsto acciones para responder
a la sobre demanda y ello esta generando la aparicion de procesos que
tergiversan el modelo de atencion. Lo cual hace evidenciar una baja en el
desempefio institucional, esto es acompasando con el nimero de atenciones
efectuadas, mas no la calidad de la atencién. Es importante indicar que no se

evidencia de resultados porque no hay medida de la satisfaccion de los usuarios.

Antecedentes Internacionales
Campos-Redondo (2021) el objetivo de esta investigacion fue “describir,

cualitativamente y en profundidad, la concepcion de la practica de la



19

psicoterapia en psicélogos venezolanos”. Tomando como base la teoria
fundamentada, se procesaron las entrevistas realizadas a siete psicologos con una
experiencia profesional de al menos un lustro, con diversos enfoques
terapéuticos en sus préacticas clinicas. Los resultados revelan que los
entrevistados conciben la psicoterapia como un proceso basado en una relacion
que conduce al crecimiento personal, tanto del paciente como del terapeuta, por
lo que la dimension intersubjetiva y relacional, aungque asimétrica esta implicita
en su practica clinica. Se determino que, de acuerdo con sus experiencias, el
éxito del proceso psicoterapéutico depende del establecimiento de una positiva
relacion terapéutica, porque esta favorece el surgimiento de aspectos intimos y
subjetivos del paciente en el proceso terapéutico. Se concluye que la dimensidn
intersubjetiva en el proceso psicoterapéutico es esencial y debe estar presente en

la conceptualizacidn de la psicoterapia.

Paris et al. (2021) en su articulo el objetivo fue “analizar de manera
meticulosa las consecuencias de los tratamientos psicoterapéuticos en linea, con
la intencién de comprobar su validez y efectividad”. Se tomo6 en cuenta una base
de datos, de reconocidas revistas cientificas, en la cual analizaron el contenido
de cada informacion correspondiente a “tratamiento por internet”, “psicoterapia
en linea”, “tele psicologia” y “eficacia”. Se encontraron 16 estudios para el
analisis final. Evidencio que el enfoque cognitivo fue el més utilizado y que el
trabajo online también fue el mas requerido en comparacion a otros tratamientos.
Se demostrd que existen pocas demostraciones de grupos de control y estudios
en la formacion de psicoterapeutas. La paridad clinica y los instrumentos de

evaluacion de resultados limitan la generalizacion de los hallazgos y el

paralelismo entre estudios.



20

Marihno et al. (2022) el trabajo de investigacion basado en una pasantia
plantea como objetivo “analizar la casuistica sentada en los conocimientos, que
logra aplicarse a las diferentes entidades, areas y personal”. Analizando el
trabajo de inclusion y su relacidn entre pares y su impresion en la aceptacion,
respeto y apreciacion, de acuerdo con su identidad individual y grupal entre los
pasantes de psicologia. Basado en un enfoque cualitativo, se considera
entrevistas narrativas con 15 pasantes de psicologia, los cuales estaban
conformados de profesionales que abarcan edades entre 23 y 57 afios, de las
cuales 14 eran mujeres y 10 auto declararon negras. Se trabajé categorias
tematicas, se proceso los relatos, ubicando entender lo equivalente a lo hallado
en las experiencias que tuvieron para dichas entrevistadas. Los métodos de la
inclusién del personal de la salud estuvieron relacionados con la idea de estar
incluido en el grupo y tener la entrada a la informacion y poseer los recursos que
se requieren para el desarrollo del trabajo. Refirieron no haber una interaccion
constructiva y comunicacion con los trabajadores de enfermeria y los médicos.
Se concluyeron como importante que las pasantias curriculares generan la
experiencia necesaria para la insercion en el mundo laboral, lo cual puede
generar controversia, por lo cual es necesario el desarrollo de politicas y praxis

organizacionales incluyente para el tema laboral.

Restrepo (2022) el estudio realizado se enfoco “describir acerca de la
divergencia en el encuadre terapéutico de los diferentes enfoques que existen al
aplicar procedimientos terapéuticos”. La investigacion fue cualitativa y
ambiciond discriminar los encuadres terapeuticos en las diferentes psicoterapias,
para compensar la falta de conocimiento para los estudiantes egresados en

cuanto al encuadre psicoterapéutico y como utilizarlo con respecto a la corriente
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a la cual se inscribieron. Se toma la entrevista conversacional que se desarrolla
en diez categorias 0 preguntas qué responder a la problematica planteada en el
titulo de la investigacion. Se trabaj6 con diez psicoterapeutas centrados en la
psicologia clinica. Obteniendo como resultado cuestionamiento que el encuadre
psicoterapéutico esta radical y rigidamente ligado a la corriente psicoldgica.
Ademas, un contratiempo evidente es que no existe investigaciones que organice
los encuadres que hacen los psicoterapeutas. Esta investigacion nos permite
darnos cuenta de que el vinculo o alianza terapéutica es importante,
independientemente el enfoque que elija al paciente, pero es relevante saber en

qué consta cada procedimiento que elige el paciente.

Vidal y Grippo (2021) el estudio formulé como objetivo “construir
conocimiento acerca del concepto que tienen los docentes sobre las carreras de
salud” utilizaron grupos focales virtuales por videoconferencia. Se realiz6 un
estudio cualitativo, con una distincion de tipo metodoldgico. Dicha investigacion
se da en un marco de pandemia. Se examina la flexibilidad de la metodologia.
Inicia el contacto directo con un hecho social, en un contexto determinado, lo
que genera crear y/o adaptar los instrumentos de andlisis y evaluacion de casos.
El grupo de trabajo se efectud via Zoom, lo cual es de una forma completamente
diferente a lo tradicional, se evalUa las caracteristicas particulares, lo cual
permite controversia y como resultado de la misma arriba a nuevas

investigaciones que aportan.

German-Fernandez (2020) en su articulo de investigacion expone como
objetivo “disminuir la aparicion de obsesiones y compulsiones, cambiando las
creencias disfuncionales que las mantienen y disminuir los sintomas con los que

se asocia el caso de una estudiante que solicita atencion psicoldgica”; indica que
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sus pensamientos son recurrentes y que se asocian con limpieza, comprobacion y
el orden. Se aplicd terapia cognitiva basada en la propuesta del cuestionario por
Belloch basado en un trastorno obsesivo-compulsivo (TOC), analiza las
creencias disfuncionales que sostienen las obsesiones del paciente y las
herramientas para arrastrar. Se dieron 18 sesiones semanales con TIC., que
abarcaba 60 minutos. Sé concluye que se evidencia una disminucion en la
magnitud de las opiniones disfuncionales, asi como de los signos obsesivos y de
indisposicion.

Lépez y Montoyo (2020) en la presente tesis lograron “establecer y
comparar un paralelismo de una reduccion en el entrenamiento en mindfulness
aplicado a diagnosticos de depresion, los cuales se brindaron en dos formas
presenciales y online”, el procedimiento fue la administracion un cuestionario
estructurado ad hoc, participaron 117 participantes de ambos sexos, las edades
36.91 conformaron parte de esta investigacion. Se concluye que se obtuvo mayor
aceptacion de realidad virtual el sexo masculino, los cuales contaban con
estudios superiores, los cuales se adaptaron al visor de videoconsola con una
mayor frecuencia y pacientes con dos afios de participacién. Se reconoce el
procedimiento terapéutico al 31.6% por medio online, el 37.6 % cree que la
tecnologia es Util, para los fines psicoterapéuticos y lo que se evidencié un alto

nivel de aceptacion.

Roca y Rodriguez (2019) ambos en su articulo “examinar la eficacia de
la aplicacion de las tecnologias de informacion y comunicacion en la adherencia
al tratamiento en los pacientes con trastorno mental grave (TMG)”. Se recopilo
toda la informacion en forma sistematica, en la que se tuvieron en cuenta

veinticuatro articulos publicados entre 2014-2017, ubicandose mediaciones
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esenciales que son SMS con 31%, aplicaciones maéviles 23%, videoconferencias
19 % vy pastilleros inteligentes 8%. En la pluralidad, es prospero el incremento
terapéutico, se tiene en cuenta el escaso indicio, poca muestra y la mutabilidad
intra-estudio. Se concluyo que las TIC logran dinamizar la ilacion de la
adherencia terapéutica del paciente con TMG el recorrido continuo, siendo

aceptadas.

Es importante entender por los cambios que atraviesa los estudiantes
universitarios en su fase de ingreso son diversos, desde el cambio de forma de
aprender, a la forma de estudio, a horarios diferentes, grupo de comparieros,
nuevos, cambios marcados de todo tipo, en un ambiente e integrantes muy
diferentes a lo que se llevaba en la época escolar. Asi mismo empieza
independencia, el liderazgo, adaptaciones a una nueva estructura y contexto,
inicio y desarrollo de nuevos contactos y relaciones interpersonales, todo esto
recae en el aumento de temores que se pueden referir de acuerdo con la
intensidad en ansiedad, angustia y/o, pensamientos rumiantes y recaer en ataques
de péanico. Si no es manejado y no se controla, aumenta la sintomatologia, con el
inicio de la pandemia cambiaron muchas cosas, especialmente todo por online,
la presencialidad se quedé guardada y el de desarrollo de la pandemia al
mantenerse por mas de dos afios genero otros sintomas. En este trabajo de
investigacion, de enfoque cualitativo, descriptivo y método inductivo, basado en
estudio de casos. Tiene como antecedentes los procedimientos de como se da la
terapia en forma presencial, pero sé encuentra en revision bibliografica,
investigaciones que se daban procedimientos como la terapia via telefonica, la
cual fue critica, por no cefiirse a observar el lenguaje gestual y la congruencia

con lo versado por el paciente. Se presenta indagacion pertinente sobre el tema
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de investigacion, basado exclusivamente basado en bibliografia cientifica que
son pertinentes al problema planteado e intenta responder a la pregunta de
investigacion. La Informacion es actualizada, contando con diferentes
disciplinas, enfoques tedricos y metodologias de evaluacion y tratamiento,
basados en un marco tedrico que es el tratamiento psicoterapéutico en el
estudiante universitario, contemplando la evaluacion, diagndéstico y tratamiento,
pero con las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones (TIC), debido
a la pandemia. Se plantea como ante la necesidad de dar terapia a los jovenes
universitarios, como profesionales de la salud, nos preparamos y se trabajé en la
adaptacion del material de evaluacién, el analisis de la aplicacion y arribar al

diagnostico, para la organizacion, el plan de tratamiento por medio de TIC.

2.2. Bases Tedricas
2.2.1. Definiciones de la Categoria Tratamiento Psicoterapéutico
El tratamiento psicoterapéutico es el apoyo al paciente, en momentos que

por diversas circunstancias atraviesa situaciones que no puede manejar, asi
mismo es importante indicar que no solo es superar una situacion dificil, sino
incrementar alguna conducta necesaria para el avance y/o aprender una o un
conjunto de comportamientos necesarios para el desarrollo de ese ser humano.
Segun sean las necesidades que requiera el paciente y/o especialista que lo

refiera.

Los tratamientos Psicoterapéuticos se basan en bases cientificas
dependiendo del enfoque que trabaja el terapeuta. Dichos tratamientos
psicoterapéuticos lo conforman el terapeuta y el paciente. Cuando es un
tratamiento individual y entre el terapeuta y pacientes, cuando se trabaja con un

grupo de pacientes, se definen tratamiento o talleres grupales, que fue el mas
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usado en la pandemia y ayudo a muchos pacientes en el manejo de las

emociones y/ o sintomas ocasionados en la pandemia.

En cualquiera de estas terapias se deben tener claros los objetivos a tratar,
por lo cual es conveniente tener en cuenta que existe una fase que antecede al de
inicio de todo tratamiento psicoterapéutico. Ya sea Individual o grupal, a la que
se define como evaluacion descartando la parte médica y/ neuroldgica, se
establece una resefia o linea del tiempo de los acontecimientos del desarrollo del

paciente, en la que consta una historia clinica.

Se prosigue con la evaluacion, que dependiendo el enfoque se pueden
aplicar diversas pruebas, cuestionarios, inventarios psicoldgicos, registro de
linea. En base con las observaciones comportamentales, dependiendo de las
necesidades que se establecen en su inicio y tratando de identificar en forma

objetiva cudl es el desencadenante.

El paciente acude, porque presenta sintomas que en algunos casos no
entiende y, es importante indicar que los diferentes métodos que existen al
arribar a una evaluacion psicolégica, diagnostico, diferencial, nos apoyamos del
Manual Diagnostico y Estadistico de Trastornos mentales (DSM-V), que es el
manual de apoyo usado y traducido en diferentes idiomas, usado como

orientacion en el area clinica.

Al arribo de la recogida de sintomas, la realizacion de estudio de casos,
sostenidos en un analisis objetivo que nos da a seguir cada procedimiento en
cada fase. Determinar qué es lo que tiene el paciente, sin subjetividades, nos
dara los objetivos y/o metas a seguir, las cuales se plasmaran en el programa de

tratamiento psicoterapéutico que se llevara a cabo y se aplicara al paciente.
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Cada enfoque que se apligue tiene su metodologia, la cual se adapta en el
tratamiento psicoterapéutico, en un periodo de tiempo en donde se aplican
técnicas, para culminar con el alta del paciente, arribando a la solucién que lo

llevo a iniciar el tratamiento.

Desde el aspecto préctico, lo hallado en la investigacién servira como
aporte a la mejora continua y la adaptacion a tratamientos psicoterapéutico por
medio de las TIC. aplicado a estudiantes universitarios en formacién y a sus

familias.

Otra definicion de esta categoria tenemos Laplanche y Pontalis (2004)
definen la “Psicoterapia es, en sentido amplio, todo método de tratamiento de los
desdrdenes psiquicos o corporales empleando medios psicoldgicos y, de manera
mas precisa, la relacion terapeuta-paciente” (p. 359). Aqui nos encontramos con
un concepto mas vasto en la aplicacion, donde los integrantes son paciente y

especialista.

2.2.1.1.Teorias de tratamiento Psicoterapéutico:

Las diferentes teorias del tratamiento psicoterapéutico surgen con el
objetivo de ayudar a los pacientes en la cura de sus sintomas y/o malestares a
nivel emocional, comportamental, el cual se evocan en la primera sesion de

terapia y se fundamenta en el didlogo entre terapeuta y paciente.

Dependiendo el enfoque se procede a realizar una historia clinica,
evaluacion, analisis de sintomatologia y el procedimiento final, la aplicacion del
programa terapéutico, que dependiendo el enfoque se aplicaran las técnicas de

tratamiento.



27

Castanedo (2008), en su obra, nos aclara que el acontecimiento mas
relevante del presente siglo, The Evolucion of Psychorapy llevado a cabo en
Arizona en 1985, en la exposicion de diferentes enfoques, con sus mas

prestigiosos representantes, repartieron al unisono.

Que estaban sentados en bases humanistas, a pesar de no aplicar las
mismas metodologias para entender el porqué de lo que tenia el paciente como el
tratamiento a seguir, existia el mismo compromiso en vanguardia del que asiste a

solicitar el tratamiento.

Respecto a la Psicoterapia, Castanedo (2018) afirma: “la psicoterapia
“estd viva” y es una necesidad que tiene el ser humano en ¢l “aqui y ¢l “ahora”
(p.18). Una necesidad que debe ser cubierta de forma objetiva y basado en los
procedimientos, independientemente de su enfoque, lo que asegura cubrir esa

necesidad referida.

Durante todos estos afios, a fines del siglo XVIII e inicios del siglo XX,
se inicia con trabajos de investigacion, dandose los siguientes enfoques que se

describen a continuacion:

Enfoque Psicoanalitico: maximo exponente Sigmund Freud, que, en
1987, encanto a desarrollar el sustento de psicoanalisis, dispone el teorizador del
inconsciente, sustenta ademas que las experiencias reprimidas son abandonadas
de la conciencia y se aposentan en el inconsciente lo que incide en el proceder
del paciente. Sus técnicas hipnosis y la sugestion, siendo desplazadas por la

asociacion libre, interpretaciones, confrontaciones y clarificaciones.

Castanedo (2018) aclara en su obra lo siguiente: “el concepto de trauma

se refiere a una accion violenta proveniente del exterior, que tiene efectos
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nocivos sobre el organismo”. (p.32). Vemos que Freud parte que los traumas y/o
afecciones en el paciente son indicados en la infancia, las cuales se examinan en
el didlogo del procedimiento terapéutico, hay subyace el origen que al identificar

se procede a establecer técnicas para la solucion traumatica.

Enfoque Conductual: fundador Petrovich, Pavlov, Watson, Skiner, un
segundo enfoque que tuvo mucho vigor se basaba en el positivismo, en el cual
considera al ser humano como un organismo que arguye a los estimulos del
entorno, que exhala respuesta que se les da el atributo de condicionadas. Con lo
cual el especialista en el comportamiento puede reeducar las conductas. Sus
constructos tedricos eran analisis de la conducta, aprendizaje vicario, castigo,
reforzamiento, condicionamiento operante y clasico, contingencias,
discriminacion, reforzamiento positivo, negativo, estimulo y evitacion. Las
técnicas para el uso de tratamiento son: aproximaciones sucesivas, autocontrol,
condicionamiento, control de contingencias, desensibilizacion sistematica y
desvanecimiento, que se aplican después de establecer la linea base de conductas

y/o comportamientos.

