ACTITUDES SOBRE ACUDIR AL PSICOLOGO SEGUN EL ESTRATO
SOCIOECONOMICO DE UN GRUPO DE CIUDADANOS DE MEDELLIN

Hillary Robledo Diaz

Tesis

Asesor, docente
Jonathan Echeverri Alvarez

UNIVERSIDAD EAFIT
Escuela de Humanidades.

Psicologia.



ACTITUDES SOBRE ACUDIR AL PSICOLOGO SEGUN EL ESTRATO
SOCIOECONOMICO DE UN GRUPO DE CIUDADANOS DE MEDELLIN

Por: Hillary Robledo Diaz*
Resumen

El objetivo de esta investigacion fue estudiar las actitudes sobre acudir al psicélogo segun el
estrato socioeconémico, de un grupo de ciudadanos de Medellin. Se abordaron las actitudes
hacia acudir al psicologo desde un enfoque tripartito de las actitudes, el cual permite un
acercamiento desde el nivel cognitivo, afectivo y conductual, el psic6logo como profesional
de la salud que posee habilidades para brindar acompafiamiento y ayuda en diferentes
situaciones de la vida de las personas. Se recolectaron los datos mediante entrevista
semiestructurada para su posterior analisis. Los resultados permitieron comprende que en los
estratos socioeconomicos bajo, medio y alto existen diferencias en las cogniciones y
emociones, pero no se encontraron diferencias en las conductas ya que en los tres grupos
existe una asistencia regular al psicologo, lo que cambia son las razones por las cuales las
personas asisten. Estas diferencias a nivel emocional y cognitivo se pueden comprender
desde la disponibilidad de ascenso a informacion que ayuda al cambio de prejuicios, como
se encontro en el presente estudio donde el contexto universitario juega un papel muy

importante.
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1. Introduccién

Las actitudes son evaluaciones globales y relativamente estables que las personas hacen sobre
otras personas, ideas o cosas que, técnicamente, reciben la denominacion de “objetos de
actitud” Morales et al., (2007). Estas actitudes se organizan a nivel cognitivo compuesto por
las creencias y los pensamientos que del objeto se tienen; Emocional, compuesto por las

evaluaciones tanto positivas como negativas sobre el objeto, las cuales son resultado de la
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percepcion de determinados estimulos, en los cuales constantemente se llevan a cabo
procesos valorativos (Melamed, 2016)., Conductual, intenciones de actuar ante dicho objeto
de la actitud, siendo estos la expresion de los procesos psicoldgicos, los cuales en principio
no es posible observar de forma directa (Rosenberg & Rovland, 1960).

Las actitudes son de caracter social, ya que estas se desarrollan y modifican en el seno de
los procesos sociales, por lo cual es posible, por medio de técnicas rigurosas, influenciarlas
e inducir cambios a nivel social ante los objetos de la actitud. Dentro de la sociedad es posible
encontrar diferentes subgrupos de personas que comparten determinadas caracteristicas. Un
ejemplo de esto es hombres y mujeres, nifios, adolescentes, adultos y adultos mayores,
permitiendo que una persona puede hacer parte de varios subgrupos a la vez y cumplir
diferentes roles a nivel social. (Ruiz, 2002).

Al dividir la sociedad en estratos socioecondmicos, se da lugar a distintos fenémenos
sociales caracteristicos de cada grupo y segun su ubicacion geografica, es posible observar
que, mas que una forma de calcular los inmuebles, esta estratificacion da lugar al desarrollo
de diferentes dindmicas sociales caracteristicas de cada grupo perteneciente a cada estrato
socioeconémico, siendo esta una variable que los une como grupo, ademas, el estar ubicados
en los mismos lugares geograficos se da el desarrollo de costumbres, creencias, formas de
comportamientos, entre otros fendmenos compartidos y similares entre ellos.

A nivel social se pueden identificar actitudes tanto negativas como positivas hacia el
psicologo y su labor como profesional de la salud, existencia de prejuicios y representaciones
social vagas y simplistas hacia los mismos, se observa la tendencia de actitudes orientadas a
calificar el psiclogo como un profesional mas pero sin mucho conocimiento sobre su labor
especifica, insatisfaccion respecto a su practica ya que no cura de forma inmediata, como lo
solicitan muchas personas, se asocia a situaciones emocionalmente graves, a colegios y
tratamientos con nifios dificiles centrandose la vision en los aspectos patologicos
relacionados a la psicologia y no en relacién al bienestar, observando asi valoraciones
predominantemente negativas con respecto al psicélogo, las cuales se resaltaron por
elementos emocionales como el miedo, la desconfianza, la rabia o la pereza. Existe una
tendencia a relacionar el psicélogo y su labor a aspectos negativos en poblacion masculina,
personas que llevan poco tiempo en terapia o poblacion de baja renta, donde estos ultimos

tienen la representacion social més vaga del psicélogo y su labor, ya que refieren que este



profesional esta relacionado con la mente, pero no saben especificamente como (Agudelo et
al., 2001; Bautista, 2018; Berger et al., 2005; Berrezueta & Vaca, 2018; Bosetto, 2006; Chmil
et al., 2020; Cremonini, 2017; Escobar, 2020; Ordofiez, 2018; Sierra et al., 2005; Torres et
al., 2004).

