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Prélogo

La tesis “el lenguaje construye realidad” es sostenida desde diferentes corrientes
de pensamiento y frecuentemente circula por nuestras aulas. Mas, podemos decir
que ella se verifica, en nuestro caso, cuando los y las académicas que —hace algo
mas de cinco anos— integraban la Coordinacion de la Linea de Investigacion,
discutian estrategias que potenciaran la formacion de nuestro estudiantado. En
esas conversaciones suele suceder que nos permitimos imaginar, construir mundos
posibles, que por momentos parecen lejanos. Asi nacié la idea de publicar un libro
con el trabajo de los y las estudiantes que transitan por los cursos de Investigacion
de nuestra Escuela.

{COémo nace una idea que por momentos parece algo dificil, compleja e
inalcanzable? Como todo acto social, una idea surge siempre contextualizada.
Tiene su origen en una Escuela de Psicologia que, por alla por los afios 1980, tan
pronto como nuevas formas de investigar se comenzaban a poner en practica en
contextos diferentes a las universidades, se incorporaron en las tesis, luego en el
curriculum electivo y finalmente en el curriculum obligatorio. Estas nuevas formas
de investigar prontamente fueron también puestas en acciéon por la incipiente
Psicologia Comunitaria de aquellos afos, que se fue consolidando gracias al
trabajo de algunos y algunas destacados/as académicos/as de nuestra Escuela y
otros/as colegas chilenos/as y latinoamericanos/as. Asi se fue haciendo evidente
la necesidad de producir conocimiento sobre nuestras realidades chilenas y
latinoamericanas, lo que en esos aflos no era nada evidente. Pero no solo eso,
también era necesario producir saberes desde epistemologias que la ciencia oficial
aun no reconocia, pero que, en nuestra Escuela, se fueron validando. De este modo,
nuevos y nuevas colegas con su diversidad de saberes, se incorporaron a nuestra
comunidad académica. Asi el valor de la investigaciéon se expandio y se oficializd
en lo que guia la formacion del estudiantado, la malla curricular. Con el paso de
los anos, los cursos fueron cambiando de nombre y sus contenidos se fueron
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incrementando y diversificando. Asi, junto al nuevo siglo, las asignaturas que hoy
se denominan Investigacién comenzaron a tomar forma, y estas se constituyeron
en la actual Linea Formativa de Investigacion. Se trata de un espacio de trabajo
colaborativo de docentes que afo a aio organiza el Congreso de Investigacion de
Estudiantes de Psicologia, la Jornada de Etica en Investigacion y el Libro digital de
la Escuela, al tiempo que se ocupa de potenciar las practicas docentes.

Entonces, el ano 2020 la idea de publicar un libro nacia en un contexto en el
que ya contdbamos con estudiantes que por varios anos estaban ejecutando
investigaciones que yo suelo llamar “reales”, porque no son meros ejercicios
pedagdgicos, sino que se producia conocimiento, como lo hacen hasta ahora,
cumpliendo todas las reglas metodoldgicas y éticas de campo académico. Era
necesario valorizar y visibilizar este nuevo conocimiento y con ello también
reconocer a quienes responden cuestionarios o participan de entrevistas sin mas
interés que colaborar en laformacion de los futuros psicélogos y/o en la produccion
de un nuevo conocimiento que puede aportar a la sociedad.

En este contexto, la idea que parecia dificil, compleja o inalcanzable se convirtié en
realidad. Previa a ello, sin duda, hubo un trabajo tras la escena, que nunca es menor
y que solo es posible cuando el trabajo colaborativo se pone en accién. Asi, los y
las docentes de esos aflos, nos pusimos la tarea de definir normas de publicacion,
solicitar recursos, definir criterios de seleccién y también, y lo mds importante,
involucrar a los estudiantes en esta tarea. También habia que encontrar aliados y
aliadas que nos ayudaran, que nos apoyaran en la correccion de estilo y edicion de
los articulos y en su disefo y publicacidn. Y, por cierto, necesitdbamos editores, de
ahique, a partir de ese momento, cada ano dos colegas que imparten alguno de los
cursos de Investigacion asuman la tarea de editar el libro. Asi nuestro primer libro
digital fue publicado en el afio 2021 y afo tras afio un nuevo libro se ha sumado a
nuestra historia.

Hoy, tras cinco libros publicados, hemos compartido con la comunidad académica
y la ciudadania toda mas de 50 investigaciones. Medio centenar de temas
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estudiados. Todas las investigaciones originales, teéricamente fundadas, que
tienen el propdsito de aportar, de una u otra manera, al mejoramiento de la salud
mental, la calidad de vida y/o el desarrollo humano del pais.

Diversas en sus epistemologias y también en sus metodologias, son el resultado
de un esfuerzo sostenido de estudiantes y académicos por un afo académico.
Tiempo que por momentos se hace largo y la tarea algo tediosa. Mas de alguna
de una noche pasada en vela para cumplir las fechas que deben cumplirse y
algun conflicto entre investigadores y, sin duda, algun enojo con él o la docente
que marca correcciones. Pero al final del proceso, cuando el articulo escrito dia
tras dia se completa y adquiere una existencia propia, la tarea estd cumplida. Los
aprendizajes alcanzados y el aporte a la disciplina y a la sociedad logrado.

Cinco libros no son para nada una meta. Son solo una celebracién que anuncia un
segundo quinquenio, que ya esta en marcha. Los y las estudiantes de las nuevas
generaciones ya se encuentran recolectando la informacién que dard origen a los
préximos casi 100 nuevos articulos producidos cada afo en nuestra Escuela. Otros
y otras colegas pronto asumiran la tarea de editores y editoras del sexto libro y asi
continuaremos construyendo nuestra historia como una comunidad que cultiva el
pensamiento critico, reconoce y valora el pluralismo y la diversidad con una clara
orientacion publica.

Maria Isabel Toledo

Coordinadora

Linea Formativa de Investigacion

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

05



06

Introduccion

La investigacion en ciencias sociales y en psicologia constituye un esfuerzo
intelectual creativo y riguroso en la construccién de problemas relevantes a ser
indagados, asi como la participacion de seres humanos en la elaboraciéon del
saber cientifico. La produccion de investigaciones empiricas desde el pregrado es
fundamental para el fortalecimiento de la disciplina psicolégica en cuanto a sus
reflexiones conceptuales e intervenciones profesionales. Este libro representa
la quinta versién de la publicacidon que reune las investigaciones de estudiantes
de la Escuela de Psicologia de la Universidad Diego Portales y constituye una
consolidacion de la linea formativa referida a generar conocimiento situado y
reflexivo que contribuya al mejoramiento del bienestar psicosocial, la salud mental
y el desarrollo humano en nuestro pais.

Enlaprimeraseccién se presentantres estudios que abordan desde perspectivas
cualitativas y cuantitativas la “Salud reproductiva”. Estas investigaciones comparten
una mirada critica y desde una perspectiva de derechos la preocupacién por las
experiencias de mujeres adultas en torno a la maternidad, asi como la violencia
asociada al parto. Por un lado, el trabajo “La Vida en Pausa: Estudio Cualitativo
sobre el Duelo Perinatal en Mujeres tras un Tratamiento de Reproduccion Asistida”
Romina Camus Sénchez, Lorena Cancino Espinoza, Paulina Cerda Woldarsky,
Baltazar Chuaqui Fadel, Carla Guzman Vegay Francisca Leiva Bruce, con la direccién
de la Profesora Alemka Tomicic, caracterizo las experiencias de duelo perinatal
en mujeres que han recurrido a tratamientos de reproduccién asistida (TRA). Por
medio de entrevistas a seis mujeres mayores de 18 afos que experimentaron
una pérdida perinatal tras haber acudido a TRA identificaron fenémenos como
el duelo multiple y la reconfiguracién de la maternidad. Las autoras concluyeron
que el duelo perinatal tras este tratamiento es un proceso ligado a la identidad
y marcado por emociones de estigmatizacién y desautorizacién social, relevando
la importancia de la comunidad para ofrecer un apoyo psicolégico adecuado,
promoviendo una validacién social que alivie el sufrimiento de las mujeres.
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Por su parte, el articulo “Sentidos de la violencia obstétrica en el parto segun
personas que colaboran en organizaciones de apoyo a victimas” de las estudiantes
Matilda Carvajal Gallegos, Esperanza Ibaceta Riquelme, Macarena Jara Hermosilla,
Gabriela Quintero Molina y Martina Vendrell Romero, con la guia de la Profesora
Evelyn Palmaaborddé el fendmeno de la violencia obstétrica a través de entrevistas a
cincomujeres pertenecientes a organizacionesyacompafantes de victimas sobrela
violencia obstétrica en el parto en Chile. En la investigacion se apreciaron diferentes
percepciones de las participantes sobre la violencia obstétrica, la presencia de
una marcada cadena de intervenciones, la jerarquizacion entre profesionales y
propuestas de prevencion de la violencia obstétrica de las entrevistadas para un
parto humanizado. La investigacion destaca la importancia de crear legislaciones
preventivas, punitivas y formacion humanizada de los profesionales de salud para
poder romper el ciclo de la violencia obstétrica en el parto.