Nos asevera Castanedo (2018) que la terapia conductual: “es definida
aqui como una orientacion clinica general para la solucién o modificacion de
problemas emocionales y conductuales, identificada filosoficamente con un
enfoque experimental de la conducta humana”. (p.75). Aqui el autor nos
zambulle a todo un anélisis del enfoque conductual y lo define de forma

contundente y explicita.

Enfoque Cognitivo Conductual: con exponentes como Martin, Ellis,
Beck. Se fundamenta en que la cognicion es el elemento principal y decisivo en

las respuestas emocionales y comportamentales, surge como una forma de
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compensar la necesidad de los dos enfoques antes expuestos. Con las
publicaciones del libro de Ellis “Razon y Emocion en Psicoterapia” y el articulo
de Beck “Pensamiento y Depresion “brota dicho enfoque que consolida en forma
pausada este enfoque. Aparece a través de cuatro teorias primordiales,
condicionamiento clasico, condicionamiento operante y la teoria del aprendizaje
social, con lo cual se abre paso este enfoque, en las cuales se amalgama el
enfoque cognitivo y el enfoque conductual. Utiliza la reestructuracion cognitiva
de pensamientos, sentimientos y conducta. Trabaja las siguientes técnicas como
la relajacion, reestructuracion cognitiva, entrenamiento de resolucion de

problemas, técnicas de modelacion y exposicion.

Castanedo (2018) aclara en el libro que la terapia cognitiva conductual:”
es el tratamiento de respuestas relevantes al cuadro depresivo, consiste en
entrenar sistematicamente a un paciente para distinguir o diferenciar entre
hechos y creencias como elementos del mundo circundante que tienen el poder
de determinar estas conductas”. (p.73). Aqui nos menciona que para darse esta
respuesta hay ciertos pasos: analizar, demostrar, elaborar y por ultimo ejercitar al
paciente a las nuevas habilidades para enfrentar a circunstancias por las que

atraviesa.

Enfoque Humanista: Su representante Maslow inicia su interées por las
dificultades psicoldgicas que nos resueltas por el enfoque psicologico,
conductual y psicoanalitico. Se incorporan las nuevas tendencias de la psicologia
humanista con las obras de Allp, se acoplan nuevas tendencias terapéuticas
como Rogers. Tobias y Garcia marcan la Teoria de las necesidades,
favoreciendo el crecimiento de este enfoque, con el aqui y ahora, atencion al

proceso, darse cuenta (autoconciencia), autorregulacion con un principio
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holistico. Sus técnicas: la silla vacia, el ensayo, ronda, invertir roles, asumir

responsabilidades, la exageracion y asuntos inconclusos.

Enfoque Humanista: se inclina a la terapia familiar que se da a través de
la psiquiatria infantil. Sus maximos exponentes son Foley, Nathan y Ackerman,
el cual publica su articulo “La familia como unidad social y emocional”. Con
Emily Mudd se trabaja el primer programa de evaluacion en terapia familiar en
Filadelfia. Como técnicas a usar son las intervenciones emocionales, cognitivas

y pragmaticas.

2.2.1.2. Formas de tratamiento Psicoterapéutico:

A. EIl Tratamiento Psicoterapéutico en forma presencial

Este tratamiento psicoterapéutico fue la forma tradicional por afios, un
tratamiento en forma presencial, teniendo muy en cuenta la congruencia del
lenguaje gestual con el lenguaje verbal. Se establece en la asistencia a un
espacio que se llamaba consultorio, donde como requisito se da la privacidad,
en la cual se hallan paciente y terapeuta, en un determinado tiempo, el cual no
era interrumpido para que el paciente se concentrara en dar la descripcion de

lo que le afectaba y/o preocupaba.

El especialista se tomaba un tiempo para analizar cada y uno de los
detalles que el paciente referia, terminado el tiempo establecido el terapeuta
daba el cierre de la sesion (tiempo de la terapia). Esta forma tradicional seguia
un protocolo que ayudaba a establecer la confianza del paciente con su
terapeuta, la cual era requisito indispensable en el raptor, que es una técnica en
la psicologia en la cual el paciente se comunica con menos resistencia, lo cual

ayuda en el ambiente para un procedimiento psicoterapéutico
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Morrison (2014) asevera que el rapport es “sentimiento de armonia y
confianza que debe existir entre clinico y paciente” (p. 36). Una importante
técnica psicoldgica que se establece desde el inicio del tratamiento, que si se

trabaja con ahinco presagia el desarrollo del tratamiento con éxito.

B. El Tratamiento Psicoterapéutico online:

Debido a la pandemia de COVID-19 tuvimos que enfrentar muchos
cambios, tanto en el ambito social, familiar, religioso, econémico, laboral,
estudiantil (inicial, primaria, secundaria, universitaria, maestria,
especializaciones y doctorados) conlleva a una adaptacion desde todos los
aspectos, para lo cual no estuvimos preparados y enfrentamos un aislamiento

que dur6 aproximadamente dos afios.

Es relevante indicar que la atencidn on-line traspaso fronteras y/o
contexto, muchos alumnos universitarios se regresaron a sus casas en
provincias, ya no era necesario quedarse aqui en Lima, porque podian tomar
sus clases desde sus hogares y muchos alumnos venian a estudiar a Lima

desde la sierra y la selva.

Las TIC, nos permitio llegar a provincias, muchos venian a la capital a
estudiar e inclusive a compatriotas peruanos que estudiaban en otros paises por
becas y/o intercambios, muchos se quedaron varados en otros paises, por el

cierre de aeropuertos.

En este trabajo de investigacion le daremos atencion al estudiante
universitario que tuvo que adaptarse a asimilar conocimientos en
hacinamiento, lo cual de por si estar encerrado, ya era generador de muchos

pensamientos constantes en estado de alarma, con incertidumbre porque no
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sabiamos como era esta enfermedad COVID-19; se atraveso por la
proliferacion de sintomas que afectaba en su rendimiento académico y era
necesaria la atencion psicoterapéutica para evitar queé se llegue a transpolar a
los sintomas mayores que se corria el riesgo que se empeore y decaiga a un

sindrome mayor.

La adaptacion a la situacion por las cuales se atravesaban en ese
momento puso a prueba, la capacidad de enfrentar problemas, un reto que se
supo aprovechar, los pacientes universitarios se acondicionaron a otra forma
diferente de tratamiento. Hubo muchas habilidades conductuales y/o
actitudinales que fue necesario desplegar, si es que las tenian y/o aprender para

enfrentar este gran reto por el cual todo el mundo atravesaba.

Se tuvo a favor que los jovenes universitarios tenian la familiaridad del
manejo de las TIC, si bien es cierto eran méas de un uso social, de relaciones
interpersonales y/o juegos, pero fueron ellos, lo que mejor se adaptaron al uso

de las TIC en el tratamiento on-line en pandemia.

Los pacientes universitarios que tuvieron que adaptarse a las TIC. que
Ilevaban el procedimiento psicoterapéutico, les fue mas facil, ya que el rapport
estaba establecido. Pero para los pacientes universitarios que inician su
tratamiento psicoterapéutico, les fue un poco mas dificil, por el hecho de que
estaban en sus hogares y faltaba el espacio que lo llamamos consultorio, el que

les daba intimidad, un gran reto en el procedimiento terapéutico.

Para los psicoterapeutas, el empleo de las TIC en el procedimiento
psicoterapéutico, fue un gran reto. Romper paradigmas, técnicas y/o

procedimientos, los cuales nos servia en procedimientos psicoterapéuticos
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tradicionales (presenciales). Adaptarse y/o crear paradigmas nuevos, objetivos,
respetando los procedimientos cientificos, independientemente del enfoque
que tuviese el psicoterapeuta, el desplegar nuestras habilidades blandas,
estimularlas que sirvan de modelamiento para la coyuntura que atravesamos
en ese momento, nosotros que elegimos la carrera por vocacion de servicio,

era el momento preciso para ponerlo en practica.

Fischman (2022) asevera “cuando hablamos de habilidades blandas,
hablamos de la capacidad de comunicacion, de escucha, de regulacion
emocional, de empatia, de trabajo en equipo, de manejo de conflictos, entre
otras.” (p.16). El despliegue de estas habilidades, que admitimos, son

necesarias, aun mas, como profesionales de la salud.

Lo cual, asevera el autor, nos lleva a pensar que la gran mayoria de
ellas eran las mas necesarias en la coyuntura por la cual atravesamos y que al
mismo tiempo necesitdbamos modelar en nuestros pacientes, en la

congruencia de no lo solo decirlo, sino aplicarlo.

Desde el inicio de la pandemia no se paré los tratamientos
psicoterapéuticos, sino que se trabajé mucho y se pudo darles la posibilidad a
las pacientes de manejar los sintomas por los cuales atravesaban, en ese

momento, de crisis sanitaria.

El volcar sus emociones en terapia individual y con la consecucion de
la terapia grupal, poder manejar las relaciones interpersonales con sus
coetaneos y/o con paciente que presentaban los sintomas de pensamientos y

angustias y de esta maneja se reconozcan que no eran los Unicos que tenian
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esas desregulaciones emocionales como: miedos, tristezas, ansiedades,

desbordes, duelos, pensamientos negativos.

2.2.1.3.Efectividad en el Tratamiento:

La efectividad de los tratamientos psicoterapéuticos, tanto en la forma
tradicional como por medio de las TIC, va desde el primer dia que el paciente
acude a la primera consulta y se respeta todos los protocolos a seguir
independientemente el enfoque que utilice el terapeuta, las técnicas a seguir se

deberan realizar en forma metddica.

La efectividad de un tratamiento dependera de la preparacion y
actualizacion del terapeuta, la pandemia COVID-19, nos llevo a poner en
practica las habilidades blandas y conocimientos de los especialistas, se adaptara
la fase inicial, aplicacion de pruebas, cuestionarios, historia clinica, el analisis de

las mismas.

La historia clinica, con la respectiva ficha de observacion, que esta
conformado por cinco grupos de conductas a tener en cuenta y arribar al
diagnostico que nos llevara al plan de accion a aplicar en el tratamiento, el cual
se tenia que elegir por medio de herramientas tecnoldgicas que se usaria.
Adaptamos las siguientes herramientas al tratamiento psicoterapéutico: Google

Drive, Canvas, Zoom, WhatsApp.

2.2.1.4. Sub-Categorias de Procedimiento Psicoterapéutico:
A. Evaluacion:
Dentro de la disciplina psicologica comprende la evaluacién, que es

la primera fase con la que se inicia los procedimientos terapéuticos, ya sea
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con la referencia de algun especialista, universidad, empresa donde labora o

por iniciativa del paciente cuando acude a la primera sesion.

Se toma en cuenta el motivo de consulta, la historia clinica del
paciente, el como relata los hechos sucintos de su vida y si tiene claro el
motivo por el cual acude a la sesion. Se analiza la congruencia de su
lenguaje verbal versus su lenguaje gestual, todo abarca la evaluacion, asi
mismo la aplicacion de las diferentes baterias con sus respectivos baremos
en el contexto donde se encuentre, cuestionarios, dibujos y pruebas

cognitivas.

Segun Fernandez-Ballesteros (2013) en su obra nos asegura lo
siguiente: “La evaluacion psicoldgica implica un proceso, es decir, conlleva
una serie de pasos que han de producirse en un cierto orden.” (p.62). Es
importante entender la siguiente afirmacion y tener en claro que es un
procedimiento, que se deben respetar los pasos a seguir, ya que ha sido

investigado por afios.

Que necesitamos hacerlo con rigurosidad, puesto que es base
importante para el tratamiento psicoterapéutico a seguir, con una buena,
minuciosa evaluacion que es la recogida de datos, podemos auguran
establecer un tratamiento que ayudara a cumplir las metas que se dan al
inicio.

B. Diagnostico:

Una vez concluida la fase de evaluacion se junta todos los datos
recopilados en la evaluacion y después se analiza para luego arribar a lo que

presenta como sintomas el comportamiento que presenta el paciente, se sigue
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el de un analisis respetando los procedimientos cientificos para luego arribar al

diagnostico el cual podemos ayudarnos del DSM-V.

Segun Palacios (2022) presenta, en su articulo de investigacion, el tema
de rumiacion de pensamientos, conocido también como pensamientos
rumiantes, pensamientos obsesivos, pensamientos negativos o actualmente con

mucha atencion overthinking.

Los cuales demanda al estudiante utilizar tiempo en cavilaciones, que
pueden basarse en el pasado, lo cual deriva en sintomas de ansiedad que, si se
mantiene por un periodo largo, puede derivar en ansiedad generalizada, es
importante la identificacion de los sintomas en la recogida de datos que esta

dentro del proceso de evaluacion (p.2).

Saravia-Bartra (2020) la presente investigacion nos permite
comprender que los pensamientos constantes en forma negativa y repetitiva
generan ansiedad y esto se ve en aumento con cuando se le suma los tiempos
de pandemia de covid.19. El estudiante tiene miedo al fracaso, pero esta

pandemia genera otro tipo de miedos, a la muerte y/o pérdida.

Huertas (2021) nos indica que los jovenes universitarios, en su fase de
inicio en la universidad, atraviesan diferentes cambios, los cuales requiere de
un proceso de adaptacion, estos puedan generar estrés dependiendo de sus
caracteristicas emocionales y de como los vayan afrontando. Lara (2015) nos
refiere que el estrés en los jovenes universitarios se encuentra en diferentes
magnitudes y que dependiendo del grado estos pueden repercutir en su

rendimiento académico si son leves y Suberviola (2012) menciona que podrian
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Ilegar a depresion, autolesion, temas conductuales adictivos en el caso de que

el estrés sea de una magnitud mayor, pero que es poco frecuente.
C. Tratamiento:

Este se da después de una minuciosa evaluacion, andlisis y sometido a
los baremos de cada prueba determinada en la aplicacion. Se arriba al

programa con objetivos en la recogida de sintomas.

Amador et al. (2021) nos refiere que se evidencia una disminucion de
la sintomatologia como ansiedad y depresion, con el tratamiento online. Con
lo cual considera que es una herramienta que ayuda al paciente que padece
sintomas y que se estd empleando a nivel mundial, la pandemia nos permitid
adaptarnos y adaptar al paciente a que reciba la ayuda, pasando la valla de la

presencialidad.

2.2.2. Definiciones de la categoria del uso de las Tecnologias de la

Informacion y Comunicacion:
2.2.2.1.Utilizacion de las TIC:

Es relevante mencionar la teoria del conectivismo, que es una postura
epistémica, que la investigacion de Maggioni (2010) lo refiere como las
personas perciben el mundo y lo circundante a ello mismo con el objetivo de
asimilar un conocimiento. Parte importante donde se da el cambio de los
paradigmas a las teorias del aprendizaje como el conductismo, cognitivismo y

constructivismos.
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La teoria de Siemens (2004) nos refiere que el conocimiento se no da
solo a nivel individual, sino que permuta, que toca el papel de que las
organizaciones busquen un control de lo que el alumno va a revisar, ya que el
conectivismo es caotico por el constante movimiento de los nodos que existe

mucha informacion y esto relaciona con el aprendizaje

Con los avances cientificos se ha dado el desarrollo del uso de las TIC.,
dichos avances han generado muchos cambios en diferentes areas de trabajo y
profesiones, pero con la pandemia tuvo un desarrollo exponencial, los jovenes
tenian un mejor y manejo y conocimiento de las herramientas tecnoldgicas, lo

cual ayudo en la adaptacion del tratamiento psicoterapéutico.

Alvarez et al. (2022) el grupo de investigadores refieren el interés de
hacer efectivo un nuevo arquetipo formativo de innovacion en la educacién,
realizando un escrutinio en los doscientos afios del bicentenario hasta lo que
abarca el siglo XXI y refieren este inicio de cambio con la posicién
epistemoldgica del conectivismo como nuevas formas en la adquisicion del
conocimiento que se da por “nodos” dado (Siemens en 2004), que nos habla
de la adquisicién del conocimiento pero no ya desde las teorias del aprendizaje
conocidas como el conductismo, cognitivismo, constructivismo, en las cuales
no se contemplaba la tecnologia, surge mucha discrepancia en aceptarla el
conectivismo, pero la pandemia puso a relieve una forma diferente de la
adquisicion del conocimiento, asi mismo toman en cuenta lo expresado por
Méndez-Mantuano (2021) el cual expone que las ciencias de la ensefianza en
el siglo XX se ha venido socavando y hace énfasis en la aplicacion de la
informatica en otras areas y el como se ha desarrollado a diferencia del area

educativa.



39

Alvarez et al (2022), nos plantea una interesante linea del tiempo
basado en los inicios de la educacion peruana contemplando a Fray Martin de
Murua (2016) contemplado la educacién pre inca e inca inicia como inicio de
la adquisicion del conocimiento, refieren a los autores de esa época con una
escuela tradicional en una posicion escolastica donde el aprendizaje se da con
el principio de autoridad, los cambios fluctuaban y se desarrollaron
dependientes de los cambios de las politicas que se van dandose en nuestro
pais, toma en cuanta nuestro objetivo de investigacion los alumnos
universitarios, contemplando las principales universidades peruanas en lo cual
en 1960 habian una cantidad mayor de matriculados y poca cantidad de
concluidos y que la reforma peruana en el 1968 la cantidad de estudiantes
concluidos se incrementa. Realiza una linea del tiempo de los cambios
politicos y como estos repercuten en la educacion, asi mismo contempla los
avances que se dan en la tecnologia con el data center y sus repercusiones.
Interesante investigacion que concluye en la necesidad del uso de las TIC en
nuestro Per( profundo, sienta sus bases de los a porte de Siemens en 2004,
gestionandose que su teoria del conectivismo se aplique en nuestro medio y de
esta manera se dé una adquisicion del conocimiento, ya que las TIC impulsan
a una metamorfosis y proporciona nuevas modalidades como el e-Learnig y b-
Learning, lo que repercute un cambio en la ensefianza aprendizaje, lo que
beneficia a la adquisicién de los conocimientos dados por el catedratico

universitario.

