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INTRODUCCION

La elaboracion y aplicacion del Programa de Intervencidon Psicopedagogica facilitara el
abordaje de diversas tematicas con actividades e instrumentos, las cuales contribuiran a la

obtencion de un Rendimiento Académico acorde a las necesidades de los estudiantes.

La propuesta de la investigacion beneficiara directamente a los estudiantes de la Carrera de
Cultura Fisica y Entrenamiento Deportivo, de la Universidad Nacional de Chimborazo,
puesto que este programa proporcionara las directrices necesarias para que en base a su
aplicacion tanto docentes como estudiantes obtengan resultados 6ptimos referentes al

Rendimiento Académico.

En forma indirecta beneficiara a los docentes de la Institucion, que la investigacion servira
de guia para obtener mejores resultados dentro del &mbito académico, y con ello brindarles
a los estudiantes una atencion integral con el afan de que ellos puedan desarrollar con su
capacidad cognitiva, afectiva y conductual, para de esta manera se conviertan en grandes

profesionales, los cuales formaran parte del aparato productivo del pais.

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

+ Diseflar un Programa de intervencion psicopedagdgica en base a talleres sobre
factores psicosociales que intervienen en el Rendimiento Académico de los
estudiantes de la carrera de Cultura Fisica y Entrenamiento Deportivo de la
Universidad Nacional de Chimborazo, en el periodo académico Septiembre 2014 —
Febrero 2015.




OBJETIVOS ESPECIFICOS

+ Analizar la Depresion, sus sintomas y consecuencias en el rendimiento académico.
+ Describir sobre la Ansiedad, sus sintomas y consecuencias en el rendimiento

académico.

+ Reflexionar sobre el uso y consumo del alcohol, cigarrillo y otras drogas, su grado de
afectacion en el rendimiento académico.

+ Aplicar las diferentes técnicas de estudio utilizando estrategias que ayuden en el

rendimiento académico.

FUNDAMENTACION

La elaboracion del Programa de Intervencion Psicopedagodgica se fundamenta en los
aportes de Vigotsky a la Psicologia, establecié su insistencia en el importante influencia de
las acciones con significado social en la conciencia. El procuraba manifestar el
pensamiento humano en formas nuevas. Refutaba lo doctrina de la introspeccion y expuso
varias de las mismas objeciones de los conductistas. Pretendia dejar la explicacion de los
estados de la conciencia y describir el concepto de conciencia; del mismo modo, objetaba
las explicaciones conductistas de los sucesos en términos de las acciones anteriores. Antes
que eliminar la conciencia (como hicieron los conductistas) o la funcion
del ambiente (como los introspectistas), buscaba una region intermedia que tratara de la

influencia del medio ambiente por sus efectos en la conciencia.

Vigotsky suponia que el medio social es decisivo para el aprendizaje, especulaba que lo
produce la integracion de los componentes social y personal. ElI fendmeno de la actividad
social refuerza a manifestar los cambios en la conciencia y cimenta una teoria psicolédgica
que relaciona el comportamiento y la mente. El entorno social interviene en la cognicién

por medio de sus " instrumentos”, es decir, sus objetos culturales (autos, maquinas) y
su lenguaje e instituciones sociales (iglesias, escuelas). EI cambio cognitivo es el resultado

de manejar los instrumentos culturales en las interrelaciones sociales y de internalizarlas y
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transformarlas  mentalmente. ElI aporte de Vigotsky es un ejemplo

del constructivismo dialéctico, ya que reitera la interaccion de las personas y su contexto.

Zona Proximal de Desarrollo (ZPD): Este es una concepcion significativa de la teoria de
Vigotsky (1978) y se define como: La distancia entre el nivel efectiva de desarrollo
determinado por la resolucion autonoma dificultades y el nivel de desarrollo viable,
precisado a traves de la solucion de dificultades con la direccion de un adulto o la asistencia

de otros compafieros mas diestros.

El ZDP es el momento del aprendizaje que es posible en un estudiante dado las condiciones
educativas apropiadas. Es con mucho unas pruebas de las disposiciones del estudiante o de
su nivel intelectual en cierta area y de hecho, se puede ver como una alternativa a la
concepcidn de inteligencia como la puntuacion del Cl obtenida en una prueba. En la ZDP,
maestro y alumno (adulto y nifio, tutor y pupilo, modelo y observador, experto y novato)
trabajan juntos en las tareas que el estudiante no podria realizar solo, dada la dificultad del
nivel. La ZDP, incorpora la idea marxista de actividad colectiva, en la que quienes saben
mas o son mas diestros comparten sus conocimientos y habilidades con los que saben

menos para completar una empresa.

En segundo lugar, tenemos ya los aportes y aplicaciones a la educacion. EI campo de la

autorregulacion ha sido muy influido por la teoria.

Una aplicacion fundamental atafie al concepto de andamiaje educativo, que se refiere
al proceso de controlar los elementos de la tarea que estan lejos de las capacidades del
estudiante, de manera que pueda concentrarse en dominar los que puede captar con rapidez.
Se trata de una analogia con los andamios empleados en la construccion, pues, al igual que
estos tiene cinco funciones esenciales: brindar apoyo, servir como herramienta, ampliar el
alcance del sujeto que de otro modo serian imposible, y usarse selectivamente cuando sea

necesario.
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En las situaciones de aprendizaje, al principio el maestro (o el tutor) hace la mayor parte
del trabajo, pero después, comparte la responsabilidad con el alumno. Conforme el
estudiante se vuelve mas diestro, el profesor va retirando el andamiaje para que se
desenvuelva independientemente. La clave es asegurarse que el andamiaje mantiene al
discipulo en la ZDP, que se modifica en tanto que este desarrolla sus capacidades. Se incita

al estudiante a que aprenda dentro de los limites de la ZDP.

Otro aporte y aplicacion es la ensefianza reciproca, que consiste en el didlogo del maestro y
un pequefio grupo de alumnos. Al principio el maestro modela las actividades; después, él y
los estudiantes se turnan el puesto de profesor. Asi, estos aprenden a formular preguntas
en clase de comprension de la lectura, la sucesion educativa podria radicar en el
modelamiento del docente de una estrategia para disefiar interrogantes que incluya
comprobar el nivel personal de comprension. Desde el punto de vista de las doctrinas de
Vigotsky, la ensefianza reciproca persiste en los intercambios sociales y el armazon,
mientras los estudiantes obtienen las habilidades.

El apoyo entre compafieros que irradia la idea de la accién colectiva. Cuando los
compafieros trabajan juntos es viable manejar de manera pedagogica las interacciones
sociales cooperadas. La investigacion muestra que los grupo cooperativos son mas
eficientes cuando cada estudiante tiene establecidas sus responsabilidades y todos deben
hacerse competentes antes de que cualquiera puede mejorar. El énfasis de nuestros dias en
el uso de grupos de compafieros para aprender matematicas, ciencias o lengua y literatura
certifica el reconocido impacto del medio social durante el aprendizaje.

Posterior a ello, una aplicacion relacionada con la teoria de Vigotsky y el contenido de la
cognicion situada es la de la conduccion social del novicio, que se desenvuelve al lado de
los especialistas en las acciones laborales. Estos novicios se mueven en una ZDP puesto
que, a menudo se ocupan de tareas que rebasan sus capacidades, al trabajar con los
versados estos novatos alcanzan un conocimiento cooperado de proceso relevantes y lo
integra al 0 que ya saben. Asi, ésta pasantia es una forma de constructivismo dialéctico que

obedece en gran medida de los intercambios sociales.
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Ausubel diferencia dos tipos de aprendizajes que pueden acontecer en el salén de clases:
1. El que se refiere a la manera en que se logra el conocimiento.
2. El relativo a la forma en que el conocimiento es subsecuentemente asociado en la

estructura de conocimientos o estructura cognitiva del estudiante.