El psicologo es la persona que luego de varios afios de estudio, obtiene un titulo
universitario y una licencia que lo acredita a prestar sus servicios a la comunidad en general
0 segun sea su especializacion a poblaciones especificas, aplicando técnicas basadas en la
evidencia para contribuir a mantener la vida y la salud mental, considerando las
caracteristicas, valores y circunstancias de cada persona particularmente. Es por ello por lo
que el profesional en psicologia esta capacitado tanto ética como profesionalmente en brindar
tratamiento y ayuda a diferentes tipos de problemas que presentan las personas en su diario
vivir y que tienen relacion ya sea de forma directa o indirecta con su salud mental y su
bienestar. Esto es, medir, predecir y/o brindar tratamiento a diferentes circunstancias por
medio de las narraciones de la persona, ya sea de forma individual o colectiva (terapia de
pareja, terapia familiar, terapia grupal) (American Psychological Association, 2020).

Tanto a nivel nacional como internacional se ha estudiado el tema de las aptitudes con
tendencias investigativas hacia la necesidad de conocer, analizar y reflexionar sobre las
representaciones sociales existente en diferentes tipos de grupos poblacionales sobre el
psicologo y su labor como profesional, para asi, poder conocer la desinformacion existente,
ya que existen sospechas empiricas de la existencia de desinformacion en diferentes tipos de
grupos poblacionales (Agudelo et al., 2001; Bautista, 2018; Bosetto, 2006; Ibafiez et al.,
2012; Torres et al., 2004; Escobar, 2020, Berrezueta & Vaca, 2018; Chmil et al., 2020). Otro
grupo de investigadores observaron cdmo problema de investigacion los estereotipos y las
actitudes de determinados grupos poblacionales sobre los psic6logos como colectivo y su
labor (Cremonini, 2017; Ordoiiez, 2018).

Los objetivos de las investigaciones encontradas se enfocan en explorar, describir y
analizar de forma rigurosa y detallada las representaciones sociales sobre psicélogo y su labor
como profesional segun el grupo poblacion al cual se dirigia el estudio (Plata et al., 2013;
Bosetto, 2006; Agudelo et al., 2001; Bautista, 2018; Berrezueta & Vaca, 2018; Chmil et al.,
2020; Dura et al, 2012; Escobar, 2020; Sierra et al., 2005; Torres et al., 2004). Pero también

se observa heterogeneidad en cuanto a los objetivos de otro grupo de investigaciones tales
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como, indagar el tipo de estereotipos que sostiene la poblacion acerca de los Psicologos y
cudl es su influencia en la basqueda de ayuda profesional (Ordofiez, 2018) o conocer la
actitud hacia la labor profesional del psic6logo en una muestra bogotana, segin los tiempos
de permanencia en terapia psicolédgica (Riveros, 2018), entre otros.

En cuanto al marco de referencia tedrico mas utilizado por los investigadores para el
abordaje de los temas investigativos se observa la teoria de las representaciones sociales de
Moscovici, asi mismo, utilizan conceptos como representacion social, informacion, campo
de representacion, actitudes, psicologo clinico y Psicologia. (Bautista, 2018; Berrezueta &
Vaca, 2018; Bosetto, 2006; Escobar, 2020). Adicionalmente otras investigaciones fueron
realizadas bajo otras variadas teorias como la teoria de las actitudes propuesta por Azuero
(2009) o desde la teoria de Gordon Allport (1979), (Cremonini, 2017).

Los tipos de estudio realizados en esta area se observa una tendencia a la investigacion
cualitativa, mas especificamente con disefios narrativo topico, descriptivos, arqueologico,
transversal, analitico, exploratorio o etnografico (Agudelo et al., 2001; Bautista, 2018;
Berrezueta & Vaca, 2018; Bosetto, 2006; Chmil et al., 2020; Dura et al, 2012; Escobar, 2020;
Ibafiez et al., 2012; Ordofiez, 2018; Plata et al., 2013; Torres et al., 2004), evidenciandose asi
la existencia de un enfoque en mayor medida hacia la investigacion cualitativa en relacion a
las representaciones sociales, los prejuicios y la imagen en general que del psicologo y su
profesion tiene la poblacion.

Sobre los tipos de poblaciones abordadas hay una tendencia especifica ya que en los 15
articulos revisados utilizaron poblacion general (Berger et al., 2005; Berrezueta & Vaca,
2018; Bosetto, 2006; Dura et al., 2012; Escobar, 2020; Ordofiez, 2018; Riveros et al., 2018;
Sierra et al., 2005), sujetos pertenecientes a algun tipo de institucion educativa (Agudelo et
al., 2001; Chmil et al., 2020; Torres et al., 2004; Plata et al., 2013) y poblacién que ha tenido
algln contacto con los profesionales de la psicologia o con algun dispositivo o tratamiento
terapéutico (Bautista, 2018; Cremonini, 2017; (Ibafiez et al., 2012).

En cuanto a los instrumentos se observa una tendencia a la utilizacion de cuestionarios o
entrevistas semiestructuradas como el cuestionario Modelo del Contenido de los Estereotipos
de Fiske (1999, 2002), adaptado por Ldpez-Rodriguez, Cuadrado y Navas (2013) o
cuestionarios realizados durante entrevistas por los mismos investigadores segun los

objetivos de la investigacion misma, las cuales son auto aplicadas por el sujeto participe de



la investigaciobn o grabadas y luego transcritas por los investigadores. En otras
investigaciones de carécter cuantitativo realizaron el analisis de la informacion recolectada
utilizando variados sistemas y métodos informaticos como SPSS 11.5, correlaciones, anovas
o0 software ATLAS ti (Berrezueta & Vaca, 2018; Bosetto, 2006; Cremonini, 2017; Dura et
al., 2012; Escobar, 2020; Ibafez et al., 2012; Sierra et al., 2005; Torres et al., 2004). Una
investigacion realizada en Colombia sobre las Actitudes hacia la labor profesional del
psicologo en Bogota: un estudio descriptivo comparativo segun el tiempo en terapia utilizo
la escala de “actitudes” frente a la labor profesional del psicologo, escala que consta de 28
items en escala tipo Likert con 5 opciones de respuesta y posteriormente analizé los
resultados en el programa SPSS version 24 ((Riveros et al., 2018).