2.2.2.2. Uso de las TIC en la formacion del psicoterapeuta:
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La tecnologia y/o utilizacion de las TIC. se ha venido dando desde
hace bastante tiempo, se empezé con los tratamientos psicoterapéuticos por via
telefénicas a paciente que seguian tratamientos psicoterapéuticos y que

tuvieron que viajar por diferentes motivos.

Muchos especialistas lo criticaban por carecer del adecuado rapport
que da el tratamiento presencial, del teléfono pasamos al Skype y con la
pandemia usamos el Zoom. Fue mas facil por este medio adaptar el material

de que se requeria para la evaluacion y/o tratamiento.

2.2.2.3.Uso de las TIC en el proceso de la Evaluacion:
El empleo de las TIC en el proceso psicoterapéutico tuvo el gran reto
que los profesionales de la salud, nos preparemos con avidez en el uso y/o
manejo de las herramientas, el autoaprendizaje era necesario, tener la
experiencia de afios como terapeuta ayudo, pero se supero los retos para el

beneficio del paciente.

Santamaria y Sanchez-Sanchez (2022) nos refieren en su investigacion
como objetivo la aplicacion de las TIC en la evaluacion, requiere una
minuciosidad, precision en la preparacion, agilidad en la aplicacion, como la
forma de exploracion de los datos obtenidos. Es probable que la inversién del
tiempo, energias cognitivas y costo sea mayor. Los desafios no son solo para
los psicoterapeutas que aplican a la evaluacion, sino para quienes lo crean las

pruebas psicométricas.

Han sido todo un reto preparar el material que se ha utilizado para la

aplicacion de los test psicométricos y adaptarlos por medio las TIC.
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2.2.2.4. Aplicabilidad de las TIC en proceso Psicoterapéutico:

La aplicacion del plan de tratamiento terapéutico también fue adaptado
a las necesidades de dicho plan que surgia después de la evaluacién, ya sea si
teniamos que dar terapia de relajacion, mindfulness, lo mas utilizado por los
niveles de ansiedad frente a la pandemia, se tenia un buen sonido,

prepardbamos audio con buena calidad de imagenes.

Los tratamientos de terapia familiar se adaptaron con las TIC. Frente a
las pérdidas de familiares, la terapia familiar se dio con un gran apoyo tanto

del paciente como de los miembros familiares del paciente.

2.2.3. El estudiante Universitario:
2.2.3.1. La sintomatologia en el Estudiante Universitario.

El encierro que los seres humanos sufrimos después del COVID-19,
fue generador de diversos sintomas de ansiedad, pensamientos negativos,
tristeza por vinculos abruptos, bloqueos cognitivos. Estuvimos expuestos por
mucho tiempo a situacion que pusieron a prueba nuestra capacidad de
resolucion de problemas, tolerancia a los malestares, estuvimos en soledad, no

en solitud, que es donde se aprovecha el tiempo para analizar y resolver.

El estudiante universitario se vio en la capacidad de tener mucho
espacio en los cuales no habia tiempo para calmar las emociones negativas que
iban en aumento, con todo que acontecia en el mundo, familiares y amigos que
se contagiaban y ya no regresaban. Los sindromes de ansiedad y ataque de
panico fueron la constante en los tratamientos de ese momento, los seguia en

sobreponerse a la etapa de shock y duelo por lo que las familias atravesaban.

2.2.3.2. Relacién del Resultado Académico Vs. Emociones del educando:
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Los estudiantes universitarios frente a los sintomas de ansiedad y
resolucion de problemas que se iban enfrentando cada dia, sumado a la
incertidumbre que se vivia, al no saber como se desarrollaba, el no tener las
vacunas, los contagios de los cuales se tenia uno que cuidar. Generaban que la
mente estuviera resolviendo, enfrentando, viviendo, con lo cual perjudicaba el
performance académico y se repercute en la asimilacion de los saberes

expuestos por los docentes catedraticos de las diversas entidades de estudio.

Sole (2020) nos hace pensar que nosotros debemos tomar en cuenta lo
importante que tiene asociar la asimilacion de un conocimiento con la
innovacion y que este viene con cambios, nos trae novedades, de algo que
pretendemos transformar y sin cuestionamientos a dichos cambios; pero con
una gran seguridad en tener en cuenta cudl es el proposito de la innovacién

educativa.

2.2.4. Subcategoriasde TIC
2.2.4.1. TIC antes de Pandemia:

Los procedimientos psicoterapéuticos se han dado en forma presencial,
en las cuales existian los protocolos de rapport con cada uno de los pacientes,
respetando la amnesia, ficha de observacion, aplicacion de instrumentos. Para
determinar cuél era el motivo de la consulta y asi realizar un diagnostico

diferencial.

Cada psicoterapeuta, de acuerdo a su escuela ya expuesta en las
investigaciones presentadas, aplicaban lo que consideraban pertinente antes
del tratamiento. En el tratamiento en si, se fueron usando técnicas de

tratamiento que tenian como objetivo la remision de los sintomas.
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Antes de la pandemia se solicitaba una cita, el paciente acudia al
consultorio, que era un espacio, donde el paciente disfrutaba de un ambiente
intimo y tranquilo para develar sus emociones y/o sintomas que lo traian a la
consulta. Aqui asistian solos o en compafiia de alguan familiar, el que entraba si

lo deseaba asi el paciente.

Los tratamientos antes de pandemia se cuidaban con la pertinencia, el
tema de su intimidad ya sea en terapia individua o en el trabajo de terapia
familiar. Se trabajaba con las terapias de grupo, habia un espacio y los
materiales necesarios para el tratamiento psicoterapéutico que se realizaba
segun los objetivos planteados en la recogida de datos, evaluacion y objetivos

que se planteaba el paciente.

2.2.4.2.TIC en Pandemia:

Con la pandemia COVID, existieron muchos retos, no solo por los
pacientes que ya asistian a tratamiento, como se iba a seguir con sus objetivos
psicoterapéuticos. De un momento a otros dejamos las terapias un sdbado y ya
no podiamos retornar el lunes que proseguia a la semana nueva que se
iniciaba, comenzaba una semana con inciertos para los pacientes, trabajadores

del consultorio clinico y los propios especialistas.

Es importante indicar que la incertidumbre genera ansiedad, el no tener
el control de lo que tienes que hacer zozobra. Como especialistas de la salud
era necesario reponerse de esos sintomas, que en mayor o menor medida se
presentaban en un contexto dificil para los seres humanos y para todo el
mundo, aqui es donde las habilidades blandas o la inteligencia emocional se

pone a prueba.
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El area de la salud tenia la responsabilidad y el amor por la carrera que
se sigue, de sobreponernos, de analizar las zonas de oportunidades que se nos
presentaban, ya habiamos trabajado con pacientes que por diversos motivos
habian viajado y seguian tratamientos pocos, al inicio cuando no existian las

TIC.

¢Cdémo trabajabamos?, por medio de llamadas telefénicas, habia que
agudizar el sentido auditivo, el nivel de atencidn y escucha tenia que ser
extremo, para ayudar al paciente que culmine lo inicia aqui en el pais. Este
tipo de tratamiento vemos en la investigacion, fue cuestionada por no seguir
un rapport donde necesitabamos ver la congruencia de lo versado con lo

gestual, pero el paciente necesitaba ayuda y habia que déarsela.

Después con los avances tecnoldgicos llego el Skype, habia ahora lo
visual, comenzamos a darle relevancia a las TIC. y paciente en otros paises,
paciente en lecho que no poder asistir, se beneficiaron al seguir un tratamiento

con lo visual, al no poder asistir presencialmente.

Con la pandemia y cierre de todo, el no manejo de emociones, una ola
de incertidumbre nos toco incorporar los conocimientos y experiencias
previas, estudiar, tener un mejor conocimiento de las TIC. Adaptar nuestros
procedimientos tanto de observacidn, analisis y evaluacion, elegimos la
tecnologia del Zoom, que nos permitié adaptar nuestro material de evaluacion

en la marcha de la pandemia.

En Pandemia que abarco aproximadamente se trabajé desde su inicio y
las TIC., se quedaron con nosotros, aprendimos muchos, sus adaptaciones,

mejoras, zona de oportunidades para la mejora de tratamiento, trabajos con
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prevencion, un gran desarrollo de habilidades, destreza y competencias en el

aprendizaje para la mejora continua.

2.2.4.3 Postpandemia:

Las TIC después de la pandemia y en la actualidad se quedaron y ahora
en el 2023, permiti6 afirmar lo que muchos investigadores llegaron a la
conclusién de beneficios: ahorro de tiempo, acorta distancias, seguimiento del
tratamiento, que el paciente tome el procedimiento terapéutico en donde este,
compartir en terapia familiar, un trabajo en conjunto, que el paciente se adapte

y crezca, estos es lo positivo.

Hubo muchas dificultades en el camino, la principal, por la cual fue
muy cuestionada desde hace bastantes afios, la falta de intimidad, que hubiese
miembro en casa, que no aguanten la curiosidad de escuchar, ya consciente o

inconscientemente, como se manejo tremenda necesidad.

Se converso con la familia los compromisos de respeto a la privacidad,
la motivacion a la cura o cese de sintomas por los que asistiesen a consultas.
Coger las horas adecuadas para el paciente donde hay mas reserva, tener y/o
crear un ambiente que le permita estar y tomar atencién y/o expresar sus
sentimientos, dandose la oportunidad de entender y entenderse. Nuestro
apoyo, los audifonos le permitian que lo que el psicoterapeuta verbalizase

quedara para él.

No nos adaptamos, seria muy conformista, se sobrevivio, se aprendio y
se quedo y ahora nos vemos en la necesidad de tener una mejora en los

tratamientos psicoterapéuticos por medio de las TIC. que les permitieron a
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muchos alumnos en formacion universitaria a sobreponerse de la perdida de

sus progenitores, de sus amistades y seres queridos.
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CAPITULO IIl: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion:

El Método que se aplico es el Inductivo, el cual emplea la argumentacion
para obtener conclusiones y que parte de acontecimientos particulares para arribar a
conclusiones generales. Por lo cual, va de lo particular de los hechos a lo general,
consistiendo principios, teorias y leyes, cuya base percibe la teoria asentada en la
corriente metodoldgica con datos, andlisis y sistematizacion. Dando atencién entre
el sujeto y el objeto. Asi mismo, contiene elementos esenciales al tocar el estudio y
genera cuestionamiento, justificacion, viabilidad, evaluacion del estudio y en su
contexto (Arispe et al.,2020; Takayama, 2014; Hernandez -Sampieri y Mendoza,

2018).

3.2. Enfoque de la investigacion

La presente investigacion se realizo por medio del enfoque Cualitativo, ya
que proviene de las ciencias sociales y es un término genérico para todos los datos
no numericos y no estructurados, basandose en datos pormenorizados que se
recogen de sujetos que pueden ser expresados en forma oral o escrita. Asimismo,

pueden observarse sus comportamientos, los cuales se plantean como fundamento
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para comprender las manifestaciones, desde la vision del que participa en su entorno
y contexto (Radiker y Kuctkartz, 2020; Taylor y Bogdan, 1987; Hernandez-
Sampieri y Mendoza, 2018).

Al ser el escenario de estudio de esta investigacion un enfoque cualitativo, se
tuvo en cuenta que en la inmersion inicial en la cual nos sumergimos y
exploraremos el contexto se observo las caracteristicas de como se desarrolla el
sujeto (paciente/alumno universitario en formacion), la familia, la propia
psicoterapia aplicada. Esto gener6 cambios en el desarrollo del proceso inductivo,
con lo cual puede diferir con el muestreo final. La eleccion de contextos y casos es
para poder tener un conocimiento mas amplio y poder entender y aprender. En
conclusion, es posible observar en un espacio de tiempo una entrevista que abarca

de seis a diez participantes (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

3.3. Tipo de Investigacion
El proposito de la presente investigacién fue de tipo descriptivo, porque
presentd la informacién tal como es, describiendo lo observado e indicando la
situacion del contexto que se analizara. La técnica que se emple6 fue la de
observacion y entrevista abierta, que es una conversacion que se establece entre el
investigador y el paciente en la cual detall6 sus paradigmas, emociones y/o
sentimientos acerca del procedimiento psicoterapéutico por medio de las TIC. En la
entrevista abierta se permite que el tema esté determinado, mas no las
interrogaciones, el interpelante sigue su propia perspectiva, aumentando las
interrogantes que considere y esto le permite incorporar nuevos puntos (Takayama,

2014; Arispe et al., 2020; Hernadndez-Sampieri y Mendoza, 2018).

3.4. Disefio de la investigacion:
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Por otra parte, se utiliz6 como disefio el estudio de caso, el cual efectué una
pesquisa exacta del objeto de estudio y con ello se restaurd el entorno social
circundante al sujeto. En consecuencia, este estudio tiene como objetivo establecer
caracteristicas especificas, las cuales se ejecutaron con pocos participantes. En
sintesis, se puede afirmar que el estudio de caso es como una exploracion sobre un
sujeto, grupo, organizacion, comunidad o sociedad que es advertido y examinado

(Katayama, 2014; Yangali, 2022; Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

3.5. Escenario de estudio y participantes (Poblacién, muestra y muestreo):

Se observé que el escenario de estudio en este proyecto es de enfoque
cualitativo, tendremos en cuenta que en la inmersién inicial en la cual nos
sumergimos y exploraremos el contexto se va a observar las caracteristicas de como
se desarrolla el sujeto, la familia, la propia psicoterapia aplicada. Esto generd
cambios en el desarrollo del proceso inductivo, con lo cual puede diferir con el
muestreo final. La eleccion de contextos y casos es para poder tener un
conocimiento mas amplio y poder entender y aprender. En conclusion, es posible
observar en un espacio de tiempo una entrevista que abarca de seis a diez

participantes (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

La poblacion de esta investigacion estuvo representada por ochenta pacientes
universitarios en formacion que estudian en universidades peruanas que ya toman
psicoterapia y los que en el desarrollo de la pandemia ingresaron a la evaluacion y
aplicacion de psicoterapia por medio de las TIC., en la plataforma del ZOOM, cuyo
escenario de estudio es Lima Metropolitana y que corresponde al periodo de febrero
del 2020 a 2023. En este sentido, la muestra participante quedara constituida por 10
pacientes, el tipo de muestreo es no probabilistico, que es la técnica de muestreo en

la cual el ejecutor de la investigacion selecciona muestras basadas en el
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discernimiento intrinseco en lugar de la seleccion al azar (Spiegel et al. 2003;

Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018; Yangali et al. 2020).

3.6 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
La técnica que se utilizo en la investigacion fue la observacion de casos, que
estuvo compuesta por cinco areas, en la primera asistencia se procede con la
observacion, que lo aplica el psicoterapeuta, se solicitd al alumno que estuvieran en
un espacio a solas, con audifonos y que se realizaria por medio de la plataforma de
Zoom, la que permitié compartir el material de evaluacion y tratamiento segun sea

la historia clinica de cada alumno universitario.

Es importante indicar que, a la hora de realizar un procedimiento
psicoterapéutico, se debe tomar en cuenta la ficha técnica de la observacion que es
un instrumento utilizado en los procedimientos clinicos, asi mismo el psicoterapeuta
infiere a nivel clinico, como resultado de examinar los datos obtenidos por medio de
los procedimientos, instrumentos y técnicas que se organiza dependiendo de las

teorias que el especialista tenga.

El procedimiento del examen mental se da por medio de la observacion
metodica del comportamiento del paciente y requiere esmero, precision en la
recogida de datos, ello. Los investigadores con los que hemos trabajado, todos estos
afios, consideran cinco jerarquias a tomar en cuenta, que se describen a

continuacion. (Durand, M. y Barlow, D. 2007).

El instrumento utilizado es la entrevista abierta que estuvo compuesta por
preguntas abiertas, elaboradas por la investigadora y validado por expertos. Los

alumnos universitarios en formacion que aceptaron seguir con la entrevista abierta,
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expresaron su sentir frente al procedimiento psicoterapéutico que abarcaba la

evaluacion, diagnoéstico y tratamiento.

3.7. Plan de Procesamientos y Analisis de Datos:

El presente estudio tuvo como objetivo analizar cual es el sentir de los
pacientes universitarios, sobre el procedimiento psicoterapéutico, que abarca la
evaluacion, resultados y tratamiento por medio de las TIC. Dicha informacién fue

procesada en el programa de ATLAS. Ti.

Por qué es viable utilizar en este caso el programa de investigacion y
Anadlisis de datos Cualitativos ATLAS. Ti, dicho programa tiene como objetivo
realizar la identificacion de ideas profundas, poder tomar el control del analisis de
datos, utilizando codificacion en forma automatica, lo cual nos permite reflexionar

sobre el contenido.

El programa usado permiti6 descubrir informacion procesable con
herramientas de investigacion intuitiva y la mejor tecnologia, de esta manera poder
compartir lo hallado con visualizaciones claras, pudiendo obtener resultados

reveladores, lo cual nos permitiria conclusiones con confianza.