El dltimo trabajo de esta seccion “Motivaciones para la Postergacién de la
Maternidad en Mujeres Santiaguinas: una Aproximacion Inicial” de Fernanda Morales
Méndez, Darleth Puelles Carrasco, Valentina Schaad Carvajal, Javiera Vergara
Guerrero y Leonor Videla Solar, con la tutoria del Profesor José Conejeros, indago
en los motivos por los cuales mujeres santiaguinas deciden o decidiran postergar
su maternidad. Desde una metodologia cuantitativa, de tipo no experimental
y transversal, con un cuestionario web autoaplicado analizaron las respuestas
de 100 mujeres mayores de 18 afios, residentes de la ciudad de Santiago. Los
hallazgos evidenciaron una motivacién predominante entre las encuestadas, y
una concordancia entre las creencias sobre la edad en que una mujer deberia ser
madre versus la edad que las mujeres prefieren ser madres por primera vez, por
lo que las autoras concluyen que la postergacion de la maternidad no puede ser
atribuida a una Unica motivacion predominante, aun cuando sugieren una relacion
entre factores sociales y personales que influyen en esta decision.

En la seccion “Vinculos Afectivos y Creencias” se presentan cuatro articulos
desarrollados con un enfoque cuantitativo, los cuales exploran cémo las
experiencias tempranas, las creencias y las relaciones interpersonales se asocian
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con la forma en que las personas se vinculan con otro/as. Todos comparten el
interés comun de contribuir a la comprension de estos factores y su efecto en las
conductas y decisiones en distintos ambitos, incluyendo el entorno digital.

El primero de ellos, “Estilos de Apego y Actitudes ante la Muerte de los Profesionales
de la Salud”, fue elaborado por Martin Arias Alfaro, Francisca Benavides Berna,
Amanda Fuentes Manriquez, Marla Kurte Canales y Andy Toro Bermudez, con
la guia de la Profesora Stefanella Costa. El principal objetivo de este trabajo fue
explorar la relacién entre los estilos de apego y las actitudes ante la muerte de las/
los profesionales de la salud. Los principales resultados indicaron que el personal de
salud con altos niveles de preocupacién familiar, menor percepcién de seguridad
y apoyo familiar, asi como un mayor grado de rechazo e indisponibilidad parental,
tiende a ser mas vulnerables emocionalmente ante el fallecimiento de un paciente.

La siguiente investigacion “El Impacto del Maltrato Infantil en la Confianza
Interpersonal: un Enfoque Experimental a través del “Trust Game” en la Adultez Joven”
fue desarrollada por Laura Solar Romero, Maria de los Angeles Sotta Cifuentes,
Camila Medel Van Der Meer, Tania Basualto Zuiiga y Boris Espinoza Pino, con la
tutoria de la Profesora Pilar Veas. El principal interés de este trabajo fue determinar
cdmo la experiencia de maltrato en la infancia afectaba la confianza interpersonal
en adultos y adultas jovenes en Chile. Se evidencié que los niveles de maltrato
infantil influyen en dicha confianza. Estos resultados refuerzan la importancia de
considerar el impacto de las experiencias tempranas en la construccion de vinculos
interpersonales, incluso en la adultez joven.

Asimismo, el articulo “Desvelando el Impacto de la Religiosidad Familiar: ;Cémo se
Relaciona con los Niveles de Sexismo entre Estudiantes de Ciencias Sociales y Carreras
STEM (Ciencias, Tecnologia, Ingenieria y Matemadticas)?” fue realizado por Valentina
Vicencio Aguilar, Francisca Morales Gaete, Sofia Rodriguez Ortiz y Antonio Arenas
Quintana, con la orientacion docente del profesor Jesus Guzman. El principal
propésito fue identificar si las ensefanzas religiosas transmitidas en el entorno
familiar se relacionaban con los niveles de sexismo desarrollados por sus integrantes.
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Los hallazgos obtenidos mostraron que la influencia familiar y religiosidad no
se asociaron directamente con el sexismo. Sin embargo, se encontraron niveles
ligeramente mas altos de sexismo en estudiantes de carreras STEM.

Cerrando esta seccion, el estudio “Swipe? Motivacién y uso de Tinder en Jévenes
Universitarios de la Regiéon Metropolitana” fue desarrollado por Francisca Aguirre
Poirot, Dominga Castro Sola, Carlos Diaz Morales y Francisco Gonzélez Villaseca,
bajo la supervision de la profesora Camila Jara. El principal interés de este trabajo
fue analizar como los factores individuales y psicoldgicos, basados en el modelo
de los «Cinco Grandes” (Big Five), influyen en la motivacion para el uso de Tinder
entre jovenes universitarios de la Regidon Metropolitana. Entre los hallazgos mas
relevantes se destacan que el entretenimiento fue la motivacién mas reportada
para el uso de esta aplicacion. Ademas, factores como la extroversién y la apertura
a nuevas experiencias fueron caracteristicas recurrentes entre sus usuarios.

El siguiente eje, “Salud y Neurodivergencias”, redne dos investigaciones: una con
enfoque cualitativo y la otra cuantitativo. Sin embargo, ambos trabajos abordan
experiencias relacionadas con el trastorno del espectro autista (TEA) y comparten
el interés por comprender cémo la neurodivergencia impacta el bienestar y la
salud, tanto de ellos mismos como de sus cuidadores.

Por un lado, la investigacién “La Relacién de Cuidado entre Cuidadora Informal
Familiar y Persona Adulta con TEA” fue elaborada por Clara Vega Vidal, Javiera Galaz
Otérola, Javiera Contreras Bahamondes, Nicole Leal Beltran, Joaquin Melero Pinto
y Danae Rojahelis Budnevich, con la guia del profesor Ernesto Bouey. El objetivo de
estainvestigacion fue explorarlarelacion de cuidado entre las cuidadoras familiares
y los adultos con TEA en la Regién Metropolitana de Chile. Los resultados revelaron
la complejidad de cumplir el rol de cuidadora, identificando sentimientos de
responsabilidad, crecimiento personal, miedo e incertidumbre respecto al futuro
de su hijo/a, y destacaron la relevancia del apoyo social y econdmico en el ejercicio
de ese rol. Este trabajo contribuye a visibilizar la labor de las personas cuidadoras
informales y a fomentar un cambio en la percepcién social.
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El trabajo de investigacion con un enfoque cuantitativo “Comparacion de la
Calidad de Sueno entre Personas dentro del Espectro Autista y Personas Neurotipicas”,
fue desarrollado por Yaret Montenegro Lagos, Pedro Ahumada Rioseco, Constanza
Mella Cofré y Javiera Rojas Fuentes, con la direccién de la profesora Sussanne Reyes.
El proposito de esta investigacion fue comparar la calidad de suefo entre personas
dentro del espectro autista y personas neurotipicas, entre 18 a 25 afos, residentes
en el territorio chileno. Se encontré que quienes tienen un diagnéstico dentro del
espectro autista tienen una calidad de suefo significativamente mas deficiente en
comparacién con sus pares neurotipicos, destacando la importancia de considerar
e incorporar la dimensién del suefio en investigaciones o intervenciones dirigidas
a mejorar el bienestar de este grupo.

Por ultimo, dosinvestigaciones desde metodologias cualitativasdeinvestigacion
abordan los desafios de la “Inclusién y la Identidad en Espacios Laborales” con
trabajadores/as pocas veces abordados en la investigacién psicosocial. Por una
parte, el trabajo “Inclusion Laboral: un Andlisis de la Calidad de Vida Laboral de
Trabajadores en Situacién de Discapacidad Fisica en Chile” elaborado por Sofia
Gutiérrez Fuentealba, Felipe Calderén Alvarez, Nicolas Carrasco Anabalén, Martina
Gutiérrez Rodriguez y Denise Herndndez Franco, con la direccion de la Profesora
Lorena Godoy, describi6 y analizd la percepcién de calidad de vida laboral de
las personas en situacion de discapacidad desde una perspectiva biopsicosocial
a través de entrevistas individuales en profundidad a cinco personas, las que
fueron analizadas desde la teoria fundamentada. Los hallazgos de la investigacion
permiten senalar que la percepcion de la calidad de vida laboral esta relacionada
positivamente con la percepcién de apoyo social dentro del espacio laboral, el que
combina aspectos positivos, relacionados a la dimension subjetiva, con elementos
negativos relacionados al drea objetiva.

Finalmente, el trabajo “La Identidad de Vendedores Ambulantes en el Espacio
Urbano: un Estudio Etnogrdfico en Santiago, Chile” elaborado por Oscar Albornoz
Acevedo, Maria Paz Cangas Gonzdlez, Ignacio Manquehual Vera, Bastian Nilo
Quezada y Catalina Oyarzo Pedreros, con la direccién de la Profesora Maria Isabel
Toledo, aborda desde una perspectiva etnografica la descripcion de la identidad
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de cinco vendedores/as ambulantes. Los resultados de la indagacién exponen los
prejuicios sobre vendedores ambulantes, como la informalidad, la delincuencia o
la falta de higiene, que contrastan con la autoimagen de los vendedores, que se
perciben como trabajadores autbnomos, organizados, y preocupados por asegurar
una atencion de buena calidad a transeuntes.