Defensor del método deductivo, Ausubel refuta el supuesto piagetiano de que sélo se
entiende lo que se descubre, ya que igualmente puede entenderse lo que se acoge. “Un
aprendizaje es significativo cuando puede relacionarse, de manera no arbitraria y
fundamental (no al pie de la letra) con lo que el estudiante ya conoce”. Para que
el aprendizaje sea significativo son necesarias al menos dos condiciones. En primer lugar,
el material de aprendizaje debe tener un significado en si mismo, es decir, sus diferentes
partes deben estar relacionadas con indiscutible logica; en segundo lugar que el material
implique potencialmente significativo para el estudiante, es decir, que éste tenga en su

estructura de conocimiento opiniones inclusoras con las que pueda relacionarse el material.

Para alcanzar el aprendizaje de un nuevo concepto, segun Ausubel, es necesario desplegar
un puente cognitivo entre ese nuevo concepto y cierta idea de caracter mas general ya
presente en la mente del estudiante. Este puente cognitivo toma el nombre de organizador
previo y radicaria en una 0 mas ideas generales que se muestran antes que los materiales de

aprendizaje debidamente dichos con el fin de proporcionar su asimilacion.

La Intervencion Psicopedagdgica es un proceso que incluye acciones, y que no solo se
centra en la solucion de dificultades, sino del mismo modo en el progreso de las

circunstancias para el desarrollo de las capacidades y destrezas de los estudiantes.

La Intervencion Psicopedagogica es el conjunto de actividades profesionales que ejecutan
los psicélogos, psicopedagogos, pedagogos, en contextos escolares de cualquier &mbito y
modalidad y que tienen como objetivo, mediante su integracion en las actividades docentes,
obtener una mejora en la calidad de la ensefianza y una mejor adecuacion de ésta a las

caracteristicas de los estudiantes.



https://es.wikipedia.org/wiki/Jean_Piaget
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La concepcién de intervencion psicopedagdgica como un proceso integrador e integral
supone la necesidad de identificar las acciones posibles segun los objetivos y contextos a

los cuales se dirige.
El psicologo actia de forma conjunta con psicopedagogos, orientadores, docentes en la
tipificacion de dificultades (de manera remedial) o en la prevencion de los mismos,

colocando objetivos para su solucion.

Del mismo modo puede ayudar al estudiante en cuanto a lo afectivo y cognitivo,

identificando factores implicados.

10







UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

TALLER DE INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA
TEMA: Aprendiendo sobre la depresion.

METODOLOGIA.- Reflexiva, Participativa, video foro, lluvia de ideas, trabajos en equipos.

NUMERO DE PARTICIPANTES: 72 Estudiantes de la carrera de Cultura Fisica y Entrenamiento Deportivo.

LUGAR: Aulas de la Facultad de Ciencias de la Salud.

Objetivo Actividades Responsables Tiempo Recursos Observaciones
Analizar la 1. Saludo y presentacidn Maestrante 10 min. Marcadores Asisten 36
depresion, sus 2. Introduccién al tema. César Rodriguez. Computador estudiantes puesto
sintomas y 3. Dindmica grupal S5min. Proyector que el presente
consecuencias en el “La Tormenta” Diapositivas taller se replicara a
rendimiento 4. Lluvia de ideas sobre la César Rodriguez. 10 min. Video otro grupo igual.
académico. tematica Estudiantes Papelotes.

5. Video: Integracion 20 min
Emocional.
6. Trabajo en equipo: Estudiantes 50 min.
a. Qué esla depresion.
b. Causas de la depresion
c. Sintomas de la
depresion.
d. Consecuencias.
e. Importancia de la
autoestima. 30 min.
10 min.
7. Plenaria Estudiantes 10 min.
8. Conclusiones César Rodriguez 5 min.
9. Compromisos
10. Cierre
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QUE ES LA DEPRESION?

En ocasiones, todos nos sentimos melancolicos o tristes, pero estos sentimientos,
frecuentemente son transitorios y desaparecen en un corto tiempo. Cuando un individuo
posee un trastorno depresivo, este entorpece en la vida diaria y el desempefio normal y
origina dolor tanto para quien padece el trastorno como para quienes se preocupan por el
individuo. La depresion es una enfermedad frecuente pero grave y gran parte de quienes la
sufren requieren tratamiento para mejorar; pero que personas con una enfermedad
depresiva nunca buscan tratamiento. Pero la gran mayoria, incluso aquellas con los casos
mas graves de depresion, pueden mejorar con tratamiento. Varias investigaciones sobre la
enfermedad han resultado en el desarrollo de medicamentos, psicoterapias, y otros métodos

para tratar a estos individuos con este trastorno.

¢ Qué causa la depresion?

No existe un origen Unico conocido de la depresion. Pero bueno, esta considera ser el
resultado de una gama de factores genéticos, bioquimicos, y psicoldgicos. Investigaciones
demuestran que las enfermedades depresivas son trastornos del cerebro. Las tecnologias
para lograr imagenes del cerebro, tales como la resonancia magnética, han confirmado que
el cerebro de los individuos con depresion se presenta diferente de quienes no la sufren.
Las areas del cerebro responsables de la regulacién del animo, pensamiento, apetito, y
comportamiento parecen en el aspecto fisioldgico no accionar con normalidad. Igualmente,
existen importantes neurotransmisores, sustancias quimicas que las células del cerebro
emplean para comunicarse, que parecen no estar en homeostasis. Pero estas imagenes no

determinan las causas de la depresion.

Ciertos tipos de depresion tienden a transmitirse de generacion en generacion, lo que apunta
una relacion genética. Sin embargo, la depresion también puede originarse en personas sin
historiales familiares de depresion. La investigacion genética muestra que el riesgo de
desarrollar depresion es secuela del predominio de multiples genes que funcionan junto

con factores ambientales u otros. También, los traumas, la pérdida de un ser querido, una
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relacién dificil, o cualquier situacion estresante puede generar un evento de depresion.

Dichos eventos pueden ocurrir con o sin una provocacion evidente.

Sintomas de la depresion.

No todos los individuos con enfermedades depresivas sufren la misma sintomatologia. La
gravedad, frecuencia, y duracion de los sintomas pueden cambiar segun la persona y su

enfermedad que acarrea en particular.

Sintomas:

Sentimientos persistentes de tristeza, ansiedad, o vacio

Sentimientos de desesperanza y/o pesimismo

Sentimientos de culpa, inutilidad, y/o impotencia, irritabilidad, inquietud

Pérdida de interés en las acciones o0 pasatiempos que antes disfrutaba, incluso las relaciones
sexuales

Fatiga y falta de energia

Dificultad para concentrarse, recordar detalles, y para tomar decisiones

Insomnio, despertar muy temprano, o dormir demasiado

Comer excesivamente o perder el apetito

Pensamientos suicidas o intentos de suicidio

Dolores y malestares perseverantes, dolores de cabeza, colicos, o problemas digestivos que

no se alivian incluso con tratamiento

f. Consecuencias.

g.  Importancia de la autoestima.

14




LA AUTOESTIMA

Es un conjunto de percepciones, pensamientos, evaluaciones, sentimientos y tendencias de
comportamiento regidas hacia nosotros mismos, hacia nuestra manera de ser y de
comportarnos, y hacia los rasgos de nuestro cuerpo y nuestro caracter. En resumen, es la

percepcion evaluativa de nosotros mismos.

La importancia de la autoestima consiste en que concierne a nuestro ser, a nuestra forma de
ser y al sentido de nuestra apreciacion personal. Por lo tanto, puede perturbar a nuestra
manera de estar, de actuar en el mundo y de relacionarnos con los demas. Nada en nuestra
manera de pensar, de sentir, de decidir y de actuar escapa a la influencia de la autoestima.

Abraham Maslow, en su jerarquia de las necesidades humanas, detalla la necesidad de
aprecio, que se divide en dos aspectos, el aprecio que se tiene uno mismo (amor propio,
confianza, pericia, suficiencia, etc.), y el respeto y estimacion que se recibe de otras
personas (reconocimiento, aceptacion, etc.). La expresion de aprecio mas sana segun
Maslow es la que se manifiesta «en el respeto que le merecemos a otros, mas que el

renombre, la celebridad y la adulacion».