Asi mismo se pudo trabajar en linea, cambiando los analisis en paginas
HTML para ser subidas al ciberespacio, lo cual permite ejecutar codificaciones

colaborativas, adjudicando el criterio de triangulacion de investigadores.
3.8. Criterios de rigor:

El criterio de rigor es una propiedad de estudio que tiene la caracteristica de
dar precisién o exactitud durante el analisis de la recogida de nuestros datos y/o
aplicacion de nuestros instrumentos en la investigacion. Se aplica con severidad

cognitiva la verificacion de la produccion cientifica.
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Se puede entender que basta con la validez y confiabilidad, sin embargo, en
una investigacion cualitativa hace referencia a las situaciones donde una
investigacion pueda ser reconocida como creible, presentando argumentos fiables,

demostrando pruebas de los resultados del estudio y coherencia entre las partes

La poblacién que asiste tratamiento psicoterapéutico en forma presencial
acude por diferentes sintomas, nos regimos por los procedimientos de la psicologia
clinica, en las cuales se toman en cuenta la observacion como congruencia de lo
versado por el paciente, a aplicacion de pruebas psicologicas como base de plan de

accion para el tratamiento.

En pandemia se tuvo que adaptar la evaluacion, resultados y tratamiento por
medio de las TICS., en esta investigacion aplicamos un cuestionario realizado por el
investigador y validados por expertos, para poder analizar como lo asumieron los

pacientes universitarios.

El tratamiento psicoterapéutico que abarca evaluacion, resultados de dicho
analisis, que comprende la observacion, la cual estd compuesta por cinco areas, que
lo aplica el psicoterapeuta, con la pericia clinica, y aplicacion de una serie de

baterias psicologicas dependiendo la historia clinica.

Con la suma de ambas y después con ese analisis de evaluacion se procede a
al plan de accidn para el tratamiento por medio de las Tics. Dichos pacientes que
aceptaron ejecutar el cuestionario de su sentir frente al procedimiento

psicoterapéeutico por medio de las TIC.

En la primera asistencia se procede con la observacion, la cual comprende
cinco areas a tener en cuenta, que lo aplica el psicoterapeuta, con la pericia clinica,

se solicitd que estuvieran en un espacio solos, con audifonos y que se realizaria por
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medio de la plataforma de Zoom, ya que nos permitia poder tener nuestro material

de tratamiento y poderlo compartir.

3.9. Aspectos éticos:

Esta investigacion ayudo a visualizar como la poblacion de estudiantes
universitarios se adaptaron a los procedimientos psicoterapéuticos por media de las
TIC. El andlisis hallado permiti6 crear una mejora continua en dichos

procedimientos, que lo acontecido por la pandemia no sean un obstéculo.

La contribucién de poder adaptar la evaluacién, entrega de resultados y
tratamiento por medio de las TIC., dando una atencion que ayude al paciente en
resolver los sintomas por los cuales toma la atencion psicoterapéutica, el solicitar

atencion, choco con paradigmas a la atencién por TIC versus presencial.

Dicha informacién fue procesada con el programa de ATLAS. Ti., resulta
viable utilizarlo en investigacion, ya que el programa tiene como objetivo realizar la
identificacion de ideas profundas, se trabaja el control del analisis de datos,
utilizando codificacion en forma automatica, lo cual nos permite reflexionar sobre el

contenido.

Se trabajé con pacientes antiguos, que asistieron en forma presencial, y los
pacientes nuevos sin experiencia en terapia que asistieron en época de pandemia. En
ambos grupos se procedio al trabajo por medio de las TIC, con la previa explicacion
de cada procedimiento: evaluacion, resultados y tratamiento.

Respetando el tener un ambiente idoneo, sin interferencia para la recepcion
de sus emociones, se trabajo por medio del Zoom, lo que nos permitié compartir
nuestro material y/o tratamientos, se les informo que no se les iba a grabar en

ninguna de las sesiones, como respeto a su espacio y como valor de ética.
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El presente trabajo de investigacion se cifid al marco del “Codigo de Etica
para la investigacion del 2018, de la Universidad Norbert Wiener. La recoleccion
de datos es andnima y la observacion conductual se efectud bajo lo establecido en
los lineamientos de la Psicologia Clinica.

La investigacion fue sometida a la plataforma de Turnitin como cddigo de
respeto de autor, evitando por ética algun plagio y no respetando la investigacion
ardua de los investigadores de los que nos guiamos para la presente investigacion.
Se tuvo en cuenta los siguientes principios:

Principio de autonomia:

Aqui se considero a paciente estudiantes universitarios del periodo del
2020 a 2023, que de manera voluntaria acceden a formar parte de la
investigacion, tomandose en cuenta el consentimiento del informado, evitando
ponerlos en circunstancias que pongan en riesgo sus principios o acciones que lo
pusieran en peligro su intimidad.

Principio de beneficencia:

Los pacientes universitarios, del periodo del 2020 al 2023, se les
proporciond informacion sobre el tema del investigador, sus implicancias en el
trabajo de investigacion, buscando solamente la mejora continua en el proceso
psicoterapéutico por medio de las TIC.

Principio de no maleficencia:

No se realiz6 ningln tipo de procedimiento que ponga en peligro la
integridad fisica y psicoldgica del paciente universitario durante el periodo de
investigacion 2020 a 2023, que conformen parte de este estudio.

Principio de justicia:



Se desarrolld la investigacion sin ningun tipo de discriminacion a los
participantes, tratando a todos con igualdad y respeto, satisfaciendo las

inquietudes que se presenten durante de investigacion.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUCION DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados Enfoque Cualitativo

El andlisis e interpretacion de los resultados se desarroll6 a partir de los datos
recolectados en la aplicacion de la guia de entrevista semiestructurada a diez
personas pertenecientes a la muestra de un grupo universitario que ya toman
psicoterapia y los que en el desarrollo de la pandemia ingresaron a la evaluacion y
aplicacion de psicoterapia por medio de las TIC (Anexo 1. Matriz de
Categorizacion.). Para ello, se inicié con la transcripcion y organizacion de la
informacidn por cada participante y la triangulacion teérica y de datos, que permitio
argumentar los resultados del estudio desde los postulados de autores expertos y las

respuestas de los entrevistados.
Interpretacion y analisis

Los datos recolectados en las entrevistas aplicadas a los 10 participantes
del estudio fueron compilados en un total de 40 paginas y procesadas en el
Software Atlas Ti Version. 8.4.24, en el que se produjo el alistamiento del
documento de acuerdo con las categorias del estudio; Tratamiento
Psicoterapéutico en la formacion del educando y Tecnologias de la Informacion

y Comunicacion para asi, realizar el proceso de codificacion de acuerdo con la
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definicion de 6 cddigos establecidos en la matriz de categorizacion (Anexo 1) de
acuerdo con las subcategorias de andlisis en la investigacion. De acuerdo con lo
anterior, se construyeron las redes semanticas que demostraron las relaciones
entre cada una de las categorias y subcategorias, con el fin de comprender y
analizar el tratamiento psicoterapéutico aplicado a estudiantes universitarios, en
formacion, utilizando la tecnologia de la informacion y comunicacion en época

de pandemia y postpandemia.

Codificacion de los datos

La codificacion se realiz6 a partir de la aplicacion del método de
codificacion selectiva propuesto por Fuster (2019), el cual permitié iniciar el
procesamiento a partir de la definicion de una lista de c6digos previa que se
establece desde el disefio metodoldgico de la investigacion y las categorias y

subcategorias del estudio.

De esta manera, se planted la red semantica de codigos y grupos de la
investigacion, los cuales se conforman de las categorias: Tratamiento
psicoterapéutico en la formacion del educando y Tecnologias de la Informacion
y Comunicacion con subcategorias: evaluacion psicoldgica, diagnostico,
tratamiento, online antes de pandemia, online en pandemia, online post

pandemia, como lo muestra la Figura 2.



Figura 2
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Nota: elaborado por los autores software Atlas TV 8.4.24,

De esta forma, a partir de las relaciones establecidas en la Figura 1, frente

a la categoria Tratamiento Psicoterapéutico en la Formacién del Educando; se

evidenciaron tres relaciones de causalidad entre las subcategorias: evaluacion

psicoldgica, diagnostico y tratamiento. Asimismo, se identificaron en la

categoria de tecnologias de la informacion y comunicacion tres relaciones de

asociacion entre las subcategorias: online antes de pandemia, online en

pandemia, online post pandemia.

Desde esta perspectiva, la definicion de cddigos permiti6 iniciar el

proceso de citacion en el documento que dio a conocer el valor de enraizamiento

que indica el nivel de citacion de un cddigo por la relacion entre las respuestas
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de los participantes y cada una de las subcategorias establecidas en el estudio, y

el valor de densidad que demuestra la relacion entre los codigos de analisis como

lo muestra la Tabla 1.

Tabla 1

Nivel de densidad y enraizamiento de codigos de analisis

Tabla 1: Nivel de densidad y enraizamiento de codigos de anélisis

Cadigo

Evaluacién Psicoldgica

Diagnostico

Tratamiento

e Online antes de pandemia

e Online en pandemia

e Online post pandemia

Nota: elaboracion propia Software Atlas TI 'V 8.4.24.

Enraizamiento

37

18

18

20

21

25

Densidad Grupos de codigos

Tratamiento Psicoterapéutico en la

Formacion del Educando

Tratamiento Psicoterapéutico en la

Formacioén del Educando

Tratamiento Psicoterapéutico en la

Formacion del Educando

Tecnologias de la Informacion y

Comunicacién

Tecnologias de la Informacién y

Comunicacion

Tecnologias de la Informacién y

Comunicacion
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Asi pues, la Tabla 3 demuestra que los codigos con mayor nivel de
enraizamiento fue la subcategoria evaluacion psicoldgica con un valor de 37,
seguido de la subcategoria Online en pandemia con un valor de 21, mientras que,
el codigo con mayor nivel de densidad fue tratamiento con un valor de 5,
seguido de las subcategorias; evaluacion psicoldgica con un valor de 4, online
antes de pandemia, online en pandemia, online en post pandemia con un valor de

2.

Lo anterior, es consistente con la interpretacion hecha a las respuestas de
los participantes del estudio, debido a que en la evaluacion diagnostica se
evidencio qué es lo que tiene el paciente, sin subjetividades, para asi definir los
objetivos y/o metas a seguir, las cuales se plasmaron en el programa de
tratamiento psicoterapéutico que se llevo a cabo y se aplico a los pacientes antes,
durante y después de la pandemia. Asi entonces, los sintomas mayormente
referenciados fueron; miedo, ansiedad, incertidumbre, angustia, impotencia y

tristeza.

A continuacion, en la Figura 3, se muestra la nube de palabras, que
permite dilucidar a la luz de los objetivos de la investigacion las palabras clave
del estudio que son resultado de la frecuencia de mencién en las respuestas de
los participantes en la aplicacion de la guia de entrevista: Pandemia, ansiedad,
tratamiento, terapia, académico, presencial, emociones, paciente, tiempo,

familia, rendimiento y TIC.
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Figura 3
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Nota: elaborado por los autores software Atlas T1V 8.4.24,

4.2. Analisis de Categorias

Tratamiento psicoterapéutico en la formacion del educando
El tratamiento psicoterapéutico es el apoyo al paciente que se brinda para

ayudar a controlar pensamientos, emociones, frustraciones donde la base
principal es el dialogo de manera abierta con un especialista en este caso una
psicologa la cual es la encargada de buscar alternativas soluciones a sus
pacientes con el tratamiento. Desde esta perspectiva, para esta categoria se han
establecido tres subcategorias para el analisis: evaluacion psicoldgica,

diagnostico, y tratamiento. A continuacion, se presenta su analisis:
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Subcategoria: Evaluacion psicologica

En el analisis de esta subcategoria se evidenciaron los sintomas que
expresan los pacientes con la informacidn versada, el lenguaje gestual y la
historia clinica que llena cada uno para aplicar la prueba psicolégica que
depende de la sintomatologia, teniendo en cuenta el DSM-V-CIE 10. Lo anterior
se sustenta desde las respuestas de los participantes quienes afirmaron en
algunos casos ellos ya padecian de algun tipo de enfermedad o sintoma de
ansiedad, miedo, temor o angustia, la pandemia lo agudizo debido al encierro, la
cantidad de horas en el computador, la convivencia, la incertidumbre y la
soledad generando pensamientos negativos y en ocasiones de autodestruccion.
Del mismo modo, frente a la pérdida de familiares, los participantes expresaron
sentimientos de tristeza, impotencia, incertidumbre y culpabilidad, asi como
frente a sus actividades rutinarias de estudio y trabajo mencionaron la falta de
concentracion, la no continuidad en algunos casos y en consecuencia el bajo

rendimiento o pérdida académica como se muestra en la Figura 4.



Figura 4
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Nota: elaborado por los autores software Atlas T1V 8.4.24.
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Lo anterior se sustenta en palabras de los participantes a las preguntas:

1. ;Qué cambios de conducta y/o emociones se desencadenaron en usted

con la pandemia?

Se encontro:

“(4635:4923) — P 1: Ansiedad, incertidumbre, pesimismo. Ya presentaba
sintomas antes de la pandemia y con ella recrudecio los que tenia y se
presentaron otros sintomas, mi vida familiar se volvié més lejana y hostil. Las
clases de la universidad se volvieron raras y me afectaba no relacionarme con
los demas... (5494:5652) — P 2: Incertidumbre, estaba confundida, en un inicio,
voy a descansar durante una semana, pero después, me comencé a sentir con
ansiedad y se transformd en angustia... (6496:6645) — P 3: cansancio/hastio el
estar demasiadas horas frente a la computadora o celular. Estamos mas
acostumbrados a estar sin salir o interactuar con mucha gente... (7510:7708) —
P 4: emociones de incomodidad, respondo agresivamente frente a algo que no
me parece 0 que no me gustaba o que me parecia injusto. Necesitaba expresar
mis emociones y que no terminara en un ataque de ira... (7782:7840) — P 4:
frustracion al no poder salir y ansiedad por contagiarme... (8457:8521) — P 5:
diversos traumas que venia cargando y conductas autodestructivas...
(8666:8850) — P 5: convivir tanto me generaba mas ansiedad y problemas de
comunicacion y se dispararon los pensamientos de autodestruccion y trastorno
de alimentacion y cortes en las muriecas de las manos...(9341:9437) — P 6 Me
embargaba la tristeza y el miedo al nivel personal y estrés por los trabajos de la
universidad... (10227:9437) — P 7: aislamiento, de mis compafieros de estudio y
con mi familia, y me hizo sentir solitaria a pesar de que estaba rodeada de

personas... (10374:10520) — P 7: timidez, angustia, mucho tiempo para pensar,



65

generd en mi ansiedad y sentia que me iba a morir, me desesperaba y lloraba
mucho, ausencia de apetito... (11183:11366) — P 8: me afecté muchisimo.
Pensaba y si se contagian mis padres, seran mayores quienes los atenderan,
ellos estaban divorciados y si me contagio yo cémo haré. Mucha angustia e
incertidumbre... (11183:11366) — P 9: experimenta emociones de miedo, de
tristeza y angustia. Pensaba y si se contagian mis padres y si se mueren. Como
voy a hacer, no podia ir a ver a mi abuela materna, que me crio desde pequefia
y si se muere, todo ello generd en mi muchos sentimientos de tristeza y ansiedad,
por lo cual acudi a solicitar ayuda, no dormia... (12835:12888) — P 10: fallecid
mi familia (papa y mamd), todo cambio, el mundo se me derrumbd y no sabia
qué hacer.... (11183:11366) — P 10: estado de alerta. Mi rendimiento académico

bajo”

2. ¢,Coémo le ha impactado emocionalmente la perdida de algan familiar y/o

amistades? se encontroé:

“(13521:13625) — P 1: me torné mas inquieto y no podia dormir y
comencé a comer mds. Me costaba trabajo, controlar mi ansiedad...
(14133:14197) — P 2: desencadend en mi temor, angustia e impotencia y la
incertidumbre (14531:14657) — P 3: Lo traumatico fue para mi mamay para mi
verla tan desesperada, por salir a verla, eso me hizo experimentar ansiedad y
tristeza... (14981-15089) — P 4: muchos comparieros se contagiaron. A veces
pensaba y si se mueren no los voy a volver a ver, eso me angustiaba... (15467-
15553) —P 5: pensaba que podia perderlos y eso me tornaba ansiosa estar
pendiente de cada sintoma... (15937-16031) —P 6: Perdi a mi madre en el

momento, una profunda tristeza me invadia, no dormia, no comia,
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lloraba...(16214-16334) —P 7: hay momentos que quiero llorar y gritar. Pero
son de vez en cuando, cuando alguien la menciona o hay fotos o recuerdos...
(16795-16933) —P 7: Me empez0 a afectar probablemente al afio después por la
nostalgia que empezaba a sentir y los buenos recuerdos que me venian a la
cabeza... (17438-17585) —P 8: Perdi a un familiar, no era cercano, me senti
triste, pero no considero que me afecto por mucho tiempo e intente recordarlo
de una manera positiva... (18744-18837) —P 9: afectado, no pude despedirme de
ellos, eso me genero dificultad para creer que habian muerto... (19094-19233) —
P 10: me senti culpable por mucho tiempo porque yo me contagie primero y
considero que los contagie, sentimientos de culpa, deje de creer en Dios...
(19445-19461) —P 10: no podia con el dolor, la tristeza, no podia concentrarme,
mucho menos tomaba atencion a clases, vivia por mis hermanos, pero una

terrible angustia me invadia, ansiedad, era mucha responsabilidad”

3. ¢Como le afectd la pandemia en su formacion universitaria (académica) y

cuéles fueron sus repercusiones en el desempefio académico.?