En sintesis, este libro reine una seleccion de investigaciones desarrolladas
por estudiantes de pregrado de Psicologia de la Universidad Diego Portales,
organizadas en torno a cuatro ejes tematicos. Cada uno de ellos integra y aborda
problematicas contemporineas desde enfoques cuantitativos y cualitativos,
con un interés comun por comprender fenomenos complejos relacionados
con el bienestar, las relaciones interpersonales y la diversidad. Si bien este
ejercicio investigativo genera evidencia acotada, contribuye a aportar elementos
novedosos para el andlisis, la comprension y el abordaje de estos temas desde
otras perspectivas. Ademads, con este tipo de experiencias académicas se fortalece
en los y las estudiantes competencias clave para su formacién profesional, como
el pensamiento critico, el rigor metodoldgico, el compromiso ético y la capacidad
para producir conocimiento.

A modo de cierre, agradecemos a las y los estudiantes que aceptaron el desafio
de participar con sus investigaciones en esta publicacion, demostrando
responsabilidad y compromiso por contribuir al desarrollo y difusion del
conocimiento cientifico. Extendemos también nuestro reconocimiento a los
profesores y profesoras guia, quienes acompanaron con dedicacion y rigurosidad
académica a las y los estudiantes en cada etapa del proceso, asi como al cuerpo
docente de la linea de investigacién de la Facultad de Psicologia por su constante
apoyo. Ademds, valoramos la colaboraciéon de quienes, de una u otra forma,
hicieron posible concretar este trabajo colectivo.

Editoras

Evelyn Palma Flores
Sussanne Reyes Garcia
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La Vida en Pausa: Estudio Cualitativo sobre el
Duelo Perinatal en Mujeres tras un Tratamiento
de Reproduccion Asistida’

Romina Camus Sanchez, Lorena Cancino Espinoza, Paulina Cerda
Woldarsky, Baltazar Chuaqui Fadel, Carla Guzman Vega,
Francisca Leiva Bruce

Resumen

El duelo perinatal tras tratamientos de reproduccién asistida (TRA) representa
una de las experiencias mas dolorosas para las mujeres, ya que no solo implica
el dolor por la muerte de el/la no nacido/a, sino también una crisis de identidad
femeninavinculadaalainfertilidad y alas expectativas sociales sobre la maternidad.
En este contexto, el acceso limitado y costoso a TRA agrava el estrés emocional,
aumentando el sentimiento de injusticia por el esfuerzo fisico y econédmico
invertido. El estudio tuvo como objetivo caracterizar las experiencias de duelo
perinatal en mujeres que han recurrido a TRA. Los principales conceptos teéricos
incluyeron el duelo perinatal y desautorizado, la infertilidad como una crisis
vital, y la identidad femenina y materna influenciada por expectativas sociales/
patriarcales. Se empleé una metodologia cualitativa de alcance exploratorio-
descriptivo y con una temporalidad longitudinal retrospectiva. Se entrevisté a
seis mujeres mayores de 18 afos que experimentaron una pérdida perinatal tras
haber acudido a TRA. Las entrevistas semiestructuradas se analizaron bajo el
modelo de la Teoria Fundada, aplicando codificacién abierta y axial. Los resultados
identificaron cuatro categorias principales: infertilidad, reproduccion asistida,
duelo, y maternidad, donde destacaron fendémenos como el duelo multiple y la
reconfiguracion de la maternidad. Se concluye que el duelo perinatal post TRA

"Este articulo fue escrito durante la realizacion del Curso Investigacion IV, impartido por la profesora Alemka Tomicic
y la ayudantia de Maité Aedo, Paula Valdés y Laura Villar. Cabe destacar el apoyo de la profesora Katherine Guerrero
en el Curso de Investigacion lll.
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es un proceso profundamente ligado a la identidad y marcado por emociones de
estigmatizacion y desautorizacion social. Es crucial que la comunidad reconozca
estas dinamicas para ofrecer un apoyo psicolégico adecuado, promoviendo una
validacién social que alivie el sufrimiento de las mujeres.

Palabras clave: duelo desautorizado, duelo perinatal, infertilidad, maternidad, TRA.

Introduccion

El duelo perinatal representa una experiencia Unica y dolorosa que se distingue
deotrostiposdeduelo porlaproximidad temporalentreelnacimientoylamuertede
el/labebé; lafalta de alguien fisico para llorar, asi como por la pérdida simbdlica que
implica para los padres (Martos-Lépez et al., 2016). Debido a dichas caracteristicas,
esta vivencia a menudo es desautorizada por la sociedad, provocando que quienes
la experimentan se sientan incomprendidos y no reconocidos en su proceso
(Fernandez-Sola et al., 2020). Y, como plantea la Organizacion Mundial de la Salud
[OMS] (s.f.), tales escollos pueden generar graves consecuencias psicolégicas. En
este contexto, en Chile la tasa de mortalidad perinatal es de aproximadamente
8,8 por cada 1.000 nacidos vivos (Departamento de Estadisticas e Informacion de
Salud [DEIS], 2016), subrayando la relevancia de abordar este fenémeno desde una
perspectiva integral.

Para las mujeres, el duelo perinatal se agrava al tener que lidiar con la ruptura
de expectativas asociadas al rol maternal, ademas de enfrentar la muerte de su
hijo/a, impactando su identidad femenina (Mota et al.,, 2021). También ocurre
cuando las mujeres enfrentan la infertilidad, debido a que esta condicion es
tomada como una crisis vital e identitaria por no poder cumplir con los mandatos
sociales arquetipicos, lo que a menudo las lleva, entre otras razones, a acudir a TRA
(Oliva y Batista, 2019; OMS, 2023).

En esta linea, actualmente existen estudios que han ampliado el concepto de
duelo perinatal para incluir diversas formas de pérdida vinculadas a la paternidad
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y maternidad; no limitdndose a la muerte perinatal, sino que incluyendo la
infertilidad y las pérdidas o intentos fallidos tras TRA (Martinez y Martinez, 2024).

En el afo 2016, en Chile se realizaron 246 ciclos de TRA por millén de habitantes,
cifra que representa solo el 16,4% de la disponibilidad ideal, limitando el acceso a este
tipo de tratamientos y teniendo en cuenta que menos del 15% de los procedimientos
son cubiertos por el sistema de salud publica (Céspedes y Correa, 2021).

A pesar de los avances tecnolégicos en reproduccion asistida, los TRA no siempre
resultan en un embarazo a término. Las tasas de éxito varian considerablemente:
en mujeres menores de 31 anos, la probabilidad de parto tras una transferencia
embrionaria es de un 40%, mientras que en mujeres mayores de 42 afnos se reduce
a solo un 9% (Clinica Las Condes, s.f.). Esta realidad subraya que el duelo perinatal
ocasionado por fallos en los TRA es un fendmeno comun y no aislado.

Estudios internacionales sugieren, ademads, que las mujeres que experimentan
una pérdida perinatal tras un TRA suelen percibir esta experiencia con sentimientos
de injusticia, que se suman al duelo en si y al esfuerzo emocional y econémico
invertido en el proceso (Enzminger, 2014; Harris y Daniluk, 2010; Mesquita et al.,
2021). En el caso de Chile, no se encontraron estudios que aborden la experiencia
de duelo perinatal post TRA.

Duelo e Identidad: Pérdida de la Identidad Femenina y Materna

El duelo es la reaccion natural y subjetiva ante la pérdida de algo valioso, y
su manifestacion depende de diversos aspectos: el vinculo anterior a la pérdida,
apoyo social, personalidad, etc. (Garcia, 2010; Reales, 2023). Ademas, la experiencia
de duelo genera un quiebre en la identidad, ya que implica la pérdida de un
aspecto personal tras la disolucion del vinculo, ya sea simbélico o real, construido
con el/la otro/a (Varela, 2023).

Aunque enfoques contemporaneos ofrecen definiciones diversas de la
identidad femenina, esta sigue influenciada por el patriarcado, que impone la
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maternidad como ideal de realizacién para las mujeres (Kukla, 2020). En este marco,
el “ser mujer” se construye en torno a la expectativa de ser madre, provocando que
la identidad femenina y la identidad materna tiendan a entrelazarse. Asi, muchas
mujeres desarrollan su identidad femenina a partir de su rol como madres, que se
transforma a lo largo del ciclo vital del hijo/a (Rossen et al., 2023). Para quienes han
vivido una pérdida perinatal, este proceso se vuelve especialmente complejo, ya
que deben resignificar una identidad que permanece fragmentada por la falta de
reconocimiento social (Rubin, 1984).

Duelo Perinatal, un Duelo Desautorizado

El duelo perinatal, aunque es tradicionalmente limitado a la muerte gestacional,
nuevas concepciones proponen abarcar el duelo por infertilidad, la pérdida de
embriones en TRA, y la renuncia a los proyectos de vida familiares, puesto que
todos estos incluyen la pérdida de el/la hijo/a proyectado/a, la plenitud de la
pareja, la imaginada composicion familiar, de un suefo y de la posibilidad de
trascendencia, produciendo sentimientos de ansiedad, frustracion, culpa, tristeza,
miedo y ambivalencia emocional (Martinez y Martinez, 2024).

Este duelo presenta caracteristicas particulares, tales como la ausencia de una
persona visible por la que llorar; sentimientos de culpa, injusticia y preocupacion
por el/la hijo/a muerto/a, y la frustracién de no poder encontrar alivio compartiendo
recuerdos. (Mota et al.,, 2021; Pinilla y Hermosillo, 2021). Implica, ademas, multiples
pérdidas para las madres y padres, como las expectativas hacia el/la no nacido/a, la
confianza en la seguridad de futuros/as hijos/as, entre otras. (Rodriguez et al., 2019).