Sobre las categorias de analisis usadas por los investigadores en los articulos revisados no
se observa una tendencia ya que las categorias son empleadas de forma muy heterogénea
entre cada investigacion. Se utilizan tanto categorias emergentes como categorias
anteriormente establecidas ya sea creadas por los investigadores de forma pertinente segin
los fines de la investigacion o con los instrumentos aplicados a la poblacion objeto de estudio.

Segun los tipos de actitudes, prejuicios e ideas que tienen las personas sobre el psicélogo
y su labor, tendra efectos directos en la disposicion a acercarse a los diferentes dispositivos
terapéuticos y espacios donde el profesional en psicologia desempefia su labor. Se observa
que este es un tema poco abordado de forma local en el pais y méas especificamente en la
ciudad de Medellin, para dar cuenta de los tipos de actitudes sobre ir al psicologo segln los
diferentes estratos socioecondmicos de la ciudad, aportando asi informacién nueva a esta
area para futuras investigaciones.

Finalmente, y segin los resultados de la investigacion presentada se podran tomar
acciones mas adaptadas segun el estrato socioecondmico al cual pertenezcan las poblaciones
y segun sus actitudes sobre ir al psicologo, para asi poder realizar intervenciones que
favorezcan la basqueda de apoyo psicolégico en sus diferentes modalidades, propiciando su
inclusion en las dindmicas sociales de la poblacion segln el estrato socioeconémico al que
pertenezcan. Teniendo en cuenta lo anterior se buscara estudiar ¢cudles son las actitudes
sobre acudir al psicologo seguln el estrato socio econémico de un grupo de ciudadanos de la
ciudad de Medellin?

2. Objetivos



2.1 General
e Estudiar las actitudes sobre acudir al psiclogo segun el estrato socioeconémico de
un grupo de ciudadanos de Medellin.
2.2 Especificos
e Comprender las actitudes a nivel cognitivo sobre acudir al psicdlogo de un grupo de
ciudadanos de Medellin de estrato socioecondémico bajo, medio y alto.
e Comprender las actitudes a nivel emocional sobre acudir al psicélogo de un grupo de
ciudadanos de Medellin de estrato socioeconémico bajo, medio y alto.
e Comprender las actitudes a nivel conductual sobre acudir al psicélogo de un grupo de

ciudadanos de Medellin de estrato socioeconémico bajo, medio y alto.

3. Método

3.1 Tipo de estudio

El presente estudio se caracterizd por emplear el método cualitativo, el cual permite
generar conocimiento por medio de la indagacion dinamica de las perspectivas personales de
cada participante sobre el tema a investigar (Fernandez & Baptista, 2014.). Esta investigacion
fue de alcance descriptivo/comprensivo de las actitudes sobre ir al psicologo en relacion con
el estrato socioecondémico (Fernandez & Baptista, 2014. p, 95).
3.2 Sujetos

La poblacion de la presente investigacion fueron personas residentes de la ciudad de
Medellin. La muestra eran sujetos con una edad minima de 18 afios y una edad maxima de
30 afos, los cuales debian tener claro el estrato socioecondmico al cual pertenecen. No se
tuvo en cuenta el sexo, el nivel académico, la etnia o religién a la cual pertenecen los sujetos.

La muestra fue seleccionada de forma intencional con una cantidad total de 12
participantes, de los cuales 4 eran personas de estrato bajo, 4 de estrato medio y 4 de estrato
alto.
3.3 Instrumentos

Para efectos de recoleccion de la informacion se utilizaron entrevistas semiestructuradas,
las cuales permitieron indagar sobre las actitudes en sus tres niveles, por medio del discurso
subjetivo de cada participante. Posteriormente se transcribieron las entrevistas y se analizo

la informacion utilizando codigos analiticos.



Tabla 1: Relacion entre objetivos especificos y categorias de rastreo de la informacién

Objetivos especificos

Categorias de rastreo /analisis de

datos

Comprender las cogniciones sobre acudir
al psicologo de un grupo de ciudadanos de
Medellin de estrato socioeconémico bajo,

medio y alto.

Actitudes a nivel cognitivo sobre acudir

al  psicologo  segin el  estrato
socioeconémico de un grupo de ciudadanos

de Medellin.

Comprender las emociones sobre acudir
al psicélogo de un grupo de ciudadanos de
Medellin de estrato socioeconémico bajo,

medio y alto.

Actitudes a nivel emocional sobre acudir

al psicologo  segun el estrato
socioecondmico de un grupo de ciudadanos

de Medellin.

Comprender las conductas sobre acudir
al psicologo de un grupo de ciudadanos de

Medellin de estrato socioeconémico bajo,

Actitudes a niel conductual sobre acudir

al  psicologo  segin el  estrato

socioeconomico de un grupo de ciudadanos

medio y alto. de Medellin.