“(20257-20332) —P 1: no tener la capacidad de atender, entender y
recordar lo explicado en clase... (21277:21386) — P 2: Me afectd, no pude
concentrarme de manera adecuada, bloqueé muchas situaciones y evadia mis
responsabilidades...(21448-21503) — P 2: no cumplia trabajos, no realizaba los
trabajos en grupo...(21852-21912) — P 3: me costaba trabajo tomar atencion,
concentrarme en las clases...(22398-22448) — P 4: en forma virtual, el
desempefio académico fue mejor...(22955-23013) — P 5: mal desempefio, era
bajo, falta de atencion, concentracion...(23707-23963) — P 6: me afecto a nivel

de emociones y me sumergi en la depresion y al enterarme de la muerte de mi
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madre y otras tantas pérdidas. Me aterraba que le pasara algo mas a mi familia.
En lo académico no podia concentrame, con lo cual mi rendimiento académico
bajd...(24592-24828) — P 7: dejé de estudiar, ya que pensé al igual que muchos
que no duraria tanto hasta que pasaron 4 meses y me resigné a retomarlo.
Afectd un poco en las costumbres ya que no solia aprender, me distraia, no
entendia, me perdia tras una pantalla...(25629-25827) — P 8: con la pandemia
el no salir, hacia todo mas monétono y aumentaron los problemas, mi
rendimiento bajo. Jale un curso y eso me afecto, me torno ansioso y con un gran
falta de confianza en mi capacidad...(26336-26513) — P 9: Me encantaba la
idea de no ir, porque tengo problemas de socializar con otros, se soluciond eso,
pero estudiar en caso era imposible, perdia la paciencia, tenia desbordes de
ira...(27003-27140) — P 10:La pandemia cambi6é mi vida en lo personal, en lo
familiar y en mi desempefio académico. No habia atencidn, no entendia, no tenia

motivacion.

Subcategoria: Diagnostico

En el andlisis de esta subcategoria se evidenciaron las emociones que
expresan los pacientes en las que predomina la ansiedad, la incertidumbre, el
panico y el miedo a no poderse curar, sin embargo, en su mayoria afirman que
han tomado tantas sesiones presenciales antes de la pandemia y virtuales en la
pandemia, generando resultados satisfactorios en el acompafiamiento mediado
por las TIC. Lo anterior se sustenta desde las respuestas de los participantes

como lo muestra la Figura 5.
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Figura 5

Citacion subcategoria Diagnostico

< *Tratamiento Psicoterapéutico en la
Formacidn del Educando

=/1:51 No he asistido a tratamientos
psicoterapéuticos en forma
presencial, s...

1:40 temas de mi infancia como el
abandono, inseguridades y poder
saber que...

1:46 En forma presencial asistia una
vez por semana durante dos afios,
mi fa...

1:45 irtualidad me ha facilitado
tomar apuntes mientras la reunion
se lleva...

1:38 diagnostico de psiquiatria,
depresion y ansiedad afios antes de
la pand...

1:50 No he asistido a tratamientos
psicoterapéuticos en forma
presencial, s...

1:52 relacionarme y expresar mis
emociones con otros jovenes que
atravesaba...

=1:43 Los resultados me ayudaron a
tener entendimiento de mis

= 1:47 En forma presencial, hace afios,

iba cada semana una vez y fue una

Diagnéstico r—-—'—'_'_'_'_'_-_-_. buen...

emociones \.

R

1:44 asisti por 2 anos de forma
presencial al Psiquiatra,

= 1:48 T.L.C. Considero gue es una
alternativa adecuada, sobre todo
para aque...

= 1:41 Me han brindado un inicio hacia
los objetivos de recuperarme, me
sient...

=/ 1:54 No tengo experiencia en forma
presencial, tomé psicoterapia en
pandemii...

1:53 la pandemia desencadend y
aumento lo que tenia

1:39 Me preocupaba que
empeorara, que no pudiera
curarme, que aumentara mis...

1:49 He tenido sesiones presenciales

y virtuales, pero desde el afio 2020 = 1:42 Me hizo sentirme bien, pude
50 entender lo que me pasaba, que era
entendi...

Nota: elaborado por los autores software Atlas TV 8.4.24,

4. ;Qué pensamientos y/o emociones le han generado, la presentacion de sus
resultados, derivados de la evaluacion psicoldgica por medio de las Tecnologias

de la Informacion de la Comunicacién (T.1.C.)?
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“(27745:27853) — P 1: diagnostico de psiquiatria, depresion y ansiedad afios
antes de la pandemia, tenia ataque de panico, ansiedad ... (27745:27853) — P 1:
Me preocupaba que empeorara, que no pudiera curarme, que aumentara mis
pensamientos negativos, pensaba, me curare, mas ansiedad... (28202:28330) — P
2: Me preocupaba que empeorara, que no pudiera curarme... (30493-30748) —
P 5: temas de mi infancia como el abandono, inseguridades y poder saber que
tenia ansiedad por sentir que la perdia, me llenaba de pensamientos negativos y
entender que no tenia que ir al médico seguido, por qué no tenia problemas
fisicos, sino ataque de panico...(31604-31777) — P 7 :Me han brindado un inicio
hacia los objetivos de recuperarme, me siento que entiendo lo que me pasa, no
sé como lo voy a resolver, lo voy a aprender en la terapia, reflexiono...(32174-
32297) — P 9: Me hizo sentirme bien, pude entender lo que me pasaba, que era
entendible lo que sentia, el saber y comprender mis emociones...(32443-32507)

—P 10 : Los resultados me ayudaron a tener entendimiento de mis emociones”

5. ¢Qué experiencia en tratamientos psicoterapéuticos en forma presencial y por

medio de las TIC ha tenido? se encontro:

“(32843:32894) — P 1: asisti por 2 afios de forma presencial al
Psiquiatra...(33172:33430) — P 1: La Virtualidad me ha facilitado tomar
apuntes mientras la reunion se lleva a cabo, al inicio me parecia que no iba a
resultar, pero cada sesion se fue tornando mas semejante a la presencial,
comencé a trabajar utilizando la tecnologia para facilitar mi
entender...(33618:33855) — P 2:En forma presencial asistia una vez por semana

durante dos afios, mi familia me acompafiaba y me sostenia y apoyaban con la
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terapia, para mi el tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC, no marco
ninguna diferencia de la presencial... (33904:34016) — P 3: En forma
presencial, hace afos, iba cada semana una vez y fue una buena experiencia
para trabajar mis debilidades... (34118-34231) — P 3 : T.1.C. Considero que es
una alternativa adecuada, sobre todo para aquellos que no pueden asistir
presencialmente... (34321:34466) — P 5: He tenido sesiones presenciales y
virtuales, pero desde el afio 2020 solo sesiones virtuales. ...(34592:34738) — P
5: No he tenido dificultad en ninguna de ellas... (34847:35033) — P 7: No he
asistido a tratamientos psicoterapéuticos en forma presencial, solo por medio de
las TIC: Pero la forma virtual fue una experiencia increible relacionarme y
expresar mis emociones con otros jovenes gque atravesaban por o mismo que yo.
Me permitid ver que mi familia se encuentra mas abierta a los tratamientos
psicoterapéuticos la pandemia desencadend y aumento lo que
tenia...(35526:35571) — P 9: No tengo experiencia en forma presencial, tomé

psicoterapia en pandemia y ha sido por medio de las TIC.”

Subcategoria Tratamiento

El tratamiento corresponde al mutuo acuerdo que se hace entre el
paciente y el profesional terapeutico para mejorar aspectos de salud mental,
correspondientes a pensamientos, actitudes, comportamientos que con llevan a
mejorar habitos y las relaciones interpersonales asi mismo el amor propio, este
va desde la primera cita teniendo en cuenta la historia clinica y la ficha de
observacion.

Lo anterior se sustenta desde las respuestas de los participantes como lo

muestra la Figura 6.
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Figura 6

Citacion subcategoria Tratamiento

< Tratamiento Psicoterapéutico en la
Formacion del Educando

= 1:64 Experimento mucha comodidad,

R\

1:55 Me preocupaba al inicio, que
no me sienta conectado con la

CONVErSacio... :

1:62 logre enfrentar mi timidez. A 1:60 el tratamiento por medio de las
]4__‘ Tratamiento po

1:58 Me preocupaba que la tranquilidad al poderse expresar mis
experiencia virtual, no colme mis emac...
expectativas :

1:63 experimento cosas positivas
como sensacion de desahogo o
sentimiento d...

Organizar mis pensamientos, TIC. ¥ eso me hace sentirme

tranquila....
=161 crecer, madurar, aprender de mi,

soltar traumas, etc. A nivel 1:57 No me preocupa nada, vivo
academic... solo y tengo espacio y mucho
tiempo, llevo m...

1:539 pude avanzar y se puede
avanzar. Mis emociones son
positivas, pude sen...

1:56 Mo me preccupa nada, mi
interés por avanzar y la confianza en
mi terap...

Nota: elaborado por los autores software Atlas T1V 8.4.24,

6. ¢Qué le preocupa al hacer el tratamiento psicoterapéutico por medio de las

TIC desde su hogar? se encontro:

“(36380:36451) — P 1: Me preocupaba al inicio, que no me sienta
conectado con la conversacion... (36764:36838) — P 2: No me preocupa nada,
mi interés por avanzar y la confianza en mi terapeuta... (37166:37267) — P 4: No
me preocupa nada, vivo solo y tengo espacio y mucho tiempo, llevo mi terapia
con total tranquilidad... (37809:37875) — P 7: Me preocupaba que la

experiencia virtual, no colme mis expectativas”
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7. ¢Qué pensamientos y/o emociones experimenta el realizar un tratamiento
psicoterapéutico por medios de las TIC? se encontro:

““(38882:39032) — P 1: pude avanzar y se puede avanzar. Mis emociones
son positivas, pude sentirme conectado con mi terapeuta y comprender y lo mas
importante comprenderme... (39677:39791) — P 2: el tratamiento por medio de
las TIC. Y eso me hace sentirme tranquila pienso que es una alternativa
adecuada... (40114:40265) — P 5: crecer, madurar, aprender de mi, soltar
traumas, etc. A nivel académico me ha ayudado a darme cuenta de mi vocacion
por los resultados de la evaluacion... (40438:40493) — P 6: logre enfrentar mi
timidez. Organizar mis pensamientos... (40769:40850) — P 7: experimento cosas
positivas como sensacion de desahogo o sentimiento de confianza...
(41029:41227) — P 8: Experimento mucha comodidad, tranquilidad al poderse
expresar mis emociones y pensamientos, es raro porque lo hago desde mi casa,
te da una comodidad, a pesar de que no puede tener en lugar externo”
Tecnologias de la educacion y comunicacion

En el anélisis de esta categoria se evidencié que la totalidad de los
participantes convergen en reconocer que las TIC, son una herramienta
indispensable para el aprendizaje guiado y autdnomo, facilita el encuentro y la
participacion de los pacientes para que continuaran en tiempos de pandemia
con su tratamiento psicoterapéutico con el fin de saciar las necesidades
emocionales que se encontraban atravesando por esos dias, de esta manera los
pacientes pudieron recibir las recomendaciones y sugerencias que se les

realiza para mejorar su salud mental y emocional.

Subcategoria: Online antes de pandemia
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Los pacientes manifiestan que el acompafiamiento terapéutico antes de
llegar la pandemia era muy dinamico pues se sentian escuchados y que se
estaban solucionando sus traumas, miedos, temores, enfrentandolos y recibiendo

los mejores consejos para afrontar las crisis emocionales.

Lo anterior se sustenta desde las respuestas de los participantes como lo

muestra la Figura 7.
Figura 7.

Citacion subcategoria Online antes de Pandemia

< Tecnologias de la Informacién y
Comunicacion

1:70 decaimiento en el rendimiento

académico, no lograba

concentrarme, esta... 1:73 temas minimos de audio o que
la pantalla esté congelada

bullying, dificulta de comunicacion

1:67 problemas no superados de
con mis...

1:68 pérdida de mi madre, me llego
a tener ansiedad que se
desencadeno en a...

1:76 Mo tuve problemas, obtuve
buena sefial y mi familia logro
respetar mi e...

H_._\_‘_i

Online antes de pandemm . Nk= = 1:74 caida de senal, se congelaba la

demasiado y me angustiaba
contagiarme,...

1:72 El mayor inconveniente es la

privacidad, el distraesrme

*_’I_.,.- imagen por un tiempo
1:75 tenia fue el internet, la
privacidad para llevar mi terapia
1:69 el distanciamiento social altero
mis relaciones interpersonales, con
1:71 por temas de ansiedad, pensaba

= 1:65 deseaba curarme, me
angustiaba perder todo lo
avanzado, necesitaba tra...

1:66 porgque tener un consejo
psicologico de especialistas siempre
ayudaria...

Nota: elaborado por los autores software Atlas TV 8.4.24,
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8. ¢Cuéles fueron los motivos que le llevaron a seguir la terapia por medio de las

TIC en pandemia?

“(42184:42316) — P 1: deseaba curarme, me angustiaba perder todo lo
avanzado, necesitaba trabajar el control y entendimiento de mis pensamientos
negativos ...(43483:43613) — P 3: porque tener un consejo psicoldgico de
especialistas siempre ayudaria a mejorar, eran épocas dificiles y no podia dejar
mi terapia...(43959:44074) — P 5: problemas no superados de bullying, dificulta
de comunicacion con mis padres, tenia deseos de morir, me
autoagredia...(44234:44390) — P 6:pérdida de mi madre, me lleg6 a tener
ansiedad que se desencadend en ataques de panico, miedo, no lograba dejar de
llorar, no tenia deseos de seguir viviendo...(44723:44823) — P 7:el
distanciamiento social alteré mis relaciones interpersonales, con mi familia,
amigos y profesores ... (44873:44960) — P 8: decaimiento en el rendimiento
académico, no lograba concentrarme, estaba muy distraido...(45057:45187) — P
9: por temas de ansiedad, pensaba demasiado y me angustiaba contagiarme,

descontrol de mi célera, blogueos cognitivos y procrastinaba”

Subcategoria: Online en Pandemia

El uso de las TIC permitid que los pacientes pudieran continuar con sus
terapias de manera virtual, para brindarles la tranquilidad de poder seguir con su
proceso terapéutico y adaptarse a manifestar desde una videollamada sus
emociones, sentimientos, convirtiéndose en una gran herramienta para asi poder
contribuir a la salud mental de todos aquellos que han solicitado ayuda
profesional con el animo de contribuir a cambiar los pensamientos negativos por

positivos y manejar la ansiedad.
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Lo anterior se sustenta desde las respuestas de los participantes como lo

muestra la Figura 8.
Figura 8

Citacion subcategoria Online en Pandemia

l- Tecnologias de la Informacion y j

Comunicacion

= 1:81 a mejorar o subir mi
] rendimiento académico, logrando,

1:73 temas minimos de audio o que
la pantalla esté congelada

entender por qué...

- 5 = 1:80 aprendi a socializar con chicos
Online en pandemia (s de mi edad, recupere la confianza

En M...

= 1:74 caida de sefial, se congelaba la
imagen por un tiempo

1:76 No tuve problemas, obtuve :

buena sefnial y mi familia logrd :

respetar mi e... :

= 1:79 Controlar mi ansiedad que
afectaba mi atencign.

= 1:72 El mayor inconveniente es la
privacidad, el distraerme

= 1:7T control de muchos de mis
pensamientos negativos. Con lo cual
ya no ten...

=) 1:78 Avance de forma favorable,
logré controlar mi ansiedad y pude
concentr...

|

= 1:75 tenia fue el internet, la }

privacidad para llevar mi terapia

Nota: elaborado por los autores software Atlas TV 8.4.24,

9. Qué inconvenientes tuvo para adaptarse al tratamiento psicoterapéutico
durante la pandemia por medio de las TIC?

“(45476:45529) — P 1: ElI mayor inconveniente es la privacidad, el
distraerme... (45973:46027) — P 3: temas minimos de audio o que la pantalla

esté congelada... (46115:46166) — P 5: caida de sefial, se congelaba la imagen
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por un tiempo... (46343:46401) — P 7: tenia fue el internet, la privacidad para
llevar mi terapia... (46634:46709) — P 10: No tuve problemas, obtuve buena

sefial y mi familia logro respetar mi espacio”

10. ¢(Como han repercutido los tratamientos psicoterapéuticos por medio de las
Tecnologias de la Informacién de la Comunicacién (T.1.C.) su formacion
universitaria?