Carl Rogers, principal representante de la psicologia humanista, manifesté que el origen de
los problemas de la mayor parte de personas es que se desprecian y se consideran seres sin
valor e indignos de ser amados; de ahi la relevancia que le otorgaba a la aceptacion
incondicional del usuario. En efecto, el concepto de autoestima se aborda desde entonces en
la escuela humanista como un derecho exclusivo de toda persona, resumido en el siguiente

«axioma»;

Toda persona, sin excepcion, por el mero hecho de serlo, es digna del respeto
incondicional de los demas y de si mismo; merece estimarse a si mismo y que se

le estime.

Todos poseemos una imagen mental de quiénes somos, qué aspecto tenemos, en qué somos

buenos y cuéles son nuestros puntos débiles. Nos creamos esa imagen a lo largo del tiempo,
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principiando en nuestra infancia. La palabra autoimagen se emplea para referirse a la
imagen mental que una persona tiene de si misma. Gran parte de nuestra autoimagen se
fundamenta en nuestras acciones con otras personas y nuestras experiencias vitales. Esta

imagen mental (nuestra autoimagen) favorece a nuestra autoestima.

En tal virtud de este razonamiento, inclusive los seres humanos més villanos consiguen un
trato humano y considerado. Esta actitud, no obstante, no busca entrar en conflicto con los
mecanismos que la sociedad tenga a su disposicion para evitar que los individuos originen

dafio a otros.

El concepto de autoestima cambia en funcion del paradigma psicologico que lo aborde
(psicologia humanista, psicoanalisis, o conductismo). Desde el punto de vista del
psicoanalisis, la autoestima esta intrinsecamente relacionada con el desarrollo del ego; por
otro lado, el conductismo se centra en conceptos tales como «estimulo», «respuesta»,
«refuerzo», «aprendizaje», con lo cual el concepto holistico de autoestima no tiene sentido.
La autoestima es también un concepto que ha traspasado frecuentemente el ambito
exclusivamente cientifico para formar parte del lenguaje popular. El budismo considera
al ego una ilusion de la mente, de tal forma que la autoestima, e incluso el alma, son
también ilusiones; el amor y la compasion hacia todos los seres con sentimientos y el nulo
respeto del ego, constituyen la base de la felicidad absoluta. En palabras de Buda, «no hay

un camino hacia la felicidad, la felicidad es el camino».

N. de aceptacion social
(afecto, amor, pertenencia,
amistad...)

N. de seguridad
(seguridad, proteccién, moral...)

N. fisiologicas
(alimentacion, respiracion, descanso...)

Pirdmide de Maslow: Jerarquia de las necesidades humanas.
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GRADOS DE AUTOESTIMA

La autoestima es un concepto progresivo. En razén de ello, las personas pueden demostrar

en esencia uno de tres estados:

« Tener una autoestima alta corresponde a sentirse confiadamente apto para la vida, o,
usando los términos de la definicion inicial, sentirse capaz y valioso; o sentirse

aceptado como persona.

o Tener una autoestima baja es cuando la persona no se siente en disposicion para la

vida; sentirse equivocado como persona.

e Tener un término medio de autoestima es fluctuar entre los dos estados anteriores, es
decir, sentirse apto e indtil, acertado y equivocado como persona, y manifestar estas
incongruencias en la conducta actuar, unas veces, con sensatez, otras, con irreflexion,

reforzando, asi, la inseguridad.

En la praxis, y segun la experiencia de Nathaniel Branden, todas las personas son capaces
de desarrollar la autoestima positiva, al tiempo que nadie presenta una autoestima
totalmente sin desarrollar. Cuanto méas flexible es la persona, tanto mejor resiste todo

aquello que, de otra forma, le forjaria a caer en la derrota o la desesperacion.
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EVALUACION DEL TALLER SOBRE LA DEPRESION

Lea atentamente y elija la/s respuesta/s correcta/s subrayando respecto a las interrogantes

planteadas.

1.- La Depresion es cuando nos sentimos:
a.- Culpables.

b.- Melancolicos.

c.- Con dolor.

d.- Enfermos.

2.- La causa de la Depresion es:

a.- Las areas del cerebro responsable de la regulacion del animo.

b.- Por una transmision genética.

c.- La combinacion de factores genéticos, bioquimicos y psicologicos.

d.- Por factores estrictamente ambientales.

3.- Sefiale los sintomas de la Depresion.

a.- Sentimientos de tristeza, ansiedad.

b.- Actitudes de agresividad.

c.- Insomnio, despertar muy temprano o dormir demasiado tarde.
d.- Pensamientos de persecucion.

e.- Dolores y malestares persistentes.

4.- Escoja las actividades que se debe tomar en cuenta para superar la depresion.
a.- Observar una pelicula triste.

b.- Realizar ejercicios.

c.- Estar solo y armar rompecabezas

d.- Leer un libro que te agrade.

e.- Buscar lugares alejados.
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5.- La autoestima es un conjunto de:

a.- Percepciones.

b.- Actitudes.

c.- Pensamientos.

d.- Necesidades fisioldgicas.

e.- Sentimientos.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
TALLER DE INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA

TEMA: Conociendo y manejando la ansiedad.

METODOLOGIA .- Reflexiva, Participativa, video foro, lluvia de ideas, trabajos en equipos.

NUMERO DE PARTICIPANTES: 72 Estudiantes de la carrera de Cultura Fisica y Entrenamiento Deportivo.

LUGAR: Aulas de la Facultad de Ciencias de la Salud.

Describir sobre la 1.-Saludo y presentacion Maestrante 10 min.
Ansiedad, sus 2.-Introduccion al tema. César Rodriguez.
sintomas y 3.- Dinamica Grupal 5min.
consecuencias en “La Barca”
el rendimiento 4.- Lluvia de ideas sobre la | César Rodriguez. | 10 min.
academico. temaética Estudiantes
5.- Video : Conferencia 20 min
Ansiedad y Depresion.
6.-Trabajo en grupo Estudiantes

a.- Qué es la Ansiedad. | César Rodriguez 50 min.
b.- Causas de la

Ansiedad.
c.-Sintomas de la
ansiedad César Rodriguez 30 min.
d.-Consecuencias. Estudiantes 10 min.
7.- Plenaria 10 min.
8.- Conclusiones 5 min.
9.- Compromisos
10.-Cierre

Marcadores
Computador
Proyector
Diapositivas
Video
Papelotes

Asisten 36
estudiantes puesto
que el presente
taller se va a
replicar a otro
grupo igual de
estudiantes.
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ANSIEDAD

La ansiedad es una parte de la existencia humana, todas las personas sienten un nivel
moderado de la misma, siendo ésta una respuesta adaptativa. La ansiedad contintia siendo
una tematica de enorme importancia para la Psicologia; su incorporacion es tardia,

habiéndose tratado solo desde 1920, abordandose desde diferentes perspectivas.

Segun el Diccionario de la Real Academia Espafiola (vigésima primera edicion), la palabra
ansiedad procede del latin anxietas describiendo un estado de agitacion, inquietud o
preocupacion del animo, y conjeturando una de las sensaciones mas frecuentes del ser
humano, siendo ésta una emocién confundida y displacentera que se presenta a través de
una tension emocional seguida de un correlato somatico (Ayuso, 1988; Bulbena, 1986). En
general, la palabra ansiedad apunta a la combinacion de diferentes expresiones fisicas y
mentales que no son imputables a peligros reales, sino que se muestran ya sea en forma de
crisis o bien como un estado constante y difuso, alcanzando llegar al panico; no obstante,
pueden estar presentes otras caracteristicas neurdéticas tales como sintomas obsesivos 0
histéricos que no dominan el cuadro clinico. Si bien la ansiedad se enfatiza por su
proximidad al miedo, se diferencia de éste en que, mientras el miedo es una perturbacion
cuya presencia se muestra ante estimulos presentes, la ansiedad se relaciona con la
antelacion de futuros peligros, imprecisos e imprevisibles (Marks, 1986). Tanto la ansiedad
como el miedo tienen manifestaciones semejantes, en ambos casos se estiman pensamientos
de peligro, sensaciones de aprension, reacciones fisioldgicas y respuestas motoras; por €so,
varios autores manejan indistintamente un término u otro (Cambell, 1986; Thyer, 1987).
También, ambos se consideran mecanismos evolucionados de adaptacion que fomentan la
conservacion de nuestra especie (Thyer, 1987). En esta linea, Johnson y Melamed (1979)
dicen que la ansiedad se diferencia del miedo en que la primera fundamenta en la emision
de una respuesta mas imprecisa, menos focalizada, ocurriendo sin causa aparente y quizas
mejor descrita como aprension para el individuo. La caracteristica méas atrayente de la
ansiedad es su caracter anticipatorio, es decir, tiene la capacidad de prever o sefialar el
peligro o amenaza para el propio individuo, confiriéndole un valor funcional importante

(Sandin y Chorot, 1995); ademas, tiene una funcién activadora y facilitadora de la
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capacidad de respuesta del individuo, concibiéndose como un mecanismo bioldgico
adaptativo de proteccién y preservacion ante posibles dafios presentes en el individuo desde
su infancia (Miguel- Tobal, 1996). Sin embargo, si la ansiedad supera la normalidad en
cuanto a los pardmetros de intensidad, frecuencia o duracion, o bien se relaciona con
estimulos no amenazantes para el organismo, provoca manifestaciones patologicas en el

individuo, a nivel emocional como funcional (Vila, 1984).