En el caso de la mujer, se anaden pérdidas identitarias especificas: Se
experimenta una fusién biolégica-emocional con el feto durante el embarazo,
proceso donde la madre deposita parte de su satisfaccién personal, por lo tanto, la
muerte de el/la bebé implica perder gran parte de la identidad materna, llegando
a experimentar sensaciones de inadecuacion, desamparo y una marcada baja de
autoestima (Mota et al., 2021).
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El duelo perinatal es también un duelo desautorizado (Martos-Lopez et al.,
2016) debido a la falta de comprensién y reconocimiento social sobre la pérdida de
el/la hijo/a, por lo que el sentir de el/la doliente es desvalorizado y deslegitimado
(Sanchez, 2022), generando sentimientos de culpa y verglienza frente al proceso
(Martinez et al., 2012). Esta falta de validacién social puede expresarse a través
de indiferencia o comentarios que banalizan la situacién, lo que puede llevar al
aislamiento social y desercién laboral (Ferndndez-Sola et al., 2020).

Infertilidad y TRA

La infertilidad es la incapacidad de concebir tras un afio de relaciones sexuales
sin anticonceptivos, afectando significativamente a hombres y mujeres que desean
tener hijos/as (OMS, 2023). Es una condicién que genera dilemas identitarios y crisis
vitales, especialmente en las mujeres, afectando su autoestima por no cumplir
con las expectativas sociales de maternidad (Oliva y Batista, 2019). Los TRA son
una alternativa para personas con esta dificultad, pero su alta exigencia fisica,
emocional y econémica genera un impacto psicoldgico significativo, marcado por
el estrés, baja autoestima, ansiedad y depresién, especialmente frente a fracasos
del tratamiento (Alesi, 2005; Bryson et al., 2000; Lee et al., 2010; Merari et al., 1992).

En este contexto, el duelo perinatal en mujeres que han pasado por TRA se
exacerba debido a la inversién emocional, financiera y la presién social para tener
éxito (Harris y Daniluk, 2010). El duelo desautorizado puede agravarse por la falta
de comprensidn social sobre la infertilidad, incrementando la percepciéon de
aislamiento (McBain y Reeves, 2019).

Por ello, lo expuesto resalta la importancia de reconocer la vivencia de las
mujeres que han atravesado un TRA como una interseccién de duelos que
impactan su experiencia vital (Oliva y Batista, 2019). Por lo tanto, se planteé como
objetivo caracterizar la experiencia de duelo perinatal en mujeres luego de un TRA.
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Marco Metodologico

Diseno

Se realizé una investigacién cualitativa, de alcance exploratorio-descriptivo,
temporalidad longitudinal retrospectiva y con la Teoria Fundada como modelo
de analisis (Charmaz, 2014). Dicha aproximacion resulté pertinente para el objeto
y objetivo del estudio, puesto que permitido explorar fendmenos psicosociales
complejos y subjetivos (Perera et al., 2023), como lo es la manera en que las mujeres
que han acudido a TRA experimentaron la pérdida perinatal. Ademas, el estudio
fue de un alcance exploratorio-descriptivo: exploratorio porque el tema no ha
sido previamente investigado en Chile, segun la revisidon bibliografica realizada, y
descriptivo porque se buscé detallar las experiencias y representaciones subjetivas
de estas mujeres a partir de la informacion disponible sobre experiencias similares
en otros paises (Ayton, 2023; George, 2021). Finalmente, se utilizé un disefio
longitudinal retrospectivo, lo que implicé recoger la narracién de eventos pasados
para entender cdmo han influido en la situacion actual de las mujeres (Argimon y
Jiménez, 2013). Este enfoque permitié obtener una comprension profunda de los
cambios y desarrollos a lo largo del tiempo, proporcionando una vision detallada
de la evolucién de sus experiencias y perspectivas.

Participantes

Lamuestra se conformé por seis mujeres mayores de 18 anos que experimentaron
una pérdida perinatal tras haber acudido a TRA (Ver Tabla 1). Los criterios de
inclusion fueron los siguientes: identificarse como mujer, ser mayor de 18 afos y
haber sufrido una pérdida en el embarazo que haya sido producto de un TRA.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



Tabla 1

Caracterizacién de Participantes

Titulo V|ve Tipo Tipo de Motivo de
entrevista de TRA financiacion | acudira TRA

“Duelo en Pareja Seguimiento Publicay Sindrome
todas e hijo de privada de ovarios
partes, ovulacion poliquisticos

al mismo y
tiempo” fecundacion
in vitro
“Ala MT 56 2 Esposo Fecundacién Privada Infertilidad
primera” y in vitro e por causas
segundo  inseminacién desconocidas
hijo artificial
“Vida F.S 37 2 Esposo Fecundacién Publica Endometriosis
en pausa” y dos in vitro, coito (en otro
hijos programado e pais)
inseminacion
artificial
“Laisla” S.H 53 3 Esposo Fecundacién Privada Endometriosis
y tres invitroy severay
hijos transferencias polipos
embrionarias uterinos

“Porotito” D.M 35 1 Esposo Fecundacion Privada Infertilidad de

e hija In vitro Su esposo por
cancer

“Paren la M.L 40 3 Tres Inseminacion Privada Infertilidad de
poesia” hijos intrauterina e SU eXesposo

Inyeccion y ovarios
Intracitoplasmética poliquisticos
de
Espermatozoides
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Para la eleccién de las participantes se utilizé una estrategia de muestreo
homogénea (Ulin et al., 2006), puesto que se las seleccioné en funcién de una
caracteristica o experiencia especifica comun, considerada relevante para el
estudio, para garantizar una comprension mas profunda y especifica sobre el
duelo perinatal tras haber recurrido a un TRA.

”

Como estrategia de reclutamiento se empled la denominada “en bola de nieve
(Martin-Crespo y Salamanca, 2007). Inicialmente, se seleccion6 a una informante
clave por medio de un contacto de los/as investigadores/as, a quien se le solicité
que recomendara a otras posibles participantes que cumplieran con los criterios de
inclusién establecidos, quienes posteriormente fueron contactadas via WhatsApp
y/o teléfono y reclutadas via correo electronico.

Para garantizar la participacion informada de las participantes, se les remitid, a
través de correo electrénico, una carta de consentimiento informado que debieron
firmar digitalmente en caso de estar de acuerdo. En el documento se detalla el
caracter andnimo, confidencial y voluntario del estudio.

Con el propésito de mantener la confidencialidad de las participantes, el
consentimiento y el material de campo fue almacenado en una carpeta Drive de
acceso restringido a las/os investigadoras/es.

La presente investigacion fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacion
de la Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales para asegurar el
cumplimiento de las normas correspondientes.

Produccion de Datos

Para la recoleccién de informacién sobre las experiencias de duelo perinatal
en mujeres que recurrieron a TRA, se realizaron entrevistas semiestructuradas
de cardcter cualitativo, lo que permitié obtener una mayor comprensién de sus
vivencias y cdmo se vieron afectadas diversas areas de sus vidas. Estas entrevistas
contemplaron un guion tematico como guia para estructurar la conversacion sin
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comprometer su flexibilidad, lo que permitié profundizar en temas emergentes
segun la subjetividad de cada participante (Salomao, 2023). Los ejes principales del
guion fueron: (1) Duelo perinatal, (2) Duelo desautorizado, (3) Infertilidad (4) Acceso
aTRA, e (5) Identidad Femeninay su relacion con la maternidad y los ejes anteriores.

Las entrevistas tuvieron una duracion aproximada de 60 minutos y fueron
realizadas a través de la plataforma Google Meet. Tras otorgar su consentimiento, la
llamada fue grabada, para luego realizar una transcripcién y andlisis de la entrevista.

Analisis de Datos

Se empleé la Teoria Fundada como modelo de analisis, debido a su utilidad
para generar modelos comprensivos mediante recoleccién y andlisis de los datos a
través de una amplia consideracién del contexto sociocultural de las entrevistadas,
enfocada en procesos y acciones por sobre asuntos estructurales (Charmaz, 2014).
El empleo de este modelo permitié estudiar en profundidad la vivencia de duelo
perinatal en mujeres que han acudido a TRA. Se realizé un proceso de induccién
a partir de la recoleccién, codificacién y analisis de datos, con el fin de construir
una teoria acorde y pertinente para comprender las diversas experiencias del duelo
perinatal en el contexto de la reproduccion asistida (Charmaz, 2014).

Durante la codificacién de datos se implementaron las fases de codificacion
abierta y axial propuestas en la Teoria Fundada (Charmaz, 2014). La codificacion
abierta permitié fragmentar los datos en unidades significativas y asignar etiquetas
descriptivas que capturaron los conceptos emergentes, mientras que la codificacion
axial ayudé a relacionar las categorias identificadas durante la codificacidn abierta
para construir una estructura mas comprensiva de la experiencia de duelo perinatal
de las participantes (Charmaz, 2014).
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Resultados

A continuacion, se exponen los resultados del analisis descriptivo y relacional
de las entrevistas (codificacién abierta y axial, respectivamente). Para ello, se
construyd un paradigma de codificacion que ilustré las relaciones entre las
categorias desarrolladas en torno a la experiencia de duelo perinatal en mujeres
que han acudido a TRA.