“(47032:47235) — P 1: control de muchos de mis pensamientos
negativos. Con lo cual ya no tengo ataque de panico que era lo que mas temia.
El sentir que me iba a morir, la intranquilidad en todo mi cuerpo, ya no lo
experimento ...(47942:48042) — P 2: Avance de forma favorable, logré controlar
mi ansiedad y pude concentrarme y asumir responsabilidades. ..(48394:48440)
— P 3: Controlar mi ansiedad que afectaba mi atencion...(48653:48759) — P 5:
aprendi a socializar con chicos de mi edad, recupere la confianza en mi,
mejorar la relacion con mis padres ...(49059:49203) — P 7: a mejorar o subir mi
rendimiento académico, logrando, entender por qué pienso lo que pienso,

mejoro el llevarme mejor con mis padres y hermanas”

Subcategoria: Online post Pandemia

Los pacientes expresan seguridad y confianza al ser tratados con la
misma importancia sea de manera virtual o presencial, al ser escuchados y
atendidos siendo las TIC una excelente oportunidad para conversar y conocerse
incluso a nivel grupal en sesiones donde las sugerencias dadas les facilita,

enfrentar sus temores, a ser mas disciplinados para ser cada dia mejores.
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Lo anterior se sustenta desde las respuestas de los participantes como lo

muestra la Figura 9.

Figura 9.

Citacion subcategoria Online post Pandemia

< >Tecnologias de la Informacién y
Comunicacion

=1:88 Agradable, de todas formas las
pautas recibidas en terapia ayudan
en M.

pueden y C...

=/ 1:99 Que se animen en realizar su
terapia en forma presencial si

=) 1:100 Recomiendo seguir las
indicaciones, si tienes dudas o no

=)1:92 presenciales y por medio de las

TIC, encuentro aspectos positivos.
Pef...

entiendes pre...

=1:98 Recomiendo que primero lo
piensen, ya que esto es algo que se

debe ten...

=) 1:91 Mi tratamiento por medio de
las T.1.C. me permitid avanzar,
enfrentar...

=)1:80 Mi experiencia fue buena, al
inicio habia desconfianza, pero fue
una b...

\

=194 es importante seguir las
recomendaciones y trabajar en lo
solicitado p...

=143 Si lo recomiendo, porgue es un
tratamiento que te ayuda, igual que
el

=) 1:85 psicoterapia presencial y por
medie de las T.L.C.,, no encontré

._/_’__’__/4 diferen...

Online post pandemia {

4

<

=11:82 Me parece bastante util, tiene
aspectos positivos como gue facilita
el..

= 1:96 Recomiendo preguntar si no
entiendes, prender tu cdmara,
seguir las re...

= 1:87 La psicoterapia por medio de las

= 1:83 Mi experiencia fue buena, logré
avanzar los motivos que me trajeron
Bue

=) 1:89 aprendi a conocerme y
enfrentar mis temores, a darme

= 1:86 me ayudd mas fueron las ‘_r//
sesiones grupales, aprendi a
conversar y senti...
1:101 El tratamiento por medio de las
TI.C., me ayudo y lo recomiendo, no
e
cuenta que tenia...

T.IC, fue una buena experiencia.
S0

=197 Recomiendo que sigan sus

terapias, que lo dejen hasta
culminar, se aho...
=) 1:95 Que sigan el tratamiento en
remoto o a través de las TIC, porque
e &5...

1:84 Al inicio supuse que no era
posible hacerlo, pero ahora
considero que...

Nota: elaborado por los autores software Atlas TV 8.4.24,
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11. ;Como describe su experiencia en el tratamiento psicoterapéutico por medio

de las Tecnologias de la Informacion de la Comunicacion (T.1.C.)?

“(49990:50195) — P 1: Me parece bastante Util, tiene aspectos positivos
como que facilita el hecho de tomar apuntes. Logré avanzar muchos de los
temas que tenia antes de la pandemia y los otros sintomas que hubo con la
pandemia... (50491:50637) — P 2: Mi experiencia fue buena, logré avanzar los
motivos que me trajeron a consultas, reencontrarme conmigo, trabajar en lo
saludable a nivel emocional... (50643:50874) — P 3: Al inicio supuse que no era
posible hacerlo, pero ahora considero que es factible para no interrumpir los

tratamientos de psicoterapia.

Por otro lado, considero importante las condiciones de cada paciente, en
mi caso la privacidad (51036:51231) — P 4: psicoterapia presencial y por medio
de las T.I.C., no encontré diferencias, no tuve ninguna dificultad, logré trabajar
en forma ordenada los objetivos propuestos. Fue una muy buena opcion para
mi. ... (51386:51505) — P 5: me ayud6 mas fueron las sesiones grupales, aprendi
a conversary sentirme segura en un grupo para iniciar conversaciones...
(51513:51722) — P 6: La psicoterapia por medio de las T.1.C., fue una buena
experiencia. Sobrelleve el tratamiento, aun cuando pensé que no seria igual a la
terapia presencial, pude enfrentar la muerte de mi madre, poder sobreponerme
y que no afecte en mis estudios universitarios...(51778:51891) — P7:Agradable,
de todas formas las pautas recibidas en terapia ayudan en mi formacion
académica y mejora como persona...(51778:51891) — P 8 : aprendi a conocerme
y enfrentar mis temores, a darme cuenta de que tenia que organizar mi vida y en

los estudios...(52209:52310) — P 9: Mi experiencia fue buena, al inicio habia
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desconfianza, pero fue una buena eleccion, no me arrepiento...(52316:52479) —
P 10: Mi tratamiento por medio de las T.I.C. me permiti6é avanzar, enfrentar en
un momento dificil, fue un alivio encontrarme y saber que podia mejorar. Buena

experiencia.”

12. ;Qué recomendaciones daria a otras personas que lo necesiten recibir
tratamiento psicoterapéutico y se vieran imposibilitas de tomarlo en forma
presencial por diferentes motivos? ;Y cdmo ha repercutido el tratamiento

psicoterapéutico por medio de las TIC?, en su vida universitaria?

(52836:53244) — P 1: presenciales y por medio de las TIC, encuentro
aspectos positivos. Pero si por diversos factores como la pandemia lo
recomiendo, si considero que hay que tomar atencion a las indicaciones y ser
perseverantes. Antes pensaba que era imposible llevar a cabo una sesion
terapéutica por medio de las TIC., pero cambié de opinion, porque pensé que no
se podia tener una conversacion fluida y no es asi, si se puede... (53703:54095).
— P 2: Si lo recomiendo, porque es un tratamiento que te ayuda, igual que el
método presencial, te ayuda a ser mas objetiva, a estar perdiendo tiempo
pensando en el pasado y esto ayuda en tu cordura y emocion que se centra en
uno mismo, ensefiando a retomar los valores de tu propia vida. Para mi no
existe diferencia entre lo presencial y lo virtual, avance mucho por la terapia
por medio de las TIC (54290:54409) — P 3: es importante seguir las
recomendaciones y trabajar en lo solicitado por el psicoterapeuta hasta cumplir
los objetivos (54511:54770) — P 4: Que sigan el tratamiento en remoto 0 a

traves de las TIC, porque en esencia es similar al presencial siempre y cuando
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se realice con la camara encendida y se tome la atencion debida. Siempre sera
mejor tener un espacio para expresar lo que pensamos y sentimos...
(55069:55299) — P 5: Recomiendo preguntar si no entiendes, prender tu camara,
seguir las recomendaciones, la terapia es todos los dias, si desea mejorar,
avanzar, me ayuda mucho, reencontrarme y saber que puedo cambiar si mi
forma de pensar no me ayuda... (55305:55544) — P 6: Recomiendo que sigan sus
terapias, que lo dejen hasta culminar, se ahorra tiempo. Y que se muestren como
son con mucha confianza, porque ayuda, si puedes presencial y si no puedes por
medio de las T.1.C., no hay excusas si te quieres curar... (55550:55759) — P 7:
Recomiendo que primero lo piensen, ya que esto es algo que se debe tener
iniciativa propia y luego de haber tomado la decision sean conscientes que el
terapeuta da pautas, pero el que las ejecuta es uno mismo. (55803:55953) — P 8:
Que se animen en realizar su terapia en forma presencial si pueden y como en
mi caso por medio de las TIC se me acomodo y pude trabajar sin
dificultad...(55959:56089) — P 9: Recomiendo seguir las indicaciones, si tienes
dudas o no entiendes preguntar y decir todo lo que sientes porque no te van a
juzgar-...(56095:56325) — P 10: El tratamiento por medio de las T.1.C., me ayudd
y lo recomiendo, no he sentido diferencias y si deseas resolver lo que te
incomoda, el tratamiento por medio de las T.1.C., te va a ayudar, pero depende

mucho de ti, de ser constante”.
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Figura 10

Triangulacion tedrica

Triangulacion Teorica

En Pandemia Antecedentes

PERU: Levano Francia (2019), Perales (2020),
Vasquez (2021) Contreras (2022)

BRASIL: Paris et al.(2021)

COLOMBIA: Restrepo (2022)

ESPANA: Lopez Montoya (2020)

Roca-Rodriguez (2019)
Levano Francia (2019)
Mufnoz-Ortega et al. (2023)
Lopez Montoya (2020)

) Pospandemia
Antes de Pandemia

No es buena o mala, es diferente.
Se mantiene por la comodidad de
distancia y tiempos

Importancia de la investigacion
cientifica Vinater et al (2021)
Escobar et al. (2022)

Migone.P (2009)

Caroppo et al.(2001)

Escobar et al. (2022) 50 articulos:
Botella y Brenton Lopez (2014),
Distéfano et al (2017), Egas-Reyes et al.
(2018), Gonzales (2018)

2.3. Resultados de Triangulacién

Se analiza la triangulacion de una investigacion como una conjugacion de
procedimientos y herramientas, la cual se elaborara con la indagacion de la secuela,
conclusiones y sugerencias. (Forni, 2020), se ha analizado la triangulacién teorica,
aca se toma en cuenta a los autores referidos en antecedentes que se ubican dentro
marco tedrico, en la cual tenemos como antecedentes investigaciones nacionales en
que Lévano Francia (2019) analiza las habilidades digitales de los docentes
universitarios que logre abarcar las necesidades por medio de las TIC, asi mismo
tomamos en cuenta la investigacion de Contreras (2020) en la que realizo un trabajo
con alumnos universitarios con diagnéstico de autismo aplicando procedimientos
psicoterapéuticos por medio de las TIC que le otorga el nombre de Teleasistencia
Psicoldgica que incluyendo el material de evaluacion que se adapto6 a las TIC.

Utilizo tecnicas de terapia cognitivo conductual llevado con el alumno y los padres,
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se concluye que el procedimiento fue eficiente porque logra identificar las
necesidades y estructura una base de datos online. En los antecedentes
internacionales tomamos atencion al trabajo de Paris et al. (2021) en realiza una
exploracion en las consecuencias de los tratamientos en linea para probar validez y
efectividad. Arriba que el enfoque cognitivo fue el mas utilizado. Analiza que
existen pocos trabajos en formar a psicoterapeutas por medio de las TIC. Que no
existe paralelismo clinico con los instrumentos de evaluacion lo cual limita la

generalizacion de los estudios.

Con respecto a lo hallado antes de pandemia se refiere que existié la
aceptacion de tratamiento psicoterapéutico cuyo procedimiento abarca las tres
subcategorias referidas en la investigacion, que contempla evaluacion, diagnéstico
y tratamiento en forma presencial, existié mucho debate y cuestionamientos
Migone (2021) nos menciona el interés socioldgico y no tedrico, en el cual los
problemas tedricos-clinicos, de la terapia a distancia ya habian sido abordados en la
década de 1950 con respecto al anélisis telefonico. Existe una recopilacion de 50
investigaciones antes de pandemia que recoge Escobar et al. (2022), en la cual
podemos observar el interés de los especialistas por la salud mental en
procedimientos que abarca evaluacién, diagndstico y tratamiento por medio de la
inteligencia artificial, que después resulta obligatorio por los sucesos de la
pandemia y que nos permite tener una base para aplicar en el aislamiento que
corresponde a pandemia tomamos en cuenta a Botella y Brenton Lopez (2014),
Distefano et al (2017), Egas-Reyes et al. (2018), Gonzales (2018) y muchos mas
pero los que més dieron la base para aplicarla los procedimientos son los que
abarcan las evaluaciones y tratamientos clinicos que abordan varias técnicas que

abarcan las TIC, pero que ellos refieren a inteligencia artificial, interacciones
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cyborg, tecnologia de la realidad virtual. Todo lo mencionado nos sirve de base en
la aplicacion del tratamiento psicoterapéutico en alumnos universitarios en

formacion.

En pandemia hacemos alusion a trabajos de investigacion teniendo en
cuenta a Perales (2020), realizado entrevistas a profundidad en profesionales de la
salud mental arribando a que el COVID-19 ha conmovido de forma integral la salud
de los peruanos en todos los &mbitos tanto fisicos, mental, socioeconémico y moral
espiritual. Es interesante ver la recepcion de este grupo frente a la pandemia en la
que se destaca la resiliencia, empatia y la gran solidaridad primando los objetivos
de la salud, el trabajo para curar aun en el sacrificio de la vida, los cual genero
aporte para proximas investigaciones. Lévano Francia (2019), abarca la indagacion
a competencias digitales que necesita los docentes universitarios, que analiza las
necesidades que requiere la educacion superior, lo cual es un aporte valioso para
aplicar los procedimientos psicoterapéuticos por medio de las TIC, en nuestra
poblacion que son los alumnos universitarios en proceso de formacion. Lépez
Montoyo (2020) realiza un comparativo las dos formas de tratamiento tanto
presencial como online aplicando el tratamiento en mindfulness en diagnosticos de
depresién. Roca y Rodriguez (2019) en el articulo realizan una revision
bibliografica cuyo objetivo es ver la eficacia de la aplicacién a la sujecion del

tratamiento en los pacientes con trastorno mental grave (TMG)”.

En postpandemia se toma en cuenta todas investigaciones halladas antes de
pandemia en la que existia preocupacion de muchos psicoterapeutas en poder dar
tratamiento por medio de las TIC a paciente que lo requerian, que por motivos de
diversa indole no podian trasladarse al consultorio y realizar los procedimientos

psicoterapéuticos en forma tradicional. Las investigaciones expuestas antes de
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pandemia, se despliega en pandemia, tomando mayor aplicacion en la praxis,
cuando no quedaba ninguna posibilidad de lo tradicional, por temor a mayores
contagios, los avances en lo tecnolégico fue una amalgama para muchas
posibilidades en mejorar dichos procedimientos psicoterapéuticos, nos llevan a
investigar ahora lo trabajado en pandemia y abre posibilidades a otros pacientes que
por diversos motivos no pueden ir al tratamiento presencial opten por nueva
modalidad que es por medio de las TIC. Vinater et al. (2021), nos refiere que la
crisis sanitaria transforma en veinte meses en un tema de investigacion que ha
fascinado a sociedad cientifica que podria abarcar varias facetas con diferentes
perspectivas y diferentes observancias de investigacion, lo cual ayudara a futuro a
estar preparados para minusvalorar las secuelas vividas que son expresadas por los
alumnos universitarios en formacion en esta investigacion; de esta manera se tenga
la salud emocional 6ptima para estar méas proclives a las exigencias académicas
evitandose los bloqueos cognitivos. Las investigaciones futuras que comprenden
después de pandemia tienen como objetivo mejorar las consecuencias vividas en
pandemia y que se de atencion a como se maneja la adaptabilidad a eventos
estresante sin dejarnos sucumbir y ver la zona de oportunidades en una situacion
dificil. Tenemos en cuenta aqui a Esteban Escobar et al. (2023) como motivador en
su compilacion de cincuenta investigaciones que se aplicaron antes de pandemia y
poder reunir lo trabajado después de pandemia, en la cual permite a la comunidad

cientifica apoyar a los estudiantes universitarios en formacion.

2.4.  Discusion de Resultados
Concerniente al primer objetivo general en la discusion de resultados en la
que se describe la adaptacion de los estudiantes universitarios en formacion al

tratamiento psicoterapéutico utilizando las tecnologias de la informacion y
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comunicacion en época de pandemia y postpandemia; se evidencia que se lograron
adaptar al tratamiento psicoterapéutico por medio de las tic lo cual lo refieren en la
pregunta siete ¢ Qué pensamientos y/o emociones experimenta el realizar un
tratamiento psicoterapéutico por medios de las TIC? Responden que pudieron
avanzar, emociones positivas, conexion con mi terapeuta, desahogo, no puedo
cambiar el pasado, el presente si, sin juzgarme. Puedo diferenciar mis pensamientos
positivos de los negativos. Motivacion para organizarme en mis estudios,
alternativa adecuada, menos cercana, crezco, maduro y puedo soltar mis traumas,
reafirmo mi vocacion. En la pregunta nueve ¢Qué inconvenientes tiene para
adaptarse al tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC? Se evidencia que
muchos se adaptaron bien y que algunos presentaron dificultad en la privacidad,
distraccidn porque en algunos casos vivian varios familiares y/ o estimulo en la

casa, falla en la internet.