La teoria psicoanalitica sustenta que la ansiedad con la que el psiconeurdético lucha es fruto
del conflicto entre un impulso inadmisible y una contrafuerza utilizada por el ego. Freud
concibi6 la ansiedad como un estado afectivo desagradable en el que surgen fenémenos
como la aprension, sentimientos desagradables, pensamientos fastidiosos y cambios
fisioldgicos que se asocian a la activacion autondémica. Este autor identifica elementos
fenomenoldgicos individuales y fisiologicos, siendo los primeros mas notables bajo su
punto de vista, completando el componente individual el que implica, en si mismo, la
molestia propia de la ansiedad. Por otra parte, caracter adaptativo, interviniendo como una
sefial ante el riesgo existente e incrementando la activacion del organismo como
disposicion para enfrentar la amenaza. Ademas, Freud (1971) identifica tres teorias sobre la

ansiedad:

1) La ansiedad real que surge ante la relacién que se instaura entre el yo y el mundo
exterior; se presenta como un aviso para el individuo, es decir, le informa de un peligro real

que hay en el contexto que lo rodea.

2) La ansiedad neurotica, que resulta mas complicada, se concibe igualmente como una
sefial de riesgo, pero su inicio hay que averiguar en los impulsos reprimidos del individuo,
siendo ésta la base de todas las neurosis; se determina por la falta de objeto, estando el
recuerdo del castigo o hecho traumatico reprimido, no se reconoce el inicio del riesgo;
también, se relaciona el riesgo con el castigo accidental a la expresion de los impulsos
reprimidos, lo que permite reconocer la superioridad de esta ansiedad respecto a la objetiva,
distinguié entre peligro real externo y peligro de origen interno y desconocido. Con

respecto al primero, manifiesta que produce la ansiedad objetiva 0 miedo de (Spielberger,
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1966; Spielberger, Krasnern y Solomon, 1988); dicha ansiedad neurdética sucede cuando el
yo pretende satisfacer los instintos del ello, pero dichos requerimientos le hacen sentirse

amenazado y el sujeto teme que el yo no pueda controlar al ello.

3) La ansiedad moral es conocida como la de la verglienza, es decir, el super-yo intimida al

sujeto con la posibilidad de que el yo pierda el control sobre los impulsos.

MANIFESTACION EN ADOLESCENTES.

El inicio de la ansiedad en adolescentes abarca la afirmacion de la identidad, la
sexualidad, la aceptacién social y los conflictos de independencia. La sintomatologia de
trastornos de ansiedad en adolescentes que se describen con mayor frecuencia son el miedo
a las alturas, a hablar en publico, a ruborizarse, una preocupacion excesiva por acciones que

ha hecho, cosas que ha dicho, y a la conciencia de si mismos.

Los adolescentes pueden presentar los mismos trastornos de ansiedad que los nifios en edad
escolar. También, en el periodo prepuberal, los individuos comienzan a desarrollar
debilidad a otros trastornos de ansiedad, entre los que se encuentran, el trastorno de

angustia, la agorafobia y la fobia social.

El trastorno de angustia no es muy frecuente antes del periodo prepuberal. Se inicia
comunmente durante la adolescencia o durante las primeras etapas de la edad adulta, siendo
la adolescencia el periodo mas comuin de inicio del trastorno.

En los adolescentes que presentan la fobia social, tanto en hombres como mujeres. Es

frecuente la comorbilidad con otros trastornos de ansiedad y con los trastornos afectivos.

¢POR QUE SE PRODUCE?

* La ansiedad se produce como secuela de conflictos, y de falta de recursos internos, a la

hora de adaptarnos a los cambios que se van ocasionando en nuestra vida.
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La ansiedad es una reaccion normal del organismo que nos ayuda a enfrentar situaciones
desafiantes o peligrosas en nuestra vida cotidiana. Algunos ejemplos que nos pueden

producir ansiedad son:

e Presentar un examen en la escuela
e Unaentrevista de trabajo.

e Latensidn que se siente cuando se esta en peligro.

TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADO

El trastorno de ansiedad generalizado es la preocupacion y ansiedad cronicas y exageradas
en relacion a la vida cotidiana. Todos nos preocupamos en ciertos momentos, pero las
personas con TAG jamas logran relajarse y en general esperan lo peor. Muy a menudo, la
preocupacion no esta dirigida a nada en particular. En cambio, cada dia provoca tension y

ansiedad.

CRITERIOS DIAGNOSTICOS DEL TRASTORNO DE ANSIEDAD
GENERALIZADA SEGUN DSM 1V

A) Ansiedad y preocupacion excesivas, la mayor parte de los dias durante por lo menos 6

meses, acerca de diversos eventos 0 acciones.

B) Al sujeto le resulta dificil controlar su preocupacion.

C) La ansiedad y preocupacion se relacionan con tres (0 mas) de los siguientes seis

sintomas:

1) Inquietud o impaciencia

2) Agotamiento
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3) Dificultad para concentrarse o tener la mente en blanco
4) Irritabilidad
5) Tension muscular

6) Alteracion del suefio.

D) El foco de la ansiedad y la preocupacion no se confina a las caracteristicas de un

trastorno del Eje I.

E) La ansiedad, preocupacion o sintomas fisicos originan malestar significativo o deterioro

social, laboral o de otras areas funcionales sustanciales.

F) La alteracion no se debe a los efectos fisioldgicos directos de una sustancia o una
enfermedad médica y no ocurre solo durante un trastorno animico, psicético o generalizado

del desarrollo.
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EVALUACION DEL TALLER SOBRE LA ANSIEDAD

Lea atentamente y elija la/s respuesta/s correcta/s subrayando respecto a las interrogantes

planteadas.

1.- La Ansiedad es:
a.- Estado emocional
b.- Trastorno depresivo
c.- Enfermedad comun

d.- Estado de psicosis.

2.- Los sintomas de la ansiedad son:
a.- Mareos o vertigo.

b.- Sobrevaloracion.

c.- Irritabilidad.

d.- Transpiracion excesiva.

e.- Sentimiento persistente de tristeza.

3.- De las técnicas descritas a continuacidn solo una es incorrecta para bajar el nivel
general de ansiedad.

a.- Ejercicios.

b.- Ayuda farmacoldgica.

c.- Técnicas de Relajacion.

d.- Actividad Social.

e.- Actividades aisladas.

4.- De las siguientes teorias planteadas por Freud, indique la que no es considera como
tal.

a.- Ansiedad Real.

b.- Ansiedad Depresiva.

c.- Ansiedad Neurotica.
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d.- Ansiedad Moral.

5.- Elija la alternativa que resulte incorrecta. La ansiedad se produce en el ser
humano por:

a.- La tensién que siente cuando esta en peligro.

b.- Presentarse a un examen.

c.- Una entrevista de trabajo.

d.- Situacién comun.