Analisis Descriptivo

A partir de la codificacion abierta emergieron cuatro categorias en torno a
la experiencia de duelo perinatal en mujeres luego de un TRA: Experiencia de
Infertilidad (1), Reproduccién Asistida (2), Duelo (3) y Maternidad (4). Cada una de
estas categorias cuenta con propiedades identificadas durante las entrevistas,
correspondientes a subcategorias (Ver Tabla 2).
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Tabla 2

Principales Categorias Emergentes de la Codificacién Abierta

Experiencia Recepcion del Diagnéstico Explora cémo las participantes viven
de Infertilidad Impacto Emocional la infertilidad en un contexto donde
Impacto Cognitivo la maternidad es altamente valorada.
Autopercepcion Contempla el impacto del diagnéstico

a nivel emocional, auto perceptivo,
cognitivo y social, ademas de las
dificultades que enfrentaron para aceptar
el diagnéstico.

Reproduccién Busqueda del Embarazo Analiza las vivencias asociadas a los
Asistida Trato Médico y Emocional TRA, desde la busqueda del embarazo
Impacto en la vida cotidiana hasta el trato médico, considerando el
y las relaciones impacto que los tratamientos tienen en
Ciclode Viday la vida cotidiana, afectando las dinamicas
Estancamiento interpersonales y el ciclo vital.
Acceso y Barreras
Econémicas

Alternativas a los
Tratamientos Médicos
Expectativas y Desgaste

Emocional
Duelo Duelo Mdiltiple Explora el duelo perinatal como una
Incomprensiéon y Estigma experiencia emocional compleja
Social y multiple, que incluye pérdidas
Manejo del Duelo gestacionales, expectativas incumplidas y
Reconocimiento Social un sentimiento de incomprension social.
Maternidad Logro del Embarazo Caracteriza la percepcion de la
Expectativas vs. Realidad maternidad antes y después de los TRA,
Reconfiguracion de la destacando su importancia como parte
|dentidad central de la identidad, junto con las

emociones complejas y reconfiguraciones
que trae el logro del embarazo.
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Experiencia de Infertilidad

Contempla las vivencias emocionales y cognitivas al enfrentarse a la infertilidad.
Esta afecta profundamente la identidad y el bienestar, provocando una serie de
emociones y reacciones dificiles de afrontar; no solo desafia el anhelo de ser madre
sino que también influye en el modo en que las mujeres perciben su autoestima
y su sentido de pertenencia en contextos donde la maternidad tiene un alto valor
social. A continuacién, se describen cuatro subcategorias emergentes: recepcion
del diagnéstico, impacto emocional, impacto cognitivo, y autopercepcién.

La recepcién del diagnéstico de infertilidad fue descrita por las participantes
como un momento abrumador que generd tristeza, incredulidad e incluso
desesperanza. Esto se relaciona con la pérdida de la expectativa de cumplir un rol
maternal, afectando profundamente sus vidas e identidad: “[...] el diagnéstico fue
como el balde de agua fria en el que nos dimos cuenta de que realmente era dificil”
(Parrafo 48, S.H).

La experiencia del diagnoéstico de infertilidad representa un punto de
inflexion en las expectativas sobre la maternidad, generando un choque entre las
aspiraciones de lograr un embarazo y la realidad de la infertilidad, lo que conduce a
un proceso de elaboracién diverso. En este proceso, la aceptacion del diagnostico
emerge como un factor crucial, ya que algunas participantes destacaron que
el asumir la infertilidad es un primer paso hacia la busqueda de soluciones: “Y
después ya fue como asumiendo, ya, soy infértil, ;qué puedo hacer? Voy a buscar la
solucién. Asi fue” (Parrafo 75, S.H).

Por el contrario, otras participantes enfrentaron dificultades significativas en
aceptar esta realidad: “Cuando no te dan un diagndstico claro y te dicen, mire, usted
es asi, te quedas con esa incertidumbre diciendo, pucha si es causa desconocida en
algin momento puede resultar y uno sigue pensando y teniendo expectativas”
(Parrafo 57, M.T).

El impacto de la infertilidad puede manifestarse en sentimientos recurrentes
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de frustracién y tristeza, y en un proceso de reorganizacion que puede incluir
incredulidad, rabia y sensacién de injusticia: “Hay gente que no quiere quedar
embarazada y queda... Yo si quiero, jpor qué esto me pasa? Primero fue como un
cuestionamiento y después como una rabia” (Parrafo 75, S.H).

Tras recibir el diagnéstico, las participantes experimentan un cambio profundo
en su autopercepcion, tanto de manera individual como en relacién con otros/
as. Este proceso suele estar marcado por una disminucién de la autoestima y
por comparaciones sociales. Dichas percepciones suelen estar influenciadas
por expectativas sociales sobre la maternidad como una funcién esencial de las
mujeres: “La autoestima se afecta porque en el fondo es triste, porque yo sé que no
deberia ser asi, pero uno siente que esta fallando como mujer porque basicamente
estamos hechas para concebir y yo no soy capaz de hacerlo” (Parrafo 83, D.E).

Ademads, el compararse con otras mujeres que son madres, exacerba el dolor
emocional y refuerza la sensacion de no ser capaz de cumplir con el rol socialmente
esperado: “...porque... a estas alturas todas son mamas, tu no eri’'h mama, ;qué
eri'h?” (Parrafo 76, F.S).

Reproduccion Asistida

Las mujeres enfrentan multiples experiencias y desafios al sometersea TRAen la
busqueda de la maternidad. Para mayor comprensién al respecto, se desarrollaron
siete subcategorias principales: busqueda del embarazo, trato médico y emocional,
impacto en la vida cotidiana y las relaciones, ciclo de vida y estancamiento, acceso
y barreras econémicas, alternativas a los tratamientos médicos, y expectativas y
desgaste emocional.

Frente a la aceptacién mdas o menos lograda del diagnéstico de infertilidad, es
que las participantes deciden comenzar la busqueda de la maternidad por medio
de los TRA: “Nos hicieron muchos examenes [..] Ahi hubo un replanteamiento
de todo, porque efectivamente la Unica posibilidad de ser papas era con un
tratamiento de fertilizacion asistida [...]" (Parrafo 11, M.L).
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En este contexto, la busqueda del embarazo conlleva preparar el cuerpo para ser
intervenido, lo que se vive como una experiencia que oscila entre la sensacién de
tener un “cuerpo que no funciona” adecuadamente y el impacto de las numerosas
intervenciones médicas asociadas con los TRA. Estas constantes intervenciones
llevan a algunas mujeres a interpretar su cuerpo en funcién de los resultados
obtenidos durante los tratamientos: “El cuerpo como que deja de ser tuyo, lo pones
a disposicién de tanta cosa, porque no es solamente el tratamiento, todos los
examenes, biopsias [...] se siente como que uno presto el cuerpo” (Parrafo 164, D.E).

Eltrato recibido por el personal médico influye profundamente en la experiencia
emocional de las participantes. Si bien algunas relatan experiencias satisfactorias,
es frecuente encontrar relatos de insensibilidad y negligencia por parte de los
profesionales. En algunos casos, estas experiencias negativas han llevado a las
mujeres a cambiar de clinica o de médico:

[...] Entonces fue como mantenerse ahi, como, ;qué estd pasando, va o no va
esta cuestion? [...] tenia el brazo morado, lleno de piquetes porque me iban
a hacer betas? a cada rato. Y ya la Ultima, que fue como... no sé, ponte tu la
numero cinco de beta que me hacia, y alli bajé, ahi ya como que no habia nada
mas que hacer... y claro, y la tercera, bueno, la tercera ya es mi hijo que fue en
la otra clinica, donde fue todo un proceso nuevo y diferente, otra cosa (Parrafo
101, D.E).

Elimpacto de los TRAy lainfertilidad en la vida cotidiana lleva a las participantes
a enfrentar diversos desafios en sus relaciones, los que son resueltos bajo diferentes
estrategias que pueden afectar la relacién tanto positiva como negativamente.
Este proceso exige una inversion emocional y fisica que impacta tanto la intimidad
como la comunicacion, y a menudo genera conflictos dificiles de resolver. Las
participantes relatan cémo el caracter programado del proceso y la presion por
obtener resultados exitosos afectan la espontaneidad en la relacion, especialmente
en lo que respecta a la sexualidad:

2 Hormona detectable en la sangre que se produce durante el embarazo.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



26

Hay mucha intervencion en el cuerpo y eso en la relacion de pareja e intimidad
también afecta [...] siempre le decia a mi esposo, que es como que el médico esta
en medio de la cama [...] estd ahi mirando (Parrafo 163-164, D.E).

[..] yo creo que eso a nosotros nos gatillé el término del matrimonio con mi
exmarido, porque al final uno se enfoca mucho en sacar adelante y lograr el
embarazo y su término, y eso al final hace que tu dejes de lado otras cosas
(Parrafo 17, M.T).

Sin embargo, aunque los TRA pueden generar tensiones, constituyen una
oportunidad para fortalecer la relacién en aquellos casos donde las parejas
enfrentan los desafios de manera colaborativa:

[..]enelfondo es un tratamiento de pareja: el que no lo ve asi'y parte haciéndolo
porque “el otro” es infértil, yo creo que parte mal [...] echarse la culpa es super
dafiino para continuar y procesar el tema (Parrafo 139, S.H).