Asi mismo en el segundo objetivo general se logra hacer la descripcion de
los efectos del tratamiento psicoterapéutico en estudiantes universitarios en
formacion en su vida universitaria y desempefio académico los observamos a la
respuesta de la pregunta tres ;Como le afect6 la pandemia en su formacion
universitaria y cudles fueron sus repercusiones en el desempefio académico? En la
respuesta de los evaluados refieren falta de atencidn, concentracion, memoria, lo
cual decaia en procrastinar, falta de motivacion para entrar a clases, realizar tareas y
prender camara, evasion de responsabilidades, dificultad de adaptacion, inseguridad
y falta de confianza para aprender, perder y/o desaprobar ciclo. En la pregunta ocho
¢Cuales fueron los motivos que le llevaron a seguir la terapia por medio de las TIC
en la pandemia? Su sentir se manifiesta en era continuar el tratamiento a los que lo

llevaron en forma presencial y los que recién ingresaban, ambos se presentaron
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motivos como lograr control de pensamientos negativos, ansiedad, poder adaptarme
a los cambios por la pandemia, manejar la tension en el hogar, falta de
comunicacion, bullying, pensamientos parasuicidas, control de la ira, manejar mi
agresion, dificultad para conciliar el suefio, disminucion del apetito,
procrastinacion, bloqueos cognitivos que ponian en riesgo mi rendimiento
académico. En la pregunta diez ; Como han repercutido los tratamientos
psicoterapéuticos por medio de las TIC su formacion universitaria? Logro del
control de las emociones, diferenciar pensamientos negativos falsos y verdaderos,
ansiedad y ataques de panico. Mejora de comunicacion familiar. Superar la perdida
de los familiares y/o amigos. Autorregulacion. Organizar mi aprendizaje, enfocar
la atencion, concentracidn, no procrastinar, asumiendo responsabilidad y dejando

de evadir.

Haciendo alusion al primer objetivo especifico que era conocer los
paradigmas arraigados de los estudiantes universitarios en formacion al tratamiento
psicoterapéutico a través de la tecnologia de la informacién y comunicacion en
época de pandemia y postpandemia, resulta interesante el analisis de los
antecedentes, investigaciones y tesis, los tratamientos psicoterapéuticos han sido
procedimientos que se han llevado cominmente en forma presencial, en la cual se
establece el rapport, técnica necesaria e imprescindible en todo tratamiento, donde
se inicia la confianza con el paciente en una escucha activa, se realiza la recogida
de datos y se logra una comunicacion gestual y verbal. El terapeuta escucha, analiza
y completa su analisis, estableciendo los objetivos del tratamiento y guia al paciente
a que establezca los objetivos que desea trabajar. En la presencialidad, se observa
el comportamiento, caracteristicas, congruencia entre el lenguaje gestual y verbal,

del paciente, con lo que se observa el primer reto a romper este paradigma. La
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pandemia a nivel mundial en diferentes profesiones nos llevo al cambio,
adaptacion, preparacion, estudio de nuevos enfoques, adquisicion de las nuevas
TIC, en la que nos dimos cuenta de que los jovenes, las tecnologias eran parte de su
vida y su ritmo en esta comunicacion era acelerado, no solo en la adquisicion de
este aprendizaje, las TIC formaban parte de su vida que lo establecia el nivel de alto
entretenimiento, sino también en sus relaciones sociales. Los docentes
universitarios tenian que adaptar las TIC para su clase y a hosotros nos quedaba
avanzar en dar el soporte con la ebullicion de diferentes sintomas, como ansiedad,
ansiedad generalizada, ataques de panico, duelos no enfrentados y en algunos casos
con altos indices de no aceptacion. Los familiares y/o amistades iban muriendo, el
desconcierto e incertidumbre repercutio en los estudiantes universitarios en
menguar los procesos de aprendizaje. En este trabajo se aborda las formas y
procedimientos que los alumnos tuvieron que adaptarse a clases online, a
tratamientos que eran atipicos a lo que estaban acostumbrados, rompieron
paradigmas y se crearon otros con medios que ellos conocian. La pandemia trajo
consigo la proactividad, era el trabajo de realizar estimulacion en el area de
inteligencia emocional y que no decaigan, que se superen los bloqueos, que se
utilice el dolor como una energia arrolladora para seguir adelante, muchos
presentaron sintomas de angustia y/o ansiedad. Los nuevos pacientes, que no habian
hecho tratamiento, se establecié un rapport con ciertas limitaciones en la que hubo
necesidad de establecer un ambiente de confianza y aqui es donde la tecnologia de
la informacion y comunicacion nos brind6 técnicas para poder suplir y/o mejorar la
confianza en los tratamientos, asi mismo, los pacientes que ya lo habian iniciado, se
tuvo que adaptar dichos tratamientos con la tecnologia, lo cual en un ambiente

proactivo, se torn6 no un déficit, sino un método desafiante y retador para el
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terapeuta, paciente, familias, docentes, acomodarse a las nuevas técnicas y usar la
tecnologia a favor del tratamiento. La aplicacion resulto interesante ya que
conllevaba a romper el paradigma que el tratamiento psicoterapéutico es mejor
presencial que por medio de las TIC en jovenes universitarios, a nivel mundial se
han hallado muchos estudios como el de Migone (2021) que nos menciona el
interés sociologico y no tedrico, en el cual los problemas tedricos-clinicos, de la
terapia a distancia ya habian sido abordados en la década de 1950 con respecto al
analisis telefénico, pero aqui era muy fuerte el paradigma, habian esbozos a romper
el paradigma para aquellos pacientes que no podian trasladarse y seguir lo

presencial.

Indicando el segundo objetivo especifico que era describir las adaptaciones
de los estudiantes universitarios en formacion en proceso de evaluacion psicolégica,
utilizando la tecnologia de la informacién y comunicacion se observa en la
respuesta ante el siguiente cuestionamiento a los estudiantes universitarios en
formacion ¢Qué cambios de conducta y/o emociones se desencadenaron en usted
con la pandemia? Sus respuestas por lo cual se da la evaluacion fueron
pensamientos negativos, destructivos, ataques de panico, estrés, ansiedad
generalizada, angustia e incertidumbre, descontrol de la ira, agresividad, falta de
suefio y apetito. Cansancio. Ante las preguntas y/o beterias aplicadas los estudiantes
universitarios en formacion lograron una adaptacion respondiendo a lo solicitado,
en el seguimiento de instrucciones frente a la historia clinica y/o aplicacion de
baterias psicologicas y preguntas de la entrevista, se llevo a cabo en forma
satisfactoria con una adaptacion por medio de las TIC. Ahora en la actualidad las
TIC nos brinda lo visual, que si bien es cierto vemos rostro y mitad de cuerpo, es

importante la preparacion del especialista, con las TIC podemos abordar la
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evaluacion. Sin embargo, en uno de los estudios realizados en Per( en un grupo de
estudiantes universitarios, por medio de la narracion, resulta interesante el analisis
de clima emocional como miedo, enojo, tristeza, estrés, ansiedad y tension, vividos
por la situacion de alerta sanitaria y las medidas de confinamiento (Chau y Vilela,
2021), correspondiente a la adaptacion de la evaluacion por medio de las TIC. Asi
mismo, otra investigacion en Per( aplicada a universitarios, se halla sintomas de
ansiedad al aprendizaje en linea que eran mas altos en mujeres que en hombres

(Castillo et al., 2021).

Sefialando al tercer objetivo especifico que era describir como se adaptaron
los estudiantes universitarios al proceso de diagnostico psicologico utilizando la
tecnologia de la informacion y comunicacion en época de pandemiay
postpandemia se concluye que hubo una adaptacién que se corrobora en la
respuesta a la pregunta ¢ Qué pensamientos y/o emociones le han generado, la
presentacion de sus resultados, derivados de la evaluacién psicolégica por medio de
las TIC? Los alumnos universitarios en formacion hicieron la siguiente reflexion,
entendimiento y enfrentar lo que tenia, expectativas y muchas preguntas, alivio, al
saber que hay solucion, plantearme objetivos, replantear pensamiento de
victimizacion, evaluar prejuicios, recuperar el control, atencién en mis fortalezas y
motivacion. Es importante indicar que el anlisis de la historia clinica, las pruebas
aplicadas permiten saber qué es lo que el alumno universitario tiene y de tal manera

se plantean los objetivos que el arribo en el diagnostico.

Haciendo mencidn al cuarto y ultimo objetivo especifico que describa como
se adaptaron los estudiantes universitarios en formacion, en el proceso de
tratamiento psicoterapéutico, utilizando la tecnologia de la informacién y

comunicacion se concluye que los alumnos universitarios en formacion se lograron
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adaptar al tratamiento por medio de las TIC. Tanto es asi que en la actualidad varios
se han guedado con la modalidad tratamiento psicoterapéutico por medio de las
TIC, ya que consideran que hay un ahorro de tiempo y econdmica en traslado, asi
les queda mas tiempo para su organizacion académica. Observemos la siguiente
pregunta con su respectiva respuesta ¢Qué pensamientos y/o emociones
experimenta el realizar un tratamiento psicoterapéutico por medios de las TIC? Se
halla que ellos consideran que pueden avanzar, emociones positivas, conexion con
mi terapeuta, desahogo, no puedo cambiar el pasado, el presente si, sin juzgarme.
Puedo diferenciar mis pensamientos positivos de los negativos. Motivacion para
organizarme en mis estudios, alternativa adecuada, menos cercana, crezco, maduro
y puedo soltar mis traumas, reafirmo mi vocacion. Sin embargo, en uno de los
estudios realizados en Per( en un grupo de estudiantes universitarios, por medio de
la narracion, resulta interesante el analisis de clima emocional como miedo, enojo,
tristeza, estrés, ansiedad y tension, vividos por la situacion de alerta sanitaria y las
medidas de confinamiento (Chau y Vilela, 2021). Para sumar a la aplicacién de
tratamiento psicoterapia con TIC - online, resultan interesantes las investigaciones
trabajadas en América Latina, se recopilaron datos tanto de pacientes adultos con
analisis de casos y evaluaciones objetivas, en la que se hallaron ansiedad y
depresion y en su aplicacion de terapia cognitiva conductual bajo la modalidad on
line. En la siguiente investigacion refiere la remision de sintomas, en la que se
concluye que la psicoterapia online se consolida como un proceso que brinda

herramientas cada vez mas amplias para la poblacion mundial (Amador et al., 2021

La perspectiva personal de la investigadora concerniente a los
procedimientos psicoterapeuticos que abarcaba la evaluacion, diagnéstico y

tratamiento por medio de la tecnologia de la informacion, que no fue el método
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tradicional (ruptura del primer paradigma tratamiento psicoterapéutico tradicional
versus tratamiento psicoterapéutico por medio de las tecnologias de la investigacion
y comunicacién), en una época dificil en la que pandemia de COVID-19 se
propagaba en todos los paises, generando situaciones con mucha dificultad,
desencadenando problemas a nivel de salud (fisico y psicologico), econémico,
politico y/o social. El desconcierto de no saber que era, como atacarlo, no habiendo
dosis para el tratamiento, con desconocimiento de como evolucionaba, todo ello
desembocaba en inestabilidad e incierto, haciéndonos a todos los habitantes a nivel
mundial exponer las areas de inteligencia emocional, como la resiliencia, resolucion
de problemas, tolerancia al estrés, optimismo, regulacién emocional, etc. Las
medidas sanitarias eran un encierro en aras de evitar mas muertes con una
restriccion total en el &mbito social, que afectaba a amas de casa, estudiantes de
educacion inicial, primaria, secundaria, universitarios en formacion que es donde
abarca nuestra investigacion, a los estudiantes expuesto a niveles de estrés alto,
restriccion social, adaptacion de sus clases por medio de la TIC. No todos pudieron
procesarlo a la rapidez como iban los acontecimientos. En esta investigacion se
recibe a alumnos universitarios en proceso de formacion, con todo lo expuesto, con
muerte de familiares cercanos, amigos y profesores lo cual en alguno de ellos
originaria bloqueos cognitivos mas bajo rendimiento académico, en esta
investigacidn encontramos la expresidon de emociones, pensamientos, temores y

todo lo que siente y piensa los alumnos universitarios en formacion.

Asi mismo los trabajadores de la salud a nivel mundial y en nuestro pais se
fueron adaptando a los tratamientos de diversa indole, exponiendo a muchos al
contagio, pero los que eligen el trabajo del area de la salud, lo elegimos porque

tenemos un compromiso con la salud fisica y psiquica de nuestros pacientes.
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La presente investigacion analiza como afecto a los alumnos en formacion
la crisis sanitaria, cuales eran los paradigmas frente a los tratamientos
psicoterapéuticos presenciales y los asistido por medio de los TIC. La
obligatoriedad al encierro nos llevo tanto a pacientes como especialistas a un area
muy importante que ahora con tantas investigaciones toma un auge en
postpandemia que es la adaptabilidad, manejo de situaciones bajo presion
perteneciente a la inteligencia emocional. La investigadora ya tenia experiencia en
tratamientos psicoterapéuticos por medio de TIC como de celulares, Skype, con
pacientes que por motivos de distancia y/o enfermedades que estaban con
inamovilidad, no podian asistir a consulta presencial, En otros paises ya existia
investigaciones sobre tratamientos psicoterapéuticos on line o por medio de las
TIC. Antes de pandemia los resultados presentados por Escobar et al. (2022),
mostraron una recopilacion de cincuenta intervenciones psicoterapéuticas donde
instrumentos, pericias e innovaciones antes de pandemia favorecieron
contribuyeron en el tratamiento psicoldgico. Es importante recalcar que aqui ya se
habla de las TIC, pero con un lenguaje de inteligencia artificial, de virtualidad,
cyborg, hibridacion y estética. Se ha logrado entender que los procedimientos
psicoterapéuticos en forma presencial no son mejores que por medio de las TC, son
diferentes y que cada uno de ellos requiere ciertas habilidades a profundizar para
que el alumno universitario en formacion logre adaptarse segun las necesidades que

tenga y si no puede asistir en forma presencial puede optar por medio de las TIC.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

La investigacion realizada gestd los siguientes desenlaces:

Primera

A la resolucion de uno de los objetivos generales que era describir la
adaptacion de los estudiantes universitarios en formacién al tratamiento
psicoterapéutico por medio de las TIC antes, en y pospandemia, con la entrevista
abierta realizada se pudo encontrar las emociones y/o verbalizaciones que
arriban a que fue dificil la adaptacion de los procedimientos psicoterapéuticos
que abarcaban la evaluacion, diagnéstico y tratamiento, por la coyuntura de la
ansiedad frente a la pandemia, se logr6 una adaptacion por medio de las TIC, lo
cual favorecio al estudiante universitario en formacion a trabajar los bloqueos
cognitivos que generaban una lentificacion a la hora de la asimilacion de
concepto y recaia en un bajo rendimiento académico en la vida universitaria.
Asimismo, los paradigmas o la idea arraigada de que la psicoterapia es mejor
presencial, ya que por medio de las TIC existia en algunos casos falta de

intimidad, si es que habia muchos miembros en la familia, el tema de la sefial de
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internet. Logrando el control se da la adaptacion y al término de la pandemia, los

alumnos universitarios logran romper el paradigma.

Segunda

Alegando al segundo objetivo general que buscaba describir los efectos
del tratamiento psicoterapéutico teniendo en cuenta las categorias de evaluacion,
diagndstico y tratamiento por medio de las TIC. Se encuentra que en la mayoria
de los estudiantes universitarios en formacion generd alivio el poder manifestar
sus emociones, el saber lo que tenian, el poder comprender el pronéstico y el
plantearse objetivos de como resolver lo que les aquejaba como parte del
tratamiento. Del mismo modo, el efecto del aislamiento social, el cambio de la
forma de estudiar afecto su desempefio académico, generandose en algunos
casos el dejar los estudios, dificultades para los procesos cognitivos a nivel

superior que obstaculizaba la asimilacion de los conocimientos versados.

Tercera

Dando una explicacion al primer objetivo especifico donde se pretende
conocer los paradigmas arraigados frente a la procedimiento psicoterapéuticos
por medio de las TIC, se encontrd diversos puntos de vista, unos que defendian
que el mejor tratamiento era el presencial, dando su argumento que habia
intimidad que se perdia cuando habian muchos miembros en el hogar o que las
paredes permitian escuchar lo que ellos referian (tanto en pacientes que ya
habian llevado tratamiento antes de pandemia y los que ingresaron en
pandemia). Otros consideraban que era una buena alternativa, que no se lo
hubieran imaginado y que en el momento de escoger entendian que era la mejor

opcidn, pero que al terminar la pandemia deseaban que sea presencial y otros
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que lo recomendaban y que después de pandemia no se cambiaron por temas de

economia de tiempo y porque consideraban que les habia dado resultado.

Cuarta

Con respecto al anélisis del segundo objetivo especifico que buscaba
describir la adaptacion de los estudiantes universitarios en formacion al proceso
de evaluacion por medio de las TIC, en las investigaciones halladas era
importante elegir las pruebas idoneas segun el caso derivado, que se podian
adaptar por medio de las TIC, ya que es importante realizar una buena
evaluacion lo cual determina el éxito de un tratamiento. En el arbol de
problemas realizado se tiene en cuenta en no tener vacios en la explicacion al
paciente a la hora de la evaluacion, con lo cual los pacientes se adaptaron sin
dificultad al proceso de evaluacion realizando en forma éptima las necesidades

expuestas, lo cual ayudaba al anélisis a realizar.

Quinta

Asi también, se procedio al tercer objetivo especifico que abarcaba la
descripcion en la fase de adaptacion a la entrega de resultados que abarcaba el
diagndstico. Se encontr6 mucha expectativa y se amoldan al planteamiento de
sus objetivos, la explicacion de lo que tenian, el pronostico permitié un mejor
entendimiento de sus sintomas, en algunos casos se explica a los familiares,
docentes universitarios y/o con los que lo derivaban al alumno universitario en
formacion por presentar sintomas que entorpecian su performance académico de

esta manera se da un trabajo de equipo multidisciplinario.