6.- Los sintomas de la ansiedad son:
a.- Inquietud.

b.- Agotamiento.

c.- Irritabilidad.

d.- Alteracién del suefio.

e.- Aritmia cardiaca.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

TALLER DE INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA

TEMA: Prevencion del consumo del alcohol, cigarrillo y otras drogas.

METODOLOGIA .- Reflexiva, Participativa, video foro, lluvia de ideas, trabajos en equipos.
NUMERO DE PARTICIPANTES: 72 Estudiantes de la carrera de Cultura Fisica y Entrenamiento Deportivo.

LUGAR: Aulas de la Facultad de Ciencias de la Salud.

Reflexionar sobre el
uso y consumo del
alcohol, cigarrillo y
otras drogas y su
grado de afectacion
en el rendimiento
académico.

1.- Saludo y presentacién
2.- Introduccion al tema.
3.- Dindmica grupal
“La Telarafia”
4.- Lluvia de ideas sobre la
tematica
5.- Video: Cortometraje “La
magia de las drogas”.
6.- Sociodramas en equipos.
a.- El alcoholismo
b.- Causas y
consecuencias
c.- Sintomas y posibles
complicaciones
d.- El Tabaquismo.
e.- Causas y consecuencias
f.- Clasificacion de las
drogas y sus efectos
7.- Plenaria
8.- Conclusiones
9.- Compromisos
10.-Cierre

Maestrante

César Rodriguez.

César Rodriguez.

Estudiantes

Estudiantes

César Rodriguez
Estudiantes.

10 min.

5min.

10 min.

10 min

60 min.

30 min.
10 min.
10 min.

5 min.

Marcadores
Computador
Proyector
Diapositivas
Video
Escenario.

Asisten 36
estudiantes puesto
que el presente
taller se va a
replicar a otro grupo
igual de estudiantes.
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EL ALCOHOLISMO

El alcoholismo es una enfermedad cronica, progresiva y a menudo mortal; es un trastorno
primario y no un sintoma de otras enfermedades o problemas emocionales. La OMS define
el alcoholismo como la ingestion diaria de alcohol superior a 50 gramos en la mujer y 70
gramos en el hombre (una copa de licor o un combinado tiene aproximadamente 40 gramos
de alcohol, un cuarto de litro de vino 30 gramos y un cuarto de litro de cerveza 15 gramos).
El alcoholismo parece ser producido por la combinacion de diversos factores fisiologicos,
psicoldgicos y genéticos. Se caracteriza por una dependencia emocional y a veces organica
del alcohol, y produce un dafio cerebral progresivo y finalmente la muerte.

El alcoholismo, a diferencia del simple consumo excesivo o irresponsable de alcohol, ha
sido considerado en el pasado un sintoma de estrés social o psicolégico, o un
comportamiento aprendido e inadaptado. El alcoholismo ha pasado a ser definido
recientemente, y quiza de forma mas acertada, como una enfermedad compleja en si, con
todas sus consecuencias. Se desarrolla a lo largo de afios. Los primeros sintomas, muy
sutiles, incluyen la preocupacion por la disponibilidad de alcohol, lo que influye
poderosamente en la eleccion por parte del enfermo de sus amistades o actividades. El
alcohol se esta considerando cada vez mas como una droga que modifica el estado de
animo, y menos como una parte de la alimentacion, una costumbre social o un rito
religioso. La quimica del alcohol le permite afectar a casi todo tipo de célula en el cuerpo,
incluyendo aquellas en el sistema nervioso central. En el cerebro, el alcohol interactta con
centros responsables del placer y de otras sensaciones deseables; después de una exposicién
prolongada al alcohol, el cerebro se adapta a los cambios que produce el alcohol y se
vuelve dependiente de él. Para las personas con alcoholismo, beber se convierte en el medio
primario mediante el cual pueden tratar con personas, el trabajo y sus vidas. El alcohol
domina sus pensamientos, emociones y acciones. La gravedad de esta enfermedad es

influida por factores como la genética, la psicologia, la cultura y el dolor fisico.

El alcohol es una substancia depresiva que disminuye el funcionamiento del sistema

nervioso. Este comienza a afectar al cuerpo rapidamente.
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El alcohol entra al torrente sanguineo desde:

« el estdbmago, en donde se absorbe una cantidad pequefia.

« el intestino delgado, donde se absorbe la mayoria del alcohol.

La sangre transporta el alcohol a todo el cuerpo.

En el higado El alcohol se convierte en agua, dioxido de carbono y energia, a la razon de Y2

onza de alcohol puro por hora.

En el cerebro El proceso de razonamiento se disminuye conforme el alcohol afecta a las
neuronas. Entre mas alta sea la concentracion del alcohol, mayor sera el numero de

neuronas afectadas.

Los efectos duran hasta que TODO el alcohol ha sido procesado. Esto tarda
aproximadamente una hora y media por 12 onzas de cerveza, 5 onzas de vino o 1 céctel en

una persona de 75 Kkg.

CAUSAS DEL CONSUMO DE ALCOHOL EN LOS JOVENES

La mayoria de los jévenes toman bebidas alcohdlicas:
« Para sentirse bien y divertirse.

« Para descansar y olvidar el estrés.

« Para escapar.

« Porgue les gusta el sabor de las bebidas alcohdlicas.
« Para estar més a gusto en reuniones.

« Para ser parte del grupo.

« Para emborracharse.

Nadie sabe qué causa los problemas con el alcohol. Los expertos en salud creen que en una

persona puede ser una combinacion de:
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e Los genes
« EI medio ambiente

« La psicologia, como ser impulsivo o tener baja autoestima

SINTOMAS

Si usted tiene problemas con el alcohol, puede:

e  Seguir bebiendo, aun cuando su salud, trabajo o familia se vean afectados.

o Beber solo.

o Ponerse violento, excitado o tenso cuando bebe.

e Volverse hostil cuando se les pregunta por la bebida.

e Inventar excusas para beber.

« Faltar al trabajo o al colegio 0 no desempefiar sus actividades debido a la bebida.
o Dejar de tomar parte en actividades que disfruta debido al alcohol.

o Necesitar consumir alcohol la mayoria de los dias para lograr pasar el dia.

e No comer mucho o no comer bien.

o Descuidar la forma de vestirse o el aseo personal.

e Tratar de ocultar el consumo de alcohol.

o Temblar en las mafianas o después de periodos cuando no ha tomado un trago.

Posibles complicaciones

El alcoholismo y el abuso del alcohol pueden incrementar el riesgo de muchos problemas

de salud, como:

e Sangrado en el tubo digestivo

o Dafio a las neuronas

e Trastorno cerebral llamado sindrome de Wernicke-Korsakoff
o  Cancer del es6fago, el higado, el colon y otras areas

o Cambios en el ciclo menstrual (periodo)
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e  Delirium tremens (DT)

o Demenciay pérdida de la memoria

o Depresion y suicidio

o Disfuncion eréctil

« Dafio cardiaco

o Hipertension arterial

o Inflamacién del pancreas (pancreatitis)
o Enfermedad hepatica, incluso cirrosis
o Dafio neuroldgico

o Desnutricion

e Problemas para dormir (insomnio)

o Infecciones de transmision sexual (ITS)

El consumo de alcohol también incrementa el riesgo de violencia.
Tomar alcohol durante el embarazo puede ocasionar anomalias congénitas graves en el

bebé. Esto se denomina sindrome de alcoholismo fetal.

TABAQUISMO

El tabaco es responsable de un gran nimero de enfermedades. Méas de tres millones de

personas mueren anualmente en todo el mundo por enfermedades ligadas al tabaquismo.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud cada afio el tabaquismo causa 3 millones 500
mil muertes alrededor del mundo, aproximadamente 10 mil muertes diarias. Basado en las
tendencias actuales, las cifras aumentaran a 10 millones de personas anualmente entre el
2020 y 2030.

Los peligros del tabaquismo van mas alla del cancer pulmonar y las enfermedades

cardiacas.