3.4 Procedimiento

La investigacion aqui presentada se desarrollo en tres fases. En un primer momento
consistio en una conceptualizacion investigativa o estado del arte de las actitudes sobre ir al
psicologo, la cual ha sido abordada en diferentes investigaciones con variados matices segun
los objetivos especificos de los investigadores que las han llevado a cabo. La segunda etapa
consistio en realizar una entrevista semiestructurada de las actitudes sobre acudir al
psicologo, que permita conocer y comparar las actitudes que presentan los participantes y asi
recolectar la informacion necesaria para luego transcribirlas y analizarlas. Finalmente, el
analisis y discusion de los resultados obtenidos luego de la entrevista. Estos resultados se

agruparon segun las categorias de andlisis establecidas, las cuales permitiran observar si



existen variaciones entre las actitudes segun el estrato socioecondémico sobre acudir al

psicologo

3.5 Consideraciones éticas

Cada persona participo de forma libre e informada, firmado un consentimiento que deja
por escrito la intencion y alcances de la investigacién, asi como la confidencialidad y fines
de la informacion otorgada y siendo esta una investigacion sin riesgo. Lo anterior en
concordancia con la resolucion 8430 de 1993 de octubre 4 que establece las normas

cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud.

4. Resultados y discusion
Los 12 participantes se dividieron en tres grupos segun el estrato socioecondémico al cual
pertenecen y en cada grupo habia dos hombres y dos mujeres, A continuacion, se muestran

las caracteristicas principales de cada uno y el orden de ejecucion de las entrevistas.

Estrato

Numero Sujeto | Socioecondémico Edad |Ocupacion
Sujeto 1 Medio 23 Modelo
Sujeto 2 Bajo 26 Vendedora
Sujeto 3 Bajo 21 Desarrollador de software
Sujeto 4 Medio 30 Secretaria
Sujeto 5 Medio 28 RR. HH y Estudiante
Sujeto 6 Bajo 20 Desempleada
Sujeto 7 Bajo 26 Domiciliario y Estudiante
Sujeto 8 Alto 20 Estudiante
Sujeto 9 Alto 21 Estudiante
Sujeto 10 Alto 23 Musico y estudiante
Sujeto 11 Medio 24 Desarrollador de sistemas
Sujeto 12 Alto 19 Estudiante

4.1 Cogniciones

En el grupo de estrato socioeconémico bajo se describe el psicélogo como una persona
que brinda ayuda para mejorar ciertos aspectos de la vida, hablar y abrir la mente. Aunque
en este grupo se reconoce que todas las personas deberian ir al psicologo, se asocia

principalmente con personas que tienen traumas, ansiedad y depresion, siendo estas las que
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acuden realmente al psicologo regularmente. ““...sino que ya las personas que van Como mas,
pues, que aceptan que tienen ansiedad y depresion buscan esa ayuda”. (Sujeto 2). Los cuatro
sujetos de este grupo afirmaron que las personas de su circulo social piensan que ir al
psicologo es para locos y ante situaciones conflictivas sus pensamientos se dirigen a buscar
apoyo en alguien cercano como una prima (Sujeto 6), en distraerse con redes sociales (sujeto
2) o callar y no buscar ayuda sin importar que la situacién no mejore. En este grupo el
psicologo es asociado principalmente a problemas graves como la depresion y la ansiedad y
a nivel social se cree que ir al psicologo es para locos. Dando cuenta de unas cogniciones

sobre ir al psicélogo que se limitan a la enfermedad y méas aun a la gravedad o locura.

Pasando al estrato socioecondmico medio los sujetos definen el psicélogo como un
profesional que ayuda, escucha, aconseja y con quien es posible desahogarse y descubrirse a
si mismo como lo relata el (Sujeto 5) “pero realmente cuando uno estudia cuando uno lee ya
uno empieza a pensar de una manera muy diferente y uno sabe que realmente es importante
ir al psicélogo, y no muchas veces es porque necesito ayuda por algo en especifico sino que
realmente a veces se nos dificulta descubrirnos conocernos entonces eso permite abrir un
poquito mas como la mente”. Este grupo menciona que al psicologo asisten personas que
necesitan ayuda, soluciones, victimas de violencia o simplemente para ser escuchado. Y lo
que piensan las personas de su alrededor es que no necesitan ir al psicologo, que son para
locos y no sirven, que no son cosas del sefior (en un contexto religioso) o que es normal y
necesario ir al psicélogo. En este grupo hay un sujeto que acude al psicélogo ante situaciones
conflictivas (sujeto 5). En este grupo se observa més variedad de conceptos asociados sobre
ir al psicologo como las emociones, la necesidad de desahogarse y aunque también se observa
la presencia de la idea de que el psicologo es para locos también se reconoce socialmente que
al psicologo van cualquier persona que necesita ayuda. Estas cogniciones estdn compuestas
por ideas mas inclusivas en contraste con el primer grupo y creencias sociales que dan paso

no solo a la locura sino a cualquier otro tipo de situaciones de la vida.

Los sujetos de estrato socioeconémico alto reconocen el psiclogo como alguien que
brinda equilibrio en la vida, brinda ayuda con las emociones y sentimientos, a desahogarse y
reconocen que es totalmente normal ir al psicologo. (Sujeto 8) “Todos van al psicologo y los

que no van tiene una idea retrograda”. Ante situaciones conflictivas tres de los sujetos de este
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grupo no expresan sus ideas y callan, ignorando la situacion. A diferencia del sujeto 10 “Pues
no sé cdmo que siempre me gusta escuchar la otra persona”. Mencionaron que, en su circulo
social, principalmente de amigos y universitario se normaliza ir al psicologo y el sujeto 12
dijo “Eh pues si tengo amigos, normalmente ellos les parece, que hablar con los psicologos
estd bien. mi familia también. Pues mi mama dice que eso es super bueno que hoy en dia a
acceda a los psicélogos sea tan facil que alla le hubiera encantado que cuando ella era joven
acceder a un psicologo fuera tan facil como hoy en dia 'y pues no. En general no tienen como
esa percepcion de que el psicologo es para los locos. No conozco gente asi”. En este ultimo
grupo el panorama es mas amplio desde las creencias de los sujetos ya que reconocen que
todas las personas van o deberian de ir al psicélogo y socialmente es comdn escuchar que ir

al psicologo esta bien y es necesario en ciertos momentos de la vida.