La infertilidad y los TRA generan un impacto transversal en el ciclo vital de las
participantes. En ese sentido, algunas expresan que sienten sus vidas suspendidas,
al postergar metas profesionales y personales en favor del proceso de tratamiento,
provocando conflictos internos, donde el deseo de ser madres compite con la
necesidad de avanzar en otras areas:

[..] Tus decisiones de trabajo [..] no te cambiai o buscai porque vai a estar
embarazada manana —si es que resulta—. No cambiai el auto, no cambiai la
casa, no te vai de viaje, no haci’ nada, estai todo el rato en espera, y cuando lo
haci'... te da culpa (Parrafo 72, F.S).

Por otra parte, la infertilidad y busqueda de la maternidad constituyen una
vivencia tan significativa que en ocasiones las mujeres experimentan un cambio
vocacional a raiz del proceso:
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Entonces [...] me obligd a definirme, como “ya, ;qué, quién soy, aparte de esta
busqueda? Pero por mucho tiempo fui solo esa busqueda, cachai, y trabajo en
esto, 0 sea imaginate, lo mucho que me marcé que yo trabajara en educacién
antes de esto, entonces di un vuelco totalmente en mi carrera por esta cuestion
(Parrafo 77, F.S).

Las participantes también mencionan que los TRA implican barreras
economicas significativas debido al alto costo de estos tratamientos y la cobertura
limitada o nula en muchos casos otorgada por el sistema publico. Para algunas,
el acceso a los tratamientos implica hacer sacrificios financieros importantes, lo
que aumenta el estrés y la presién sobre los resultados y, ademas, conlleva una
frustracion por la desigualdad en el acceso a distintos TRA y la calidad de atencién
médica, generando un sentimiento de injusticia al depender de recursos que no
siempre son accesibles:

[...] yo creo que también hay que considerar el tema del costo econémico de
todos los tratamientos, porque el acceso en el sistema publico es bajisimo.
Yo lo intenté donde habia un programa, pero imaginate, nos presentabamos
cincuenta parejas y habia dos cupos. Entonces, si no es particular, es imposible
(Parrafo 45, M.T).

En este contexto, la adopcién se presenta como una alternativa para cumplir el
deseo de ser madres. No obstante, las mujeres destacan las numerosas dificultades
para acceder a esta opcidn, describiéndola como un proceso complejo y lleno de
barreras. Ademas, implica un alto desgaste emocional, lo que en muchos casos
las lleva a optar por soportar las exigencias de los TRA: “Estamos buscando un
hijo desde que nos casamos [...] pensamos también en la adopcidn, pero... es un
tramite burocrético, si bien estuvimos en el sistema por tres aflos, uno se agota
mentalmente” (Parrafo 11, D.M).

A medida que el proceso de los TRA avanza y se acumulan intentos fallidos
o resultados inciertos, las expectativas se ven afectadas, y las participantes
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comienzan a experimentar un desgaste emocional considerable, lo que incluso
lleva a un agotamiento fisico. Aquellas deben equilibrar el deseo de continuar
intentando, con la necesidad de proteger su bienestar mental, lo que representa
un conflicto constante: “saber que me iba a demorar mucho tiempo, como [que]
me acuerdo estar poniéndome el primer pinchazo y decir: esta cuestion... esto van
a ser los préximos afos de mi vida” (Parrafo 70, F.S).

Duelo

El duelo perinatal es descrito como una experiencia compleja y multifacética
que afecta en distintos niveles. Para comprender esta experiencia, se desarrollaron
cuatro subcategorias: duelo multiple, incomprensién y estigma social, manejo del
duelo y reconocimiento social.

Las participantes enfatizan que los tratamientos estan caracterizados por una
sucesion de experiencias de duelo, que comienza con la idea de que el embarazo
no cursard de manera tradicional, a lo que se le suman pérdidas gestacionales,
expectativas frustradas y diversos factores socioemocionales implicados en el
proceso, que emergen cuando las condiciones que estas mujeres consideran como
ideales no se cumplen:

[..] el tratamiento trae consigo muchos duelos ... las pérdidas perinatales no es
el Unico duelo que uno vive [..] El primer duelo que tuve que vivir fue que no
voy a poder concebir a mi hijo de la manera natural (Parrafo 79-80, D.E).

La pérdida de un embarazo se describe como una vivencia compleja en términos
emocionales, pues significa una serie de emociones dificiles de comunicary entender
para quienes no la han vivido: “Es una cosa que te bota al suelo cada vez que ocurre,
y no es facil salir, despegarse de eso” (Parrafo 140. D.E). A diferencia de otras pérdidas
que tienen una dimensién concreta o visible, la pérdida de un embarazo implica
un duelo particular por algo que no se materializé visiblemente, dificultando que
el entorno empatice: “es algo que no es concreto, no se ve... es Como que no existe
para las personas, pero... para uno existe, estuvo, uno sintié todo lo que ocurrié
dentro de uno, entonces... si es un duelo totalmente” (Parrafo 145, D.E).
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Esta experiencia implica también una pérdida de tiempo, esfuerzo y
expectativas: “[...] hay cosas que tu pierdes con la infertilidad, como la inocencia:
yo, nunca me pude enterar como, solo hacer pipi, y decir “AAAhh!”, como en las
peliculas: “iHoney! jEstoy embarazadal”...Siempre he envidiado profundamente a
esas mujeres” (Parrafo 97, F.S).

Por otro lado, muchas de las participantes experimentan incomprensiéon y
estigma social respecto a su experiencia de duelo, lo que genera un sentimiento
de aislamiento:

“...es un tema tan desconocido para muchas personas [..] como que nosotros
éramos una isla. Fue mucho desconocimiento. A los que les habldbamos, les
contabamos, nadie decia nada, o realmente no lo habian vivido. Entonces
partimos con mucha fuerza comentando a la gente que nos rodeaba y después
nos fuimos aislando para no sentir otros comentarios (Parrafo 52, S.H).

Paraalgunas mujeres, lafey espiritualidad representan un soporte fundamental,
ayudandoles a comprender la experiencia desde una perspectiva trascendental.
Para otras, las creencias simbdlicas —como sepultar o conmemorar a los embriones
perdidos— constituyen una opcién que consideran significativa: “[...] nosotros con
mi marido hicimos un ritual, plantamos un arbol... en honor a la lentejita que le
deciamos [..] Lo plantamos para ir viendo su crecimiento y recordarlo, de alguna
manera uno tiene que vivir el duelo”. (Parrafo 120, D.M).

Asimismo, algunas encuentran consuelo en la creacién y participacion en
comunidades de apoyo, donde comparten sus experiencias con otras mujeres que
han vivido situaciones similares:

...es como un salvavidas para todas nosotras la comunidad X. Es una cosa
super linda porque fue creada por dos pacientes que vivieron muchos anos
en la infertilidad, y saben stper bien de qué se trata y nos hemos ido uniendo
entre mujeres que hemos vivido lo mismo [...] son un soporte emocional super
grande (Parrafo 106 y 108, D.E).
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El reconocimiento social juega un rol fundamental para las participantes, pues
las redes de apoyo efectivas representan un espacio donde pueden expresar sus
emociones sin temor al juicio: “...0jala, que sientas que te acompanan, no que te
den consejos y también ojald apoyarse y abrirse a un equipo multidisciplinario
[...] hay que abrirse y recibir el apoyo cuando uno estd hundido [...] no quedarse
solo”. (Parrafo 156, S.H).

Ademas, se valora en especial el apoyo de personas que han experimentado lo
mismo: “[...] pero es distinto cuando te apoya alguien que esta viviendo lo mismo.
Sabe qué sientes... te entiende...” (Parrafo 118, D.E). A partir de ello, las participantes
identifican caracteristicas especificas para el tipo de apoyo que consideran ideal.
Por ejemplo, mencionan que el acompafamiento es mas efectivo cuando esta
libre de exigencias o presiones.

Elapoyo social recibido, sibien esvalioso, puede ser percibido de diversas formas
segun el impacto emocional que genera. Las participantes encuentran un apoyo
significativo en personas cercanas que muestran compasién por ellas y les brindan
un espacio para compartir su experiencia: “[...] Mi mama ha sido fundamental,
desde el inicio [...] apoyd desde el lado médico y desde el lado de la contencion
de mama, obviamente, ha estado durante todo este proceso...”. (Parrafo 117, D.E).
Sin embargo, también se relatan situaciones de apoyo que, aunque se reconocen
como bienintencionadas, resultan una invalidacion. En estos casos, las mujeres
experimentan comentarios insensibles que cuestionan o minimizan su duelo, lo
que puede llevar a un proceso de autoculpabilizacién:

[..] esa gente que a una le rodea dice cosas que no corresponden, por eso
preferi dejar los tratamientos para el nucleo familiar que éramos mi marido y
yo en ese momento. [...] El comentario mas frecuente era: “es que estas muy
nerviosa, es que te preocupas mucho, es porque trabajas, es porque tienes que
estar mas tranquila... (Parrafo 60, S.H).