34



http://umm.edu/health/medical/spanishency/articles/demencia
http://umm.edu/health/medical/spanishency/articles/depresion
http://umm.edu/health/medical/spanishency/articles/pancreatitis-aguda
http://umm.edu/health/medical/spanishency/articles/cirrosis
http://umm.edu/health/medical/spanishency/articles/neuropatia-alcoholica
http://umm.edu/health/medical/spanishency/articles/sindrome-de-alcoholismo-fetal

COMPLICACIONES:

« Céncer de pulmon, y en segundo lugar de frecuencia el cancer de laringe y esofago.
* Enfermedades cardiovasculares, como la cardiopatia coronaria (preinfarto, infarto de
miocardio), arteriosclerosis y trombosis de miembros inferiores.
Trastornos psicoldgicos por la dependencia, vulnerabilidad mental.
* Disfuncion sexual.
* Disminucion de la fertilidad

« Trastornos en la cicatrizacion

« Trastornos en la coagulacion

* Desoérdenes menstruales

* Enfermedad cerebro-vascular, infartos viscerales.

* En embarazadas: Complicaciones obstétricas como aborto, hijos prematuros y con  bajo

peso al nacer.

PREVENCION

* El tabaco es responsable de un gran numero de enfermedades, por lo cual se deben
reforzar las estrategias de control y prevencion, teniendo en cuenta que se ha demostrado

que la industria tabacalera posee estrategias para adaptarse a las diferentes legislaciones.

* Se deben impulsar y fomentar los programas de deshabituacion tabaquica, seleccionando
el mejor de acuerdo a las necesidades de cada persona y ventajas e inconvenientes que
pueden presentar cada uno de estos programas, de forma que se proporcione una atencién

individualizada para lograr el mayor beneficio de cada paciente.
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LAS DROGAS

Es muy frecuente que encontremos terminologia de drogas en diferentes textos de
literatura, revistas, periddicos, libros, inclusive hoy en dia los diferentes medios de
comunicacion emiten noticias, entrevistan a jovenes y adultos, a deportistas, a expertos en
drogodependencias. Cada quien tiene su propia definicion combinando teérminos
conceptuales con el lenguaje cotidiano creandose asi una gran confusion de su verdadero
significado y las consecuencias psicosociales por el uso indebido de drogas. Pero hay que
destacar que junto al termino droga hay otros conceptos que se relacionan entre si y que
deben ser manejados con precision ya que sin el conocimiento de las definiciones no se
podria diferenciar un caso clinico de otro que no lo es, los investigadores no podrian
estudiar las caracteristicas bioldgicas y psicolégicas de un sindrome y por tanto no podrian
sefialar sus causas y consecuencias. Es conveniente entonces, conocer los conceptos de
adiccion; drogadiccion, tolerancia, farmaco dependencia y medicamentos. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), agencia especializada de la Organizacion de las Naciones
Unidas (ONU), establecida en 1948, define el siguiente concepto:

Es toda sustancia que, introducida en el organismo por cualquier via de administracion,
produce una alteracion de algun modo, del natural funcionamiento del sistema nervioso
central del individuo y es, ademas, susceptible de crear dependencia, ya sea psicoldgica,

fisica 0 ambas.
Son susceptibles de crear dependencia ya sea psicoldgica, fisica 0 ambas. Todas las drogas

pueden generar dependencia psicologica y/o fisica de acuerdo con el tipo de sustancia, la

frecuencia del consumo y la permanencia en el tiempo.

LA ADICCION

Es la necesidad imperiosa de consumir droga regularmente, la persona no es capaz de

moderar el consumo o suprimirlo y viene determinada por fendmenos psiquicos vy fisicos.
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Si bien cualquier droga puede provocar una adiccion, hay drogas que producen una

dependencia fisica que se manifiesta ante su carencia.

La drogadiccién, es un fendmeno de caracter social y de salud que afecta directa o
indirectamente a los individuos, sin distincion de edad, sexo, clase social u ocupacion. El
uso de las drogas en las sociedades actuales representa un grave problema de salud, legal,
social, econdémico y politico que rebasa las fronteras e incapacita a grupos cada vez méas
numerosos de la poblacion convirtiéndose en un problema nacional e internacional; por esto

requiere también de una estrategia global para su prevencion y/o tratamiento.

En el comportamiento humano no existe un factor Unico que determine el consumo de
drogas. Es la confluencia de diversos factores, tanto individuales (psicologicos o
emocionales), socioculturales (el ambiente educativo, grupal, lugar de residencia, etc.),
familiares (convivencia y relaciones familiares) psicolégicos y bioldgicos, lo que lleva a la
persona a experimentar el consumo de drogas, por ello se habla de que la conducta es

multifactorial.

CLASIFICACION DE LAS DROGAS Y SUS EFECTOS

Es necesario distinguir su clasificacion para determinar su incidencia y riesgos en la salud
fisica y mental de quienes la consumen, en especial al grupo de nifios y nifias que es la
poblacién mas vulnerable y que por su grado de desarrollo psico-evolutivo no alcanza a
distinguir los riesgos. Existen en el mundo una gran variedad de drogas que estan en uso
hoy en dia haciendo practicamente imposible elaborar una lista completa de todas ellas,
pues hay drogas en todas partes y casi todas las cosas que tienen quimicos pueden
convertirse en cierta clase de drogas que producen varias alteraciones. Por esta razén, la
Comision de Expertos de la Organizacion Mundial de la Salud las ha agrupado en las
siguientes categorias en las cuales se equiparan los efectos producidos con patrones
conductuales observados, sin embargo, hay que destacar que dentro de esta clasificacion a
su vez hay dos tipos de drogas: las legales y las ilegales. Entre las primeras se encuentran
las bebidas alcoholicas, los cigarrillos y los medicamentos psicotrépicos como son los
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tranquilizantes y estimulantes que sirven para corregir desequilibrios, proteger de
enfermedades y aliviar el dolor y tensidn, en tanto que las drogas ilegales son la marihuana,

base de cocaina, heroina. LSD, etc.

Las estadisticas nos llevan a reflexionar de que en el Ecuador las drogas licitas alcohol y
cigarrillo constituye un habito difundido en nuestra sociedad, se distribuyen y consumen
ampliamente a pesar de ser un producto cuya venta a menores de edad esta sujeta a control,
es la sustancia psicoactiva de mayor uso entre los adolescentes. Por lo que se debe
continuar realizando campafas agresivas par por lo menos controlar su consumo, puesto
que la erradicacion resulta sumamente compleja por los factores anteriormente

mencionados.
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EVALUACION DEL TALLER SOBRE EL ALCOHOLISMO,
TABAQUISMO Y OTRAS DROGAS.

Lea atentamente y elija la/s respuesta/s correcta/s colocando un[__Jrespecto a las
interrogantes planteadas.

1.- La O.M.S, define el alcoholismo como la ingesta diaria de alcohol superior a:

[ 150 gr en la mujer y 70 gr en el hombre.

[] 70 gr en la mujer y 50 gr en el hombre.

[ ] 70 gr en la mujer y 70 gr en el hombre.

L] 50 gr en la mujer y 50 gr en el hombre.

2.- Entre las causas para el consumo del alcohol en los joévenes, una no es correcta.
D Sentirse bien y divertirse.

D Para emborracharse.

D Para mejorar las relaciones interpersonales.

[ | Paraser parte del grupo.

3.- En el listado de complicaciones de la ingesta de alcohol, indique la respuesta
incorrecta.

D Sangrado en el tubo digestivo.
|:| Dafo de neuronas.

D Delirium tremens.

D Hipertension arterial.

[ ] Dolor del estémago.

4.- Los peligros del tabaquismo son:
|:| Enfermedades cardiacas.

[ Desnutricion.

|:| Cambios en el ciclo menstrual.
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Cancer del eséfago, higado, colon y otras areas.

5.- Expertos de la O.M.S, clasifican a las drogas en categorias, coloque la L si son
legales y la I si considera ilegales, en el siguiente listado.

NN

Bebidas alcoholicas
Base de Cocaina
Farmacos

Extasis
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CAPITULO IV

MEJORANDO LAS TECNICAS DE
ESTUDIOS
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

TALLER DE INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA
TEMA: Mejorando las Técnicas de Estudio.

METODOLOGIA. .- Reflexiva, Participativa, lluvia de ideas, trabajo en equipos.
NUMERO DE PARTICIPANTES: 72 Estudiantes de la carrera de Cultura Fisica y Entrenamiento Deportivo.