En general todos los participantes tenian algin concepto sobre lo que es un psicdlogo y
cuél es su labor, estos conceptos y creencias se vuelven mas diversas en los estratos
socioecondémicos medio y alto, en este Gltimo se presentd una creencia social mas alejada a
la locura. Estas creencias a nivel social que manifiestan los participantes influyen en las
creencias personales que estos tienen sobre ir al psic6logo ya que las aptitudes crecen el seno
de los procesos sociales (Ruiz, 2002). En los grupos de estrato socioeconomico medio y alto
existe un contraste mayor ante los antecedentes encontrados. Ya que en estos los
investigadores encontraron ideas sobre el psicologo y su profesion méas vagas y ambiguas.
(Agudelo et al., 2001; Bautista, 2018; Berger et al., 2005; Berrezueta & Vaca, 2018; Bosetto,
2006; Chmil et al., 2020; Cremonini, 2017; Escobar, 2020; Ordofiez, 2018; Sierra et al., 2005;
Torres et al., 2004).

4.2 Emociones

Las personas de estrato socioecondmico bajo asocian emociones positivas y negativas
sobre ir al psicologo, entre las positivas mencionaron que, aunque al principio puede ser raro,
después surgen sentimientos de confianza y todo fluye mejor. Sobre las emociones negativas
el syjeto 3 dijo “que tal vez las personas quieran algo, pero ellos en su profesion de psicologia
tal vez lo traten de quitar, como que no, no haga eso. Pero si eso es lo que a usted le nace
déjelo hacer lo que a usted le nace, es como el libre albedrio”. Y el sujeto 2 asociO emociones

negativas sobre ir al psicologo por la gestion de las EPS. Se observa entonces que las
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actitudes sobre ir al psicélogo se ven afectadas desde el sistema de salud, el cual contribuye
a que los pacientes tengan una percepcién ya sea positiva 0 negativa de la situacion,
Adicionalmente este grupo reconoce que los sentimientos negativos se pueden ir

transformado a medida que se va construyendo la confianza entre terapeuta y paciente.

Las personas de estrato socioeconémico medio expresaron emociones positivas si le
recomiendan ir al psicologo ya que es un profesional que, si ayuda, produce cambios de ideas,
mejora la autoestima y se siente felicidad al terminar las secciones. (Sujeto 1) “al final si sali
un poquito mas feliz porque senti que solté algo que necesitaba soltar”. Sobre las emociones
negativas de ir al psicélogo expresan incomodidad, el hecho de no obtener respuestas o como
lo menciono el sujeto 4 “Lo que da desespero de pronto de ir a un psicologo es que te diga
siempre estas palabras, ;Por qué? Y uno quiere que ellos les respondan y ellos no nos
responden, y la otra pregunta es ¢Para qué? Entonces uno se siente como para que me fui a
un psicologo a sentarme y solamente me pregunto ¢Por qué? Y no me dan una respuesta”.
Asemejandose a los resultados obtenidos en una investigacion realizada por (Bautista, 2018)
donde los sujetos manifestaron emociones negativas por el hecho de no encontrar una cura

inmediata por parte del psicologo.

Los sujetos del grupo estrato socioecondmico alto expresaron sentimientos positivos sobre
ir al psicologo si se lo recomiendan porgue este ayuda de verdad a sanar, a lograr claridad
mental, manejo de situaciones personales y a desahogarse. Sobre las emociones negativas
mencionaron la desconfianza (Sujeto 9), la pérdida de tiempo al desplazarse (Sujeto 8). El
sujeto 12 y 10 no encontraron sentimientos negativos sobre acudir al psicologo. Siendo este
grupo el tnico donde dos de los cuatro sujetos no expresaron emociones negativas asociadas

a ir al psicologo marcando asi una diferencia con los dos grupos anteriores.

En sintesis, en todos los grupos se expresaron emociones tanto negativas como positivas,
donde la confianza que se pueda construir dentro del vinculo con el paciente juega un papel
muy importante en el proceso de transformar las emociones negativas que se manifiestan en
los primeros acercamientos con el psicologo. Estos resultados, aunque se asemejan a los
encontrados por algunos investigadores (Agudelo et al., 2001; Bautista, 2018; Cremonini,
2017) tienen la particularidad de que los sujetos reconocen la posibilidad de transformacion

de estos.
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4.3 Conductas

El grupo de estrato socioeconémico bajo el sujeto 6 y el sujeto 7 han ido al psicélogo con
frecuencia. Estos mismos sujetos reconocen que algunas personas de su circulo social
también asisten al psicologo como lo menciona el Sujeto 7 “eh, mi madre fue mi hermana y
ya pues que yo sepa ellos”. Lo sujetos 3 y 2 no van al psicdlogo, optan por recursos
espirituales, coach o acuden a familiares. (Sujeto 2) “yo trato de buscar cosas muy
espirituales, por ejemplo, yo sigo una pagina que es de una coach...”. Los sujetos 2 y 6
expresaron no tener suficientes recursos econémicos para asistir. El sujeto 3, siendo hombre
reconoce el orgullo como impedimento para ir, factor que fue mencionado en (Berger et al.,
2005) donde la masculinidad era un factor que restrictivo en la bisqueda de ayuda. A nivel
social se observa que en el estrato socioeconémico bajo es comun encontrar personas que
asisten de manera regular al psicélogo. Las conductas, al ser la expresion de los procesos
psicoldgicos, los cuales en principio no es posible observar de forma directa (Rosenberg &
Rovland, 1960) permiten analizar, en este caso que aungue existan limitaciones en los
conceptos sobre ir al psicdlogo y su labor, es un hecho comun buscar esta ayuda

especialmente en momentos criticos de la vida.