En esta linea, algunas mujeres relatan experiencias de un apoyo emocional
desmesurado, que se convierte en una fuente de incomodidad, llevandolas a
tomar cautela al expresarse:
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[..] las que me incomodan mucho eran las que se ponian mas tristes que tu [..] o la
sobre empatia también, ... como “iNo, si estoy bien, tranquila! [..] “ay, pero es que
lo encuentro terrible, qué injusto que te haya pasado”, y es como... (Parrafo 111, F.S).

Maternidad

La maternidad, ya sea antes o después de la experiencia de TRA, es percibida
como un componente clave de la identidad y el sentido de realizacién personal
de las participantes. A continuacion, se presentan tres subcategorias emergentes:
logro del embarazo, expectativas vs. realidad, y reconfiguracion de la identidad.

El logro del embarazo representa un hito crucial: las mujeres relatan haber
experimentado una mezcla de emociones donde la alegria, el amor y el alivio temporal
coexisten con el miedo y contencién de la alegria, al ser conscientes de la vulnerabilidad
del proceso y las posibilidades de pérdida; es como el duelo de la inocencia.

[...] de no vivir nunca un embarazo... tranquila. O sea, en mi primer embarazo
yo les pedi que me hicieran el babyshower a los 8 meses, no antes. Y mi hija
nacié a las 38 semanas, [...] no queria celebrar... tenia susto. (Parrafo 99, F.S).

Al enfrentarse a la maternidad tras el proceso de TRA, muchas participantes
reflexionaron sobre sus expectativas idealizadas en torno al rol maternal:

[..] yo pensaba que era una cosa tan bonita, asi como fantasiosa, pero nadie
me habia contado que las mujeres teniamos tantos problemas, o sea, increible
la falta de informacion en la vida. Alguien deberia informarnos en el colegio,
prepararnos para estas situaciones. Creo que son muy dificiles estas instancias
donde uno aprende, asi como a golpe. (Parrafo 141, S.H).

Cuando la maternidad es alcanzada, se vive a menudo bajo una intensa
autoexigenciade “hacertodo bien”y demostrar gratitud por haberlogrado ser madre,
lo que genera una presion adicional por encajar en el ideal de “buena madre”. En
este ambito, la culpa esta presente como un sentimiento recurrente, especialmente
al experimentar emociones negativas o agotamiento, que se perciben como
contradictorias con el esfuerzo invertido para alcanzar la maternidad:
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También hay harto sentimiento de culpa por lo mismo, yo siento que una ya
viene de un desgaste emocional grande. Entonces, recibir a tu hijo con todo
lo que significa, con todo el tema hormonal y el cambio de vida... claro, a una
igual la pilla, asi como... oh qué heavy, o sea de repente estai cansada, como
que no te sientes saltando en una pata todo el dia, y uno dice: ah, nada que ver
po, si a mi me costé tanto esto (Parrafo 158, D.E).

Sin embargo, también reconocen una evolucién emocional en la percepcién
de lamaternidad, pues pasa a ser una vivencia mas flexible y realista con el tiempo:

Si... ha ido cambiando [..] los primeros aios, viviendo esta maternidad un
poco media culposa y ademas, superexigida porque “traje a estos ninos al
mundo, cdmo voy a ser una mama penca, poh”... versus “ahora que son ninos
mas grandes, que uno ya estd mas resuelta, mas terapiada” vas dejando las
exigencias de lado (Parrafo 207, F.S).

Se devela, por tanto, que la maternidad es una meta profundamente ligada
a la identidad personal, y la experiencia del TRA redefine esta identidad. Para
algunas participantes, la maternidad representa un logro de autorrealizacién que

trasciende los desafios, y este proceso las impulsa a reconfigurar su sentido de
identidad y propésito personal:

Entonces, durante dos afios vivia en funcién de estos tratamientos; después
llegé la guagua y obviamente habia que parar porque, jla guagua es de oro! y...
mi hijo estaba cumpliendo un afo y yo no sabia qué queria hacer con mi vida
[...] estaba super perdida, me habia desdibujado tres afios, entonces... es heavy
(Parrafo 191, F.S).

Analisis Relacional

Basandose en el andlisis anterior presentado, se exponen los resultados de la
codificacion axial, que permitié establecer multiples relaciones entre las categorias
identificadas. Este proceso dio lugar a la identificaciéon de dos fendémenos
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emergentes: “Duelo perinatal: Mas alld de la pérdida fisica” y “Maternidad
reconfigurada”. A continuacion, se incluyen esquemas visuales que ilustran las
conexiones entre estas categorias (Ver Figura 1y 2).

Figura 1
Fendémeno “Duelo Perinatal: Mds Alld de la Pérdida Fisica”

CONTEXTO

- Falta de informacidn y reconocimiento social
- Expectativas sociales y patriarcales en cuanto al rol de la mujer y la maternidad
- Barreras de acceso a la salud
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CONDICIONES

(@) CONDICIONES CAUSALES

INTERVINIENTES @ ESTRATEGIAS DE ACCION
- « Rituales
« Creacion/participacion de
comunidades
Experiencia de « Racionalizar y resignificar
Infertilidad Pérdida del el sufrimiento
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* Aislamiento social o cambio
dréstico en las redes sociales
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El duelo perinatal trasciende la pérdida fisica y surge a partir de un diagnéstico
que desafia el deseo de maternidad y la identidad personal, al confrontar los
mandatos culturales que asocian la maternidad con la realizacién femenina. Este
diagndstico marca el inicio de un proceso emocional doloroso, caracterizado por
la “pérdida de un suefo” y una disminucién en la autoestima, a la que se suma el
acceso restringido a los TRA debido a su elevado costo y la limitada cobertura del
sistema publico de salud. Estas barreras refuerzan la percepcién de inequidad y
los sentimientos de injusticia, incrementando la carga emocional de las mujeres
que buscan ser madres. El duelo perinatal también se manifiesta en las pérdidas
simbodlicas de expectativas y esperanzas, pues los intentos fallidos de TRA implican
un desgaste emocional, fisico y econdmico que refuerzan la sensacién de fracaso.
La incomprensién hacia estas experiencias, sumadas a los estigmas que rodean la
infertilidad, convierten este duelo en una vivencia desautorizada. En este contexto,
las mujeres enfrentan la pérdida del embarazo y la invisibilidad de su dolor, lo que
complica el proceso de afrontamiento.

El duelo perinatal se desarrolla en un entorno que refuerza la maternidad como
eje central de la identidad femenina, mientras las mujeres enfrentan un sistema
médico percibido como insensible a sus necesidades emocionales. Aunque
algunas participantes reciben apoyo de familiares y parejas, este no siempre es
adecuado, contribuyendo al sentimiento de desamparo. Al mismo tiempo, la
reproduccion asistida afade desafios interpersonales, generando tensiones en la
pareja y un “ciclo de vida en pausa” que implica postergar proyectos personales y
profesionales.

A pesar de estas adversidades, las mujeres implementan estrategias como
rituales simbdlicos que resignifican su experiencia, otorgandole un sentido
trascendental.

Las consecuencias del duelo perinatal abarcan lo personal, donde ocurre una
reconfiguracion identitaria y vital; lo relacional, con vinculos que oscilan entre
fortalecimiento y ruptura; y lo social, marcado por aislamiento y falta de validacion.
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Figura 2
Fendmeno “Maternidad Reconfigurada”
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La maternidad reconfigurada emerge como una transformacion vital para
mujeres que atraviesan TRA. El diagnéstico de infertilidad marca un duelo inicial
seguido por un proceso de conviccidn para superar barreras fisicas, emocionales
y sociales, comprometiéndose con los TRA. Este camino implica multiples costos,
donde los intentos fallidos y pérdidas generan culpa y miedo, reforzando la
sensacion de vulnerabilidad.

Los embarazos logrados mediante TRA se viven con ansiedad y temor, limitando
la capacidad de disfrutar plenamente esta etapa, pues la alegria se mezcla con la
presién interna y social de justificar el esfuerzo realizado, por lo que, tras el parto,
las mujeres enfrentan emociones de felicidad y autoexigencia. Sin embargo, este
estado inicial comienza a evolucionar a medida que las mujeres resignifican sus
experiencias y ajustan sus expectativas, transitando hacia una reconfiguracién al
dejar de lado las exigencias extremas, aceptando los desafios propios de la crianza.
La maternidad se convierte en un espacio de aprendizaje y transformacion,
logrando una nueva narrativa de realizacién personal donde los proyectos de vida
que habian quedado “en pausa” se retoman.

Discusion

Con el objetivo de caracterizar las experiencias de duelo perinatal en mujeres
luego de un tratamiento de reproduccién asistida (TRA), en esta investigacion
se planteé como pregunta: ;De qué manera experimentan el duelo perinatal
las mujeres luego de un proceso de reproduccion asistida? Sobre la base de los
resultados, es posible responder a la pregunta de investigacién, ya que tras las
entrevistas realizadas se revela la complejidad y multidimensionalidad del duelo
perinatal y su impacto en la experiencia de maternidad tras haber acudido a TRA.