LUGAR: Aulas de la Facultad de Ciencias de la Salud.

Aplicar las 1.- Saludo y presentacion Maestrante 10 min. Marcadores
diferentes técnicas 2.- Introduccion al tema. César Rodriguez. Computador
de estudio 3.- Dindmica grupal 5min. Proyector
utilizando “El ciego y el Lazarillo” Diapositivas
estrategias que 4.- Lluvia de ideas sobre la | César Rodriguez. | 10 min. Video
ayuden en el tematica Estudiantes Papelotes.
rendimiento 5.- Video: Los habitos de 20 min
acadéemico. estudio.

6.- Trabajo en equipo: 50 min.

a.- Qué son las técnicas de

estudio.

b.- Importancia de los
habitos de estudio.

c.- Planificacion y
organizacion del tiempo.

d.- La preparacion de

examenes. 30 min.
7.- Plenaria 10 min.
8.- Conclusiones 10 min.
9.- Compromisos 5 min.
10.-Cierre

Asisten 36
estudiantes puesto
que el presente
taller se va a
replicar a otro
grupo igual de
estudiantes.
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isf, SE PUEDEI
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LO HARE
2
© N | puEDO HACERLO
i‘i TRATARE DE HACERLO
§

¢ COMO HACERLO ?
\ [
\ lf QUIERO HACERLO

NO PUEDO HACERLO
'
a NO LO HARE

TECNICAS DE ESTUDIO

En el afio (2004) se dijo “Son todas las estrategias y procedimientos de caracter
cognitivo y metacognitivo vinculados al aprendizaje” (Quintero Marquez Lizbeth), (pag
38).

Son actividades orientadas a mejorar los procesos cognitivos que proporcionan un
adecuado rendimiento en el estudio, en las que juega un papel muy trascendental la
construccion de este proceso por parte del estudiante; se dan diferentes técnicas para
facilitar el proceso; siendo entre otras:

Revision previa del objeto de estudio de un modo informativo.
Lectura profunda

Sistematizacion o apropiacion del conocimiento (por medio de graficos, subrayados,

etc).
Repaso periddico de temas de estudio.

También implican varios consejos y actividades para mejorar ciertas habilidades tales
como: memoria, velocidad de lectura, comprension lectora, analisis y sintesis de la
informacion, etc.
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ESTUDIAR EFICIENTEMENTE

Si logras aprender a estudiar con eficiencia y obtienes, en consecuencia, mejores
resultados en tu trabajo académico, estaras fundamentando importantes bases para tu
futuro éxito y gratificacion en el trabajo y en la vida y, por ende, para tu contribucion
positiva al pais como futuro profesional. Observa la labor de los trabajadores eficientes.
Nota cdmo trabaja un mecanico o un electricista eficiente: observa cdmo uno repara un
automovil y el otro la instalacion eléctrica de una casa con rapidez, facilidad, acierto y,
en consecuencia, con satisfaccion. Este ultimo punto es de enorme significacion e
importancia para adquirir las técnicas de un estudio eficiente: nos ensefia que nosotros
logramos aprender mejor las cosas cuando nuestra actividad consigue resolver un
problema, obtener un resultado agradable, satisfactorio. En cambio, cuando los
resultados de nuestras acciones van asociados al fracaso, a la pena o al desagrado, se
impide, se malogra el aprendizaje, cualquiera que éste sea. La satisfaccion que
experimentamos al realizar una accion eficiente, acertada, es el elemento principal para
fortalecer un héabito. Tenemos que aprender a derivar de las actividades del estudio
sentimientos de satisfaccion, para reforzar y consolidar asi el aprendizaje de la técnica

del estudio.

LA LECTURA

La lectura, el aprendizaje y el estudio estdn muy ligados. El éxito en los estudios
requiere buenos habitos de lectura, la mayor parte del trabajo académico consiste en
leer; de ahi la importancia que tiene el mejorar nuestros habitos de lectura para aprender
mas y mejor. Hay varias razones que explican por qué la lectura rapida va acompariada
de una comprension mejor. La lectura rapida necesita de una mayor concentracion, lo
que da como resultado, a la postre, mejor fijacién y retencion. Una persona que
deliberadamente trata de leer con rapidez se distrae menos con las voces, ruidos y
demas estimulos que impiden concentrarse. La lectura con rapidez aumenta el espacio
que tiene que abarcar la vista y obliga a agrupar las palabras en unidades mayores
(frases u oraciones), lo cual determina una mejor comprensién, porque las ideas se

expresan principalmente en frases, oraciones y parrafos, y no en palabras.
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En este aspecto es importante sefialar que en nuestro pais, lastimosamente no tenemos el
habito de la lectura, por lo que se manifiesta que cada individuo estadisticamente lee
medio libro al afio, lo que nos permite deducir que no somos asiduos lectores. En esta
problematica ha jugado papel importante el avance tecnologico, ya que concurre con

poca frecuencia a las respectivas bibliotecas.

EL SUBRAYADO

El subrayado trata de resaltar las ideas principales del texto, facilitando su estudio y
posteriormente su repaso. Un buen subrayado, acompafiado de notas a los margenes,
puede ahorrar mucho tiempo de estudio, mientras que un mal subrayado no sélo no
ayuda sino que puede ser contraproducente. No se resaltan datos relevantes que al no
estar subrayados pasan  posteriormente desapercibidos. A veces se subraya
practicamente todo el texto lo que induce posteriormente a una memorizacion literal,
mecénica, sin distinguir cuales son las ideas principales. El subrayado exige
concentracion ya que hay que diferenciar lo fundamental de lo accesorio. Se debe
subrayar una cantidad reducida de informacion (palabras o frases claves) que permita
posteriormente con un simple vistazo recordar de qué trata el texto. No obstante, la
extension del subrayado dependera de lo novedoso que a uno le pueda resultar el texto.
Si es una materia que se domina el subrayado podra ser muy escueto, mientras que si la

materia es nueva se subrayara bastante mas.

ESQUEMAS

Los esquemas pueden ser breves resimenes de un tdpico particular o pueden ser
sumarios completos de asignaturas enteras. Un buen esquema debe presentar un
panorama general de la materia, facilitar el repaso de cualquier parte de ella, fijar la
importancia relativa de diversos tpicos y, ademas, sugerir muchas referencias para el
estudio adicional. El propdsito que te anima cuando vas a organizar un esquema de
estudio es producir una pauta o plan que puedas captar como un todo, y, al mismo
tiempo en sus diversas partes. Para preparar ese plan tienes que revisar las ideas que
hayas obtenido de otros y las tuyas propias, a fin de organizarlas esquematicamente. Tus

esquemas deben mostrar la forma natural que fluyen tus ideas y las relaciones que
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existen entre ellas; también deberds destacar la importancia relativa de las ideas, es
decir, establecer la diferencia entre las ideas fundamentales y las subordinadas que
explican o respaldan a las fundamentales resumen debes expresar las conclusiones que
puedas formular de todo lo precedente. Entre los diversos modos de organizar los

esquemas se puede mencionar el esquema en frases y el esquema en oraciones.

TOMA DE APUNTES

Contienen los siguientes criterios:

a. Contienen las ideas principales de la explicacion.
b. Se ve el orden l6gico de las ideas.

c. Limpieza.

d. Claridad en la letra, subrayado, etc.

e. Orden.

f. Brevedad.

La toma de apuntes es més dificil de lo que parece. Por eso requiere un entrenamiento
concreto y mucha préctica; siendo la concentracion algo fundamental, controlando la
atencion. Muchas de las veces realizamos apuntes innecesarios que luego de revisarlos

no logramos descifrar para lograr una verdadera asimilacion de informacion requerida.