En el grupo de estrato socioecondmico medio los sujetos 1 y 5 expresaron haber asistido
al psicologo anteriormente. Citando al sujeto 5 que dijo “bueno, inicialmente yo fui al
psicologo hace un afio estuve en varias secciones con psicélogo de la universidad y la verdad
me gustdé mucho, en ese momento estaba pasando por una situacion y en este momento mi
mama esta yendo al psicélogo y siento que eso le estd ayudando demasiado”. Tres de los
cuatro sujetos pertenecientes a este grupo conocen personas de su alrededor que van al
psicologo. Los sujetos 1, 4 y 11 ante situaciones conflictivas buscan ayuda en amigos o en
su experiencia personal pasada. Los sujetos 1, 5y 11 expresaron que les es posible pagar un
psicologo. Incrementandose asi la asistencia social ya que en este grupo la mayoria de los
sujetos reconocen que las personas de su alrededor asisten al psicologo. Esto es el resultado
de unas cogniciones compuestas por conceptos un poco mas inclusivos y aunque no del todo,
por el reconocimiento de la salud y no solo de la enfermedad como factor importante para

acudir al psicologo.
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En el grupo de estrato socioecondmico alto los sujetos 9 y 12 conocen personas de su
circulo social que van al psicologo el sujeto 10 nunca ha ido al psicélogo. Los sujetos 8, 9y
12 emplean comportamientos de quedarse callados o ignorar los problemas. El sujeto 12
expreso “El dinero puede ser un problema porque ultimamente estamos con problemas
econémicos entonces, por mi parte, yo no podria ir a un psicélogo privado. Pero con tiempo,
pues yo soy capaz de sacar el tiempo para estar bien”. Por Gltimo, en este grupo se observa
una asistencia similar al grupo anterior tanto a nivel personal de los sujetos como en su circulo

social.

Aunque se observaron cogniciones significativamente mas basicas y emociones mas
negativas en el estrato socioeconoémico bajo, al momento de indagar los comportamientos
estos no arrojan diferencias significativas entre grupos. La asistencia se da casi por igual, lo
que cambia entonces son las razones por las cuales se asiste y los medios empleados. En el
caso del estrato socioeconémico bajo la asistencia se ve motivada por situaciones graves de
la vida, a diferencia del estrato socioeconémico medio y alto donde las razones para
movilizarse a buscar ayuda psicolégica pueden ser el mero deseo de tener alguien con quien
hablar o el autoconocimiento. Asi mismo en los grupos de estrato socioeconémico bajo y
medio se reconoce que no es tanto un problema de falta de ingresos econdémicos para pagar
un psicologo si no de organizacién del tiempo y de prioridades econdmicas, por ejemplo, en

el estrato socioecondémico bajo se opta por utilizar los psicélogos de las EPS.
5. Conclusiones

Abordar las actitudes sobre acudir al psicélogo, segun el estrato socioeconémico, permitid
comprender las cogniciones, emociones y conductas que un grupo de personas tienen frente
ello. Este ejercicio basado en la disposicion a escuchar creencias, opiniones, emociones y
pensamientos acerca del acto del acudir al psicdlogo permitié tener informacion valiosa

pertinente y necesaria dar respuesta a los objetivos de la presente investigacion.

Las cogniciones compuestas por conceptos y creencias que se tiene sobre un objeto en el
mundo se crean y transforman gracias a la cantidad y el tipo de informacion a la cual esta
expuesta una persona, segun esto, todas las personas aqui entrevistadas tienen determinadas
cogniciones sobre el acudir al psicologo. Se observo entonces que en el estrato

socioecondmico bajo las personas tienen unas cogniciones mas limitadas sobre el psicdlogo



15

y su profesion, el cual es asociado a problemas como la depresion y la ansiedad. Otro tema
que sale arelucir es que, socialmente acudir al psicologo se limita a sintoma de locura. Segun
lo anterior acudir al psicologo es sindbnimo de estar mal, enfermo o de perder la cordura. Esto
se asocia con las emociones de desconfianza, nervios y miedo que, aunque negativas, los
sujetos reconocen que es posible transformarlas mientras se construye la relacion terapéutica
basado en la confianza. Aungue las cogniciones son basicas y limitadas a la enfermedad y
reconocen la existencia de emociones negativas, se encontrd que algunos de los sujetos de
este grupo asisten regularmente a terapia al igual que las personas de su entorno social, segun
esto seria posible comprender que las razones sobre acudir al psicologo en el estrato
socioecondémico bajo estan inicialmente motivadas por situaciones graves donde los sujetos
se dan cuanta que no pueden solucionar sin ayuda de un profesional en salud mental. La
presion social derivada del hecho de que las personas creen que acudir al psicélogo es para
locos influye en estas conductas de busqueda de ayuda en momentos criticos de la vida ya
gue socialmente nadie quiere ser visto como una persona loca. En contextos como este puede
resultar dificil expresar la necesidad de ayuda psicoldgica o incluso reconocerlo a nivel
personal puede ser todo un reto, particularmente si cuando se toma la decisién, las EPS
brindan una atencion precaria, dejando experiencias de malestar con el sistema de salud. En
este contexto el hecho de buscar ayuda psicoldgica en momentos donde los sujetos no se
sientan enfermos de gravedad es un acto que promueve romper con los prejuicios de locura

y que posibilita a nivel personal un bienestar para la vida.