Sexta
Como ultimo objetivo especifico, intenta describir la adaptacion de los

estudiantes universitarios en formacion a la tercera categoria de investigacion
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que es el amoldarse al tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC. El
acoplamiento de los procedimientos psicoterapéuticos fue un proceso mas facil
ya gue se venia con la experiencia en la practicas por medio de las TIC en el
procedimiento de la evaluacion, la discusion de resultado y en esta parte ya se
procedia a trabajar los objetivos planteados por el alumno universitario y los del
especialista, cuyos objetivos tanto del especialista como del alumno universitario

en formacidn forman parte importante en el éxito del tratamiento.

5.2. Recomendaciones

Primera

Es importante no tomar posicion por ningun tratamiento psicoterapéutico
ya sea presencial o por medio de las TIC no hay competencia de cual es el
mejor, sino que son diferentes, que se adaptan a las necesidades de los alumnos,
son los especialistas quienes rompen los paradigmas, se requiere tener
mentalidad abierta para investigar innovando procedimientos psicoterapéuticos
que justifiquen cubrir las necesidades de los alumnos en formacion universitaria
derivados por los profesionales de la docencia universitaria y que segun las
necesidades que se presenten en las circunstancias de sus vidas, en aras de la
salud emocional del alumno universitario, que es el personaje principal en este
caso de investigacion logre autorregular sus emociones, cuales fuera para no
tener dificultades en sus objetivos de aprendizaje universitario. Fueron
momentos dificiles pero los seres humanos en situaciones dificiles podemos
crear una zona de oportunidades. Docentes, especialista, estudiante, autoridades,

gue no quede en el aire, precisar.
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Segunda

Con respecto a los procedimientos psicoterapéuticos que abarque las tres
categorias, es importante que como especialistas, docentes y autoridades nos
preparemos en el manejo del material idoneo independientemente sea el
procedimiento a aplicar, que tengamos los conocimientos tanto de las técnicas a
aplicar como el conocimiento de lo tecnoldgico que se vaya a desplegar en la
sesion por medio de las TIC, ya sea la evaluacion el arribo de los resultados y el
tratamiento a seguir, tener en cuenta que sean amigables para la aplicacion de

dichos procedimientos que abarcan la inteligencia emocional a estimular.

Tercera

La aplicacion psicoterapéutica por medio de las TIC requiere un analisis
exhaustivo, que la atencidn y escucha activa no se vea con interferencias, asi
como en la psicoterapia presencial es importante la congruencia de lo verbal con
el comportamiento del examinado. El tratamiento psicoterapéutico por medio de
las TIC se tiene que tener en cuenta el control del entorno con ciertas
recomendaciones como requisito para el éxito en el procedimiento, con el
paciente universitario tenemos a favor que se formaron es una era de la
tecnologia que la manejan bien y se desenvuelven como parte de su sagacidad
innata, lo que permite una mejor adaptacion, tanto en la explicacion precisa y

minuciosa de las reglas a seguir.

Cuarta
Seria importante seguir con la investigacion en la cual se logre adaptar el
instrumento de recoleccién de datos que forma parte de la observacion (conducta

y apariencia), que vaya mas precisa al tratamiento por medio de las TIC, ya que
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el espacio visual es mas limitado y nos lleva a una escucha auditiva con

congruencia lo expresado con las magnitudes de entonacion del examinado.

Quinta

Los procedimientos psicoterapéuticos se venian avanzando con éxito y
esto se puede ver en la compilacion de cincuenta investigaciones antes de
pandemia, lo cual permitio tener una idea mas precisa de como llevar los
procedimientos psicoterapéuticos por medio de las TIC, la pandemia nos
permitié reafirmar que dan resultado y que los pacientes se pueden adaptar tanto
a la evaluacion, diagndstico y tratamiento. Pero es imprescindible seguir con
investigaciones que permitan que los procedimientos a llevar sean mas
controlados, asi mismo poder realizar métodos preventivos para manejar los
blogueos cognitivos que interfieren en el aprendizaje del alumno con formacion
universitaria. Las emociones que conllevan a manejar situaciones bajo presion y
con situaciones inestables interfieren en los procesos de aprendizaje
apreciandose que el nivel de atencién, concentracion decaen y generan una
lentificacion en las respuestas del alumno, los tratamientos que permiten el
estimulo en la autorregulacion del alumno, le dara mejores herramientas de
afrontamiento, teniéndose en cuenta que la estabilidad emocional beneficia la

asimilacion de los conceptos.

Sexta

Es importante que los psicoterapeutas se preparen con la cantidad de
trabajos novedosos creados en esta crisis mundial de pandemia, y establecer
programas de tratamiento y si existiera una situacion similar, trabajar para que
los alumnos universitarios en formacién estén méas preparados para afrontar

situacion bajo presion con cargas de inestabilidad y que no interfiera en no
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menguar el proceso de aprendizaje. Nos toca seguir con la investigacion de los
alumnos universitarios que llevaron la pandemia por dos afios, como repercutid
la falta de sociabilizacién, la falta de la practica en cada carrera profesional y si
existiera ese proceso de asimilacion de préacticas no llevadas en una mejora

continua del futuro profesional.
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Estado emocional que acompafia el di&logo.

Fluctuaciones del estado de animo.

Reacciones emocionales hacia el entrevistador.

Verbalizacién acerca de su estado de animo.

Correspondencia entre los afectos y el discurso.

Cognoscitivo

Funcionamiento Intelectual

Nivel de concentracién, atencién y estado de alerta.

Funcionamiento mnémico.
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Vocabulario, bagaje cultural y nivel de conocimientos.

Rendimiento académico.

Cognoscitivo

Funcionamiento Sensorio-motor

Conciencia del entorno.

Orientacion en el tiempo, espacio y persona.

Estado general de los sentidos.

Alteraciones sensoriales.

Coordinacion motora gruesa y fina.

Dificultades motoras: tics, temblores, gesticulaciones,
rituales.
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2. Entrevista Abierta.

Numero Preguntas
1. ¢Qué cambios de conducta y/o emociones se desencadenaron en usted con la pandemia?
2 ¢Cbémo le ha impactado emocionalmente la perdida de algin familiar y/o amistades?
3 ¢Como le afecto la pandemia en su formacion universitaria y cuales fueron sus repercusiones en el desempefio académico?
4 ¢Qué pensamientos y/o emociones le han generado, la presentacién de sus resultados, derivados la evaluacion psicologica por medio de las
TIC.?
5 ¢ Qué experiencia en tratamientos psicoterapéuticos en forma presencial y por medio de las TIC ha tenido?
6 ¢Qué le preocupa al hacer el tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC desde su hogar?
7 ¢ Qué pensamientos y/o emociones experimenta el realizar un tratamiento psicoterapéutico por medios de las TIC?
8 ¢ Cuales fueron los motivos que le llevaron a seguir la terapia por medio de las TIC en pandemia?
9 ¢ Qué inconvenientes tiene para adaptarse al tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC?
10 ¢Como han repercutido los tratamientos psicoterapéuticos por medio de las TIC?, en su formacidn universitaria?
11 ¢Como describe su experiencia en el tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC?
12 ¢Qué recomendaciones daria a otras personas que necesiten recibir tratamiento psicoterapéutico y se vieran imposibilitadas de tomarlo en

forma presencial por diferentes motivos? /Y cdmo ha repercutido el tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC?, en su vida
universitaria?




Anexo 3: Evaluacion de rigurosidad del instrumento.
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DATOS DEL CARGO D.N.I. FIRMA VENIA
EXPERTO
Lilly Marisol Magister 09695468 — Conforme
Pizarro Investigacion y J N ,' \ /)
Arancibia Docencia UPNW 7(<u {'f%/
DATOS DEL CARGO D.N.IL. FIRMA VENIA
EXPERTO
Deysi Mariela Dra. 08876743 Conforme
Huaita Acha Metodologia
Docente //éé@#
UPNW
DATOS DEL CARGO D.N.IL. FIRMA VENIA
EXPERTO
Freddy Felipe Doctor en 06798311 | ; M Conforme
Luza Castillo Metodologia / iﬂﬁ%'fb%&
Docente UCV ’
DATOS DEL CARGO D.N.IL. FIRMA VENIA
EXPERTO
Maruja Dionisia | Magister en 10175632 Conforme
Baldeon De la Ciencias de la o B DA Z’/
Cruz Educacion y Ypr e =l
Docencia
Docente
UPNW
DATOS DEL CARGO D.N.I. FIRMA VENIA
EXPERTO
Marilyn Gavi Magister 09796350 ‘é - g Conforme
Toledo Cérdenas Psicologia ﬁ%‘g‘iﬁ
Clinicay '
Psicooncologia
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DATOS DEL CARGO P.A.S. FIRMA VENIA
EXPERTO
Maria Hilda Doctora 1142381 Conforme
Cardenas de Coordinado de 86 et
Fernandez Investigacion o
de Enfermeria
EAP-UPNW
DATOS DEL CARGO FIRMA VENIA
EXPERTO
Claudia Donoso Doctora en Seguridad Conforme

Humana y Politica Exterior
Universidad St. Marys
University
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Anexo 4: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Este documento de consentimiento informado tiene informacion que lo ayudara a decidir
si desea participar en este estudio de investigacion en Educacion superior. Antes de
decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados,
tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacién proporcionada lineas
abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, comuniquese con la investigadora al teléfono
celular o correo electronico que figuran al final de la pagina del en el documento. Es
importante que lea y entienda la informacion, que no quede ninguna duda y recién dar su
consentimiento.

Titulo del proyecto: “TRATAMIENTO PSICOTERAPEUTICO EN LA FORMACION
DEL EDUCANDO UTILIZANDO TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y
COMUNICACION EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS EN POS PANDEMIA
LIMA-2021”

Nombre del investigador principal: Aida Gladys Jenny Toscano Mosquipa.

Proposito del estudio: Conocer las emociones y el pensamiento generados en estudiantes
universitarios en formacion para el Tratamiento Psicoterapéutico por medio de las TIC.

Participantes: Estudiantes Universitarios en formacion que solicitan o son derivados
para tratamiento psicoterapéutico por medio de las TIC.

Procedimiento: Se aplicara como método de recoleccion de datos, la Ficha de
Observacion elaborada por Durand, M. y Barlow, D. (2007), los cuales refieren que el
desarrollo del examen mental es imprescindible la inspeccion metddica en el paciente. Se
realizard en forma rauda y concisa, se llevara a cabo en la primera sesion que corresponde
a la evaluacion, no se toma tiempo aparte sino en el desarrollo y explicacion del motivo
que lo trae a consulta. Teniendo en cuenta los cinco dominios, el alumno universitario no
contestard, ya que la psicoterapeuta clinica, procedera con la observacion y la recogida
de comportamientos, que es el procedimiento de congruencia en comportamientos y lo
versado por el alumno, solo le llevard una sesion. De igual modo, se procedera con la
entrevista abierta en las sesiones, que esta constituidas por 12 preguntas y se llevan a cabo
en el transcurso del tratamiento psicoterapéutico, se le pedira al paciente, responder de
manera virtual a la entrevista abierta. Si usted decide participar en esta investigacion, se
pondra en salvaguarda su intimidad, no se colocara el nombre, ni ningin dato por un tema
de ética clinica y de investigacion, se procedera a solicitar: su beneplacito por medio del
cual usted respondera a la entrevista en el tratamiento y al término de ello.

Participacion voluntaria: La participacion es voluntaria.

Beneficios por participar: El presente estudio ofrece a los participantes la oportunidad
de conocer las actividades relacionadas con los procedimientos psicoterapéuticos por
medio de las TIC. Asi como obtener informacion inestimable y reveladoras que permita
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establecer la mejora continua de los tratamientos psicoterapéuticos por medio de las TIC.,
en el educando universitario en formacion.

Inconvenientes y riesgos: La investigacion no presenta ningin riesgo que afecte la
integridad de los participantes debido a que solo se solicitara la respuesta que el paciente
estime frete a la entrevista abierta realizada por el investigador.

Costo por participar: No le generarad ningun gasto durante la participacion.

Remuneracion por participar: No existe una remuneracion por la participacion, por tal
razon, es de indole voluntario.

Confidencialidad: La informacién recabada sera estrictamente confidencial, la cual se
guardara en un formato electronico protegido por contrasefia. No se mostrara ninguna
informacion que permita la identificacion de Usted.

Renuncia: Ud. podra retirarse en el momento que lo desee.

Consultas posteriores: De existir alguna duda adicional puede consultar con el
investigador (aidatoscano@yahoo.es) celular: 98670449.

Contacto con el Comité de Etica: Si Ud. Tiene alguna pregunta sobre los aspectos éticos
del estudio, puede contactarse con el Comité Institucional de Etica en Investigacion de la
Universidad Privada Norbert Wiener, teléfono 01-7065555 anexo 3286 — 3285 — 3236.

i i

Aida Gladys Jenny Toscano Mosquipa.
DNI.: 09380646

email.: aidatoscano@yahoo.es

celular: 998670449

Investigadora

Consentimiento Electrénico: Por favor elija la opcion que prefiera. Al hacer Clic en el
boton de “Doy mi consentimiento”, usted indica que ha leido la informacion en la parte
superior y manifiesta participar voluntariamente para fines de investigacion.

° Doy mi consentimiento.

° No doy mi consentimiento.


mailto:aidatoscano@yahoo.es

Anexo 5: Aprobacion del comité de ética

wv COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARALA
Urie NVESTIGACTON
Niarbsart Wilemaes

CONSTANCIA DE APROBACION
Lima, 13 de marzo de 2023

Irvestigadana)
Ajda Hladys Jemny Tescano AMosgoipa
Exp. N*: 0151-2003

Cie mi consideracion-

E5g:aheapuﬁar1em1cmdulsahdﬁyalammﬁurmaﬂe:[ueelﬂmm:elﬂstm:unmld.e
Etica pam la investigacion de la Universidad Privada Morbert Wiener (CIEI-UPIW)
evaloo v APROBO los sipmientes dooumentes:

= Protocole omlade: “TREATARMIENTO PS:[[.'GTERAPZE‘UI‘ICDF EN LA
FORMACTION DEL EDUCANDD UTILIZANDO TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACTON ¥V COMUNICACTION EN ESTUDIANTES UTNIVEERSITARIOS
EN POS PANDEAMIA-2023" Versiom 01 con fecha 09/0272023-

= Formmlarie de Consentinviento Informmado Versiom 01 con fecha 0900272023

El onal dens como imerestgador principal al Snja) Asda Gladys Jenoy Toscano Mosoquipa ¥
a los investigadares colaberaderes (o aplica)

La APROBACION comprends el complimisneo ds las buenas practicas éticas, el halance
riespovbeneficio, la calificacion del egoipo de investipacion v la coofidencialidad de los
datos, emire siros.

El invesdgador debera considerar los siguisnfes puntos detallados a cootimacion:
1. La vigencia de la aprobacion es de das afos (24 meses) a partis de la emxision
de este documento.
1. El Informe de Avances se presentara cada § meses, v el informe final wma vez
conchride &) estmdio. .
i. Toda enmienda o adenda 58 debera presentar al CIEL-UPHW v no podra
mmplementarse sin la debida aprobacion
4. 5i aplica, la Remevacion de aprobacion del provecto de inmvestizacion debers
miciarse treinta {307 dias aptes de la fecha de vencimiento, con =1 respective
mforme de avance.
E: cuanto informa a usted para su conocimients v fines pertinentes.

Atentamente,

gﬁ%‘%
ms%" Faente oo

Avenida Ropldblics de Chile M™31 Feodn barin
Llrsecrsidaad Frivicks Mokt Wicses
Teldforms: TOE-5555 ascwe 300 gl 51 D00 -5

Carree polle ooy lusamanlas,
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Anexo 6: Informe de Turnitin

Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO
COPIA VERSION FINAL_TESIS_TOSCAN

0 0704 .docx

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
27169 Words 154559 Characters
RECUENTO DE PAGINAS TAMARNO DEL ARCHIVO

135 Pages 2.0MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Apr 8,2024 1:20 AM GMT-5 Apr 8, 2024 1:22 AM GMT-5

® 8% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada

base de datos.
* 6% Base de datos de Internet » 1% Base de datos de publicaciones
« Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref
+ 5% Base de datos de trabajos entregados
@ Excluir del Reporte de Similitud
« Material bibliogréafico + Material citado
« Material citado + Coincidencia baja (menos de 10 palabras)

+ Bloques de texto excluidos manualmente

Resumen
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® 6% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 5% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

» 3% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

Christian Alexander Nasamuez Quintero. "Desafios para la educacionrr...

Crossref

researchgate.net

Internet

repositorio.uladech.edu.pe

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

uwiener on 2023-12-13

Submitted works

repository.unilasallista.edu.co

Internet

search.bvsalud.org

Internet

Reporte de similitud

* 1% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/7675/T061_10239386_M.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://doi.org/10.51660/ripie.v4i1.143
https://www.researchgate.net/publication/49721224_Therapists'_view_of_therapeutic_action_in_psychoanalytic_psychotherapy_with_young_adults
http://repositorio.uladech.edu.pe/handle/20.500.13032/26/browse?type=author&value=Cotrina+Davan%2C+Mary+cruz
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/58795/D%c3%adaz_VAC-SD.pdf
https://repository.unilasallista.edu.co/collections/f5f72f8b-4d72-4d1a-aad3-ebbc07052b5c
https://search.bvsalud.org/gim/?lang=pt&q=kw%3A%22Work.%22
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