PREPARACION DE EXAMENES

Son las pautas para realizar un examen, cada proceso que se sigue ante la proximidad de

una evaluacidn, es necesario tomar en cuenta varios aspectos tales como:

La asignatura de estudio

El nivel de dificultad que encuentro en el objeto de estudio

El conocimiento adicional

El tiempo para estudiar

El tipo de evaluacion (periodo al que corresponde: semanal, mensual, trimestral, etc.).
Es necesario, ademas tener un repaso permanente para mantener activado el
conocimiento. Evitar “sobrecargar” el tiempo de repaso.
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PREPARAR UN EXAMEN

La preparacion de los exdmenes no se limita a los dias previos sino que comienza el
primer dia de curso y hay que irla realizando de manera continuada durante todo el
curso. En su planificacion a comienzos de curso el estudiante debe estimar de cuantos
dias dispondra antes de cada examen y en funcion de ellos llevar las asignaturas
convenientemente preparadas. En los dias previos al examen el estudiante debe hacer un

esfuerzo por combatir la ansiedad.

e Un buen método es despreocuparse por el posible resultado de la prueba y en cambio
si preocuparse por hacer todo lo posible.

e Debe tratar de pensar en positivo: he trabajado, me he esforzado, he preparado el
examen con rigor, probablemente apruebe y en caso de que no sea asi, siempre
tendré otra oportunidad.

o El dia anterior al examen hay que preparar todo el material que se va a necesitar: un
par de boligrafos (uno de ellos de repuesto), lapices, goma, sacapuntas, calculadora,
juego de reglas y compas, etc.

e Hay que evitar sorpresas de ultima hora (la calculadora no funciona, el boligrafo se
ha terminado en mitad de la prueba, etc.) que aumenten el nerviosismo.

e En la noche previa al examen es fundamental descansar. No se debe "robar" ni una
sola hora al suefio ya que el cansancio puede ser un enemigo terrible durante el
examen.

e Aunque el estudiante pueda pensar que con un par de horas mas aumentan sus
probabilidades de aprobado, el efecto es justamente el contrario: una hora menos de
suefio conlleva ir menos fresco, con la cabeza cargada, lo que dificultard nuestro
rendimiento.

e Es conveniente la noche previa y la misma mafiana del examen realizar ejercicios de
relajacion.

o El dia del examen no se debe repasar nada, como mucho mirar por encima las fichas
resumenes con los esquemas de las distintas lecciones.

e Ese dia se debe llevar un ritmo relajado: levantarse temprano, tomar tranquilamente

un buen desayuno, ir con tiempo al examen, sin prisas, etc.
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¢POR QUE SON IMPORTANTES LOS HABITOS DE ESTUDIO?

Los habitos de estudios son fundamentales para desarrollar tus conocimientos, mejorar
tu aprendizaje y nivel académico.; seran la clave del éxito en todas las areas de tu vida.
Hoy los puedes aplicar como estudiante pero el dia de mafiana también te servird como
trabajador, profesionista, empresario o padre de familia. Si deseas tener éxito, lo podras

lograr llenandote de buenos habitos que te encaminen hacia ese objetivo.

Principios que se relacionan con el estudio y el aprendizaje:

PODER ESTUDIAR.

Implica tener cualidades personales, es decir, tener la capacidad minima para emprender
una serie de estudios. Esta en relacion con las aptitudes de tipo intelectual. La mayoria
de nosotros tenemos un cociente intelectual suficiente, es decir, tenemos la capacidad
necesaria para realizar unos estudios, siempre y cuando afiadamos a esta capacidad otros

elementos.

SABER ESTUDIAR.

Implica dominar unas destrezas, técnicas y de estudio determinadas: Seleccion de
informacidn, resimenes, esquemas, mapas conceptuales, estrategias de resolucion de

problemas, etc...

QUERER ESTUDIAR.

Implica poseer una motivacion o deseo de aprender algo nuevo. Establecer una serie de
metas y prioridades y ser conscientes de que el estudio necesita sin excusas cierto
esfuerzo y tenacidad, cierta renuncia y sacrificio, y que para llegar al final, al éxito, es

preciso una dedicacién diaria.
La motivacion en el estudio.
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Podemos definir la motivacion como el conjunto de procesos implicados en la
activacion, direccion y mantenimiento de la conducta, como los motivos o interés que

nos mueve hacer algo.

Estrategias de accién en la motivacion.
Estas estrategias de accion desarrollan una motivacion positiva en los estudiantes, estas

constituyen:

e |Interés
e Relevancia
e Expectativas

e Resultados o consecuencias

PLANIFICACION Y ORGANIZACION DEL TIEMPO

Como cualquier actividad humana, el estudio debe someterse a los principios de
racionalidad y economia; es decir, conseguir el maximo rendimiento invirtiendo el
minimo esfuerzo. Tenemos la necesidad de elaborar y desarrollar habitos en esta
actividad tan necesaria y decisiva. La organizacion es fundamental para la realizacion

de cualquier trabajo, ya sea de estudio o de otro tipo.

¢Por qué es importante planificar el tiempo?

e El estudiante solo necesita adaptar el plan de trabajo y procurar llevarlo a cabo
rompiendo con la indecisién de cada momento, la improvisacion o el pasar de una
actividad a otra sin control.

e Condiciona a un trabajo diario, que favorece la creacion del habito y la
concentracion.

e Por tratarse de algo personal, el alumno o alumna ajustara su tiempo a sus
circunstancias y a las distintas areas de aprendizaje.

e Resulta el estudio mas llevadero, agradable y eficaz, con una menor fatiga mental,
evitando la acumulacién de trabajo en el Gltimo momento.

e  Permite analizar el nivel de cumplimiento del plan y su rectificacion si se

considerase necesaria.
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Una forma concreta de llevar a cabo mis objetivos y crearme un héabito de trabajo es

planificar mi tiempo de estudio de forma que me dé confianza y seguridad en mi mismo.

Ademas, mi planificacion me ahorrara tiempo y esfuerzo, a la vez que me dara una

vision global del quehacer. Para ello debo tener en cuenta:

Estudiar todos los dias el mismo tiempo, y a ser posible a la misma hora.

Buscar las horas de estudio donde mi rendimiento sea mas alto.

No trasnochar ni madrugar excesivamente.

Poner el orden de estudio de cada materia de acuerdo con mi propia curva de
trabajo (nivel de concentracion).

Distribuir el tiempo de estudio para cada materia de acuerdo con el grado de
dificultad y exigencia personal.

Estudiar en varios periodos seguidos, intercalando pequefios descansos después de

cada periodo.

Una vez realizado mi tiempo de estudio debo seguirlo y revisarlo periédicamente a fin

de introducir las correcciones necesarias. También debo ser constante y no desanimarme

si en los primeros dias no consigo cumplirlo totalmente.

Estrategias de planificacion:

Elabora tu propio calendario personal.

Confecciona tu horario personal.

Programa tu trabajo mensual.

Planifica tu tiempo semanal y diario.

Planificacion de una sesion de estudio

Distribuir el material a estudiar y las tareas a realizar por orden de realizacion,
asignando tiempo a las tareas y a los descansos. Nuestra atencion asciende y
desciende en funcion del tiempo que llevemos estudiando.

El primer momento de estudio es el mas adecuado para realizar las tareas de
dificultad media, a continuacion aquellas de dificultad maxima y por ultimo las mas

faciles que requieran menos esfuerzo y concentracion, como por ejemplo los repasos.
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EVALUACION DEL TALLER SOBRE LAS TECNICAS DE
ESTUDIO D

Lea atentamente y elija la/s respuesta/s correcta/s colocando un respecto a las
interrogantes planteadas.

1.- El empleo de las Técnicas de Estudio, son actividades encaminadas a mejorar:
D La atencién y concentracion.

D Los procesos volitivos.

D Los procesos cognitivos.

D Los procesos afectivos.

2.- La Sistematizacion o apropiacién del conocimiento. Se refiere a una técnica de:

Esquematizacion.

D Lectura Profunda.

D Repaso.

[ ] Subrayado.

3.- Es la técnica que son breves resimenes de un topico particular. Se refiere a:
D Toma de Apuntes.

E Subrayado

[ ] Esquemas

Lectura Comprensiva.

4.- Dentro de los principios que se relacionan con el estudio y aprendizaje, una
alternativa no es la correcta.

D Poder estudiar
D No tener para estudiar

D Saber estudiar

Querer estudiar

5.- Estructure y organice un horario de estudio personal de acuerdo a la
disponibilidad de tiempo.
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