Cuando las cogniciones se expanden y las experiencias sobre acudir al psicélogo no se
ven entorpecidas por el sistema de salud es posible visualizar un panorama mas inclusivo
ante el hecho de acudir al psicologo. Esto ya que en el estrato socioeconémico medio las
personas relataron una mayor variedad de conceptos asociados sobre acudir al psicélogo que
van desde la enfermedad hasta el hecho de querer ser escuchado y permitirse un
autoconocimiento personal. Al relacionar al psicdlogo con las emociones, los traumas, el
autoconocimiento, el acompafiamiento y la necesidad de ser escuchado permite que haya
mayor pluralidad en cuanto a las razones posibles para asistir al psicélogo. Se comprende asi
que no solo la enfermedad es una razén para acudir al psicélogo, sino que también existe otra
gran variedad de razones por las cuales las personas buscan esta ayuda. Estas cogniciones

van ligadas a unas emociones, que en el caso del inicio de las sesiones terapéuticas son
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negativas asi mismo como el hecho de que el terapeuta no de soluciones rapidas y concretas,
si no que guie las sesiones con preguntas como ¢Por qué? Y ¢para qué? Estas emociones
negativas estan abiertas a la transformacion en emociones positivas basadas en la confianza
y la felicidad de sentirse mejor o del solo acto de hablar sesion tras sesion. En este grupo se
observa que en ocasiones la responsabilidad de la cura es tribuida al psic6logo o que este es
un generador de respuestas concretas de como la persona debe actuar, generando
frustraciones en las personas que asisten queriendo tener respuestas rapidas para solucionar
diferentes situaciones de sus vidas. Tanto las cogniciones como las emociones se pueden
observar en las conductas de las personas, en este grupo existe una asistencia regular al
psicologo de algunos sujetos y de las personas de su entorno social. En este punto la asistencia
al psicélogo esta abierta tanto a ir por el hecho de sentirse enfermo o por el deseo de ser
escuchado, posibilitando que la toma de la decisidn de acudir al psicélogo no este tan cargada
de prejuicios sociales ya que la decision se toma en un contexto que, aunque posee muchos

prejuicios, también posibilita la pluralidad sobre las razones para buscar ayuda psicoldgica.

El hecho de que las personas reconozcan abiertamente que ir al psicélogo es totalmente
normal y saludable y que todas las personas deberian ir sin importar si tienen o no dificultades
en su vida, no garantiza una total asistencia de los sujetos entrevistados. En el estrato
socioeconémico alto las personas mencionaron una gran variedad de términos asociados al
psicologo y su profesidn, incluso en algunas ocasiones no mencionan la enfermedad como
razon para acudir al psicélogo. Este panorama en cuanto a las cogniciones es mucho mas
inclusivo que en los dos grupos anteriores. Conceptos como busqueda de equilibrio en la
vida, gestionar las emociones y los sentimientos, busqueda de salud propia o desahogarse
fueron utilizados por los sujetos para hacer referencia las razones para acudir al psicologo.
En este grupo se reconoce que el psicdlogo solo puede brindar ayuda desde su especializacion
y que si no hay una disposicion personal para asistir a las terapias y para cambiar diferentes
situaciones personales, el proceso no tendra resultados. Esto da cuenta no solo de que estos
sujetos no solo manejan conceptos mas plurales, sino que también tienen una percepcién mas
clara de como funciona la terapia y el rol personal que se debe asumir durante las sesiones
terapéuticas. Esto se relaciona con el hecho de que la mitad de los sujetos de estrato
socioeconémico alto no encontraron emociones negativas sobre acudir al psicélogo,

situacion que solo se presentd en este grupo. A nivel social, se perciben pocos prejuicios,
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incluso hay personas que no han escuchado creencias y conceptos negativos sobre acudir al
psicélogo ya que desde el contexto familiar como en el contexto social y universitario es muy
normal que las personas asistan al psicélogo, que manifiesten la necesidad de busca ayuda y
que expresen sus emociones especialmente entre pares como comparieros y amigos. En este
contexto se naturaliza casi que por completo acudir al psicologo, llegando a compararlo con
un medico general al cual se acude siempre que es necesario, incluso en ausencia de

enfermedad solo para corroborar que todo marcha bien.

Algo para tener en cuenta es que algunos de los participantes del este ultimo grupo
reconocieron el papel de la universidad como un espacio donde se posibilita ain mas la
busqueda de ayuda psicologica desprejuiciada. Y un sujeto de estrato socioeconémico medio
también reconocio que el hecho de haber estudiado, leido y tener la oportunidad de aprender
nuevas cosas le permitid abrir la mente y saber en realidad lo importante que es un psicélogo
para la vida. Gracias a estos resultados es posible reconocer el contexto universitario como
un escenario donde es posible el cambio y la transformacién de los prejuicios que se van
construyendo en el seno de las dindmicas sociales desde la nifiez. Y donde se puede fortalecer
la confianza para expresar las emociones y reconocer la necesidad de buscar ayuda

psicolégica en cualquier situacién o etapa de la vida.

Las actitudes a nivel cognitivo y emocional son diferentes segun el estrato
socioecondémico al cual se pertenezca y uno de los factores que se relacionan con este hecho
es el ascenso a la informacion. En casos donde el ascenso a la informacion proviene
principalmente de familiares y amigos del mismo entorno social se limitan tanto los
conceptos como la posibilidad de transférmalos, en este caso los conceptos sobre acudir al
psicologo llegan a ser reduccionistas, esto sumandole el hecho de que se hace uso de un
sistema de salud que en muchos casos es incapaz, por diferentes motivos, de brindar servicios
de salud psicoldgica pertinentes y de facil ascenso. Cuando los sujetos tienen la oportunidad
de tener otras fuentes de acceso a la informacion como en este caso, el contexto universitario
donde convergen diferentes realidades sociales, se posibilita la transformacion en algunos
casos, de las cogniciones y emociones que se tengan, en este caso sobre el tema que compete

que es, acudir al psicélogo.
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Luego de estudiar las actitudes sobre acudir al psicologo segun el estrato socioeconémico
y comprender el papel que el contexto universitario tiene en la transformacion de estas, se
reconoce como un campo de interés para futuras investigaciones en las cuales se pueda

determinar con mayor claridad este hecho y poder potenciarlo desde el conocimiento y la
investigacion.
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Anexo 1
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: “ACTITUDES SOBRE ACUDIR AL PSICOLOGO SEGUN EL ESTRATO
SOCIOECONOMICO DE UN GRUPO DE CIUDADANOS DE MEDELLIN”

Investigador: Hillary Robledo Diaz
Numero de contacto: (57) 3105268385
Correo electrdnico de contacto: hrobledod@eafit.edu.co

Este estudio tiene como objetivo Identificar las actitudes sobre acudir al psicologo segun el
estrato socioecondmico de un grupo de ciudadanos de Medellin

Para | psicologia es importante abordar las actitudes sobre acudir al psicologo segun el estrato
socioecondémico ya que, la psicologia es un campo del saber que se interesa por conocer y
darle explicacién a los fendbmenos que influyen sobre las cogniciones y las conductas de los
sujetos en determinadas situaciones, adicionalmente se observa que este es un tema poco
abordado de forma local en el pais y mas especificamente en la ciudad de Medellin, haciendo
necesario su abordaje para dar cuenta de los tipos de actitudes sobre ir al psicélogo segun los
diferentes estratos socioeconomicos de la ciudad, aportando asi informacion nueva a esta
area para futuras investigaciones.

Finalmente, y segun los resultados de la investigacidn presentada se podran tomar acciones
mas adaptadas segun el estrato socioeconomico al cual pertenezcan las poblaciones y segun
sus actitudes sobre ir al psicélogo, para asi poder realizar intervenciones que favorezcan la
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busqueda de apoyo psicoldgico en sus diferentes modalidades, propiciando su inclusion en
las dindmicas sociales de la poblacion segun el estrato socioeconémico.

Por tal motivo usted decidio participar en esta investigacion, si acepta, por favor firmary
diligenciar el presente consentimiento informado. La informacion que aqui suministre y
durante la duracién de la investigacion sera totalmente confidencial y solamente sera
utilizada para los propositos académicos propios de esta investigacion. Sus datos personales
no seran revelados, ademas, usted podra retirarse en el momento en el que desee.

El riesgo de participar es minimo segun la Resolucion N° 008430 de 1993 por la cual se
establecen las normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud en
Colombia y segun las pautas éticas internacionales para la investigacion biomédica en seres
humanos (CIOMS).

En esta investigacion se le hard una entrevista, en el cual se indagara sobre las actitudes sobre
acudir al psicologo, donde el principal beneficio por participar estara en que los resultados
de este estudio se podran utilizar para que las personas interesadas conozcan los tipos de
actitudes que tienen un grupo de ciudadanos de Medellin segun al estrato socioeconémico al
cual pertenecen

Usted se podra poner en contacto con la investigadora de este estudio, la estudiante Hillary
robledo Diaz en caso de tener inquietudes sobre esta investigacion y su participacion en ella.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

FECHA:
Yo , identificado(a) con cedula de
ciudadania N° de , manifiesto que me han

leido y me han explicado este documento de consentimiento informado, me describieron el
objetivo del estudio y el procedimiento que seré realizados en el transcurso de éste, que podré
retirarme en el momento que quiera, me permitieron realizar preguntas y me las resolvieron
adecuadamente. Es de mi agrado participar voluntariamente y sin ningun tipo de presion en
la investigacion “Actitudes sobre acudir al psicologo segun el estrato socioecondmico de un
grupo de ciudadanos de la ciudad de Medellin” Universidad EAFIT - Campus Medellin, por
la estudiante Hillary Robledo Diaz de la Facultad de Psicologia.

Nombres y apellidos del participante:
Cédula de Ciudadania:
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Teléfono:
Firma:

Anexo 2: instrumento

Pregunta de apertura

Cuénteme usted que sabe sobre los psicologos

Preguntas centrales

¢Qué tipo de personas acuden al psicélogo y para que asisten?

¢Qué piensa la gente de ir al psicélogo?

¢Cuando tengo problemas o situaciones conflictivas, considero la necesidad de ir al
psicélogo?

¢Qué sentiria usted si un amigo o familiar le recomienda que vaya al psic6logo?

¢Que ha sentido o sentiria usted estando al a frente de un psicoélogo contandole sus
problemas?

¢Podria usted decirme 2 cosas positivas y dos negativas de ir al psicélogo?

¢Qué tan asequible seria para usted ir a un psicologo (tiempo, dinero)?

¢Quiénes de las personas cercanas a usted ha ido o va al psicélogo / a quien conoce que
asiste al psicologo?

¢Cuénteme una situacion muy dificil que haya sucedido en su vida y quien le ayudo

supérala?

Cierre

¢Le gustaria conocer los resultados de esta investigacion?