Los hallazgos ponen de manifiesto que este duelo es vivido como un duelo
multiple (Sanchez-Nebreda, 2018). Esto, consistente con otras investigaciones
(Martinez y Martinez, 2024; Rujas et al., 2021) comienza con el diagnéstico de
infertilidad, que marca un punto de inflexion en la trayectoria vital de las mujeres,
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desencadenando un proceso de duelo que abarca la pérdida de la capacidad
reproductiva sin intervencion médica o “natural” (como refieren las participantes) y
la ruptura de un proyecto de vida cargado de expectativas personales e impuestas.
El proceso de TRA, lejos de ser inicamente un recurso médico, se presenta como un
espacio de acumulacién de experiencias de pérdidas y desgastes. Las participantes
describen como cada intento fallido incrementa el peso del duelo, mientras que
el entorno médico, a menudo percibido como insensible, refuerza sentimientos
de alienacion y culpabilidad. Estos hallazgos son consistentes con lo descrito por
Martinez y Martinez, (2024) y Harris y Daniluk (2010), quienes enfatizan el impacto
psicolégico de los TRA en las mujeres. En cuanto a la pérdida fisica, los intentos
fallidos de implantacion son percibidos de manera diversa: algunas participantes
los consideran una pérdida en si misma, mientras que otras los ven como parte del
proceso, dependiendo de su concepcion sobre el inicio de la vida. Sin embargo, las
pérdidas gestacionales, independientemente del mes de gestacion, son descritas
como algo real, aunque pequeno—"porotito” (D.M), “lentejita” (D.E)—y su pérdida
genera sentimientos de tristeza, abatimiento y desesperanza. Estos hallazgos son
consistentes con estudios previos que analizan las experiencias de mujeres que han
pasado TRAy han enfrentado pérdidas gestacionales. Por ejemplo, Harris y Daniluk
(2010) encontraron que, independiente del mes de la pérdida, se reportaron
sentimientos profundos de dolor y tristeza.

Por otro lado, el segundo fenémeno identificado, maternidad reconfigurada,
aporta una perspectiva Unica sobre la transformacién de la experiencia maternal
en este contexto. A diferencia de la gestacion espontanea, las mujeres que logran
concebir después de los TRA enfrentan una mezcla de emociones que incluyen
alegria, ansiedad y culpa. El embarazo es vivido con una sensacién constante de
fragilidad, mientras que la maternidad inicial estd marcada por una autoexigencia
querefleja el costoemocional del caminorecorrido.Sinembargo, con el tiempo, esta
vivencia evoluciona hacia una resignificacion mas equilibrada, donde las mujeres
logran integrar sus experiencias pasadas y aceptar los desafios de la maternidad
desde una perspectiva mas flexible. Este proceso de transformacion coincide con

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

37



38

estudios de duelo perinatal —sin TRA de por medio— sobre la resiliencia y la
reconstruccién identitaria tras experiencias adversas (Rossen et al., 2023), donde
se destacan las capacidades de las mujeres para resignificar el sufrimiento en
un marco de aprendizaje y crecimiento personal. Sin embargo, en la literatura
existente sobre TRA y duelo perinatal, no se ha abordado de manera explicita la
transformacion emocional ni la reconfiguracion del sentido de la maternidad que
experimentan las mujeres una vez que logran concebir. Aunque diversos estudios
exploran sentimientos de culpa y tristeza en momentos especificos del duelo
(Abdishahshahani et al., 2020; Antdn, 2024; Martinez y Martinez, 2024), estos se
presentan como emociones transitorias que “desaparecerian” con el inicio de la
maternidad y la crianza.

El presente estudio también resalta la importancia del manejo del duelo, donde
la participacion y creacién de comunidades destaca como un elemento esencial en
la experiencia de las participantes. Para algunas, estas comunidades representaron
un pilar de apoyo en su proceso de resignificacion, y en el caso de algunas
fundadoras, formar parte de su construccion fue clave en la reconfiguracién de
sus vidas tras las experiencias de infertilidad y duelo perinatal. Este tipo de redes,
no solo ofrecié apoyo emocional, sino que contribuyd también a resolver la falta
de informacion publica y accesible sobre infertilidad y duelo perinatal, un tema
aun poco abordado socialmente, que coincide con los hallazgos de Grunberg et al.
(2018) sobre el rol de las redes de pares y la busqueda de informacion en internet
para afrontar la infertilidad y el duelo.

Ademds, algunas participantes encontraron consuelo en rituales funerarios
simbolicos para los embriones o fetos perdidos. Este tipo de practicas surge como
una respuesta ante la ausencia de rituales formales para las pérdidas perinatales,
especialmente en casos de embarazos que no llegaron a término. Segun Layne
(2003), el duelo perinatal no suele incluir rituales funerarios tradicionales debido a
la naturaleza intangible de la pérdida, lo que lleva a las mujeres a crear sus propias
formas de procesar y enfrentar el duelo.
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Finalmente, los resultados reflejan las implicancias mas amplias de la experiencia
del duelo perinatal y los TRA. Las expectativas de género y los valores patriarcales
que posicionan a la maternidad como un eje central de la identidad femenina
siguen ejerciendo una presion significativa sobre las mujeres, intensificando los
sentimientos de insuficiencia y el aislamiento social. Esto subraya la necesidad
de avanzar hacia una sociedad que reconozca y valide las multiples formas de
experimentar la maternidad y el duelo, promoviendo una mayor equidad y empatia
en el dmbito social, cultural y médico.

Unodelosaspectos por considerar en este estudio es que todas las participantes
seleccionadas tienen hijos/as vivos/as, ya sea antes de someterse a los TRA o como
resultado de ellos. Esto representa un sesgo que podria influir en la comprensién
del duelo perinatal, ya que las vivencias emocionales y psicolégicas pueden diferir
en contextos donde la imposibilidad de tener hijos/as no ha sido resuelta. En
futuras investigaciones seria relevante incluir una muestra que excluya a mujeres
con hijos/as vivos/as para explorar estas diferencias.

Una limitacién importante es que todos los TRA de las participantes del presente
estudio fueron realizados en el contexto de parejas heterosexuales. Esto restringe
la comprension de otras expresiones del objeto de estudio en configuraciones
familiares diversas, como parejas del mismo sexo o personas solteras, cuyas
experiencias podrian diferir significativamente en términos emocionales, sociales y
culturales. En este sentido, se sugiere que en proximas investigaciones se incluya a
una muestra mas diversa, para asi explorar cdmo la orientacién sexual y estructura
familiar influyen en el duelo perinatal, la maternidad y las barreras de acceso a los
TRA, ampliando asi la comprension de este fenédmeno.

Conclusiones

Este estudio se propuso explorar las experiencias de duelo perinatal de mujeres
que han recurrido a TRA, con el objetivo de comprender como se configura este
tipo de duelo y sus implicancias emocionales, sociales y culturales. A través de
entrevistas semiestructuradas, se identificaron multiples dimensiones del duelo,
que no se limitan Unicamente a la pérdida gestacional, sino que incluyen la pérdida
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de expectativas relacionadas con la maternidad, el impacto en laidentidad materna
y las tensiones derivadas de normativas de género que asocian la maternidad
como un componente central de la identidad femenina. En este contexto, uno
de los hallazgos principales refiere a la caracterizacion del duelo perinatal como
una experiencia compleja que abarca dimensiones simbdlicas, emocionales y
economicas. Ademas, las barreras de acceso a los TRA y la carga cultural asociada
a la maternidad intensifican estas vivencias, en un contexto en el que prevalece la
falta de reconocimiento social y el estigma hacia estas mujeres.

Otro hallazgo relevante refiere a la experiencia de una maternidad
reconfigurada en las mujeres que lograron concebir tras un TRA. Inicialmente,
tanto la gestacion como el ejercicio de la maternidad estuvieron marcados por
sentimientos de autoexigencia y culpa, derivados del alto costo emocional, fisico
y econémico asociado a los tratamientos. Sin embargo, con el tiempo, muchas de
las participantes lograron resignificar su experiencia, adaptando sus expectativas
iniciales y asumiendo los desafios que implica esta nueva etapa de vida. Lo que
evidencia la necesidad de fomentar un acompafamiento emocional durante
y después de los TRA, con el fin de ampliar su comprensién al integrar no solo
los aspectos médicos, sino también las dimensiones emocionales y sociales que
impactan a las mujeres. Asimismo, a nivel social, se destaca la importancia de
reconocer y validar las diversas formas en que las mujeres experimentan tanto la
maternidad como el duelo, desafiando las construcciones normativas vinculadas
al rol de género.

Desde una perspectiva académica, este trabajo contribuye al campo de la
psicologia perinatal y los estudios de género, al ofrecer una visién mas integral sobre
los efectos emocionales y sociales de la infertilidad y los TRA. Ademas, representa
un punto de partida para futuras investigaciones que exploren tematicas como la
experiencia de infertilidad. En este sentido, los resultados destacan la importancia
de desarrollar intervenciones terapéuticas que ofrezcan apoyo multidimensional
a las mujeres, sus parejas y familias, priorizando su bienestar emocional en un
proceso que, aunque complejo, puede ser transformador.
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Resumen

La violencia obstétrica en el parto es una problematica persistente en Chile, y
se encuentra normalizada debido a la invisibilizacién cultural por parte del sistema
de salud, el Estado y la falta de informacidn para las pacientes. En respuesta a esto,
han surgido organizaciones y personas independientes encargadas de sostener
esta problematica sanitaria y social. El objetivo general de la investigacion fue
comprender la percepcion de personas pertenecientes a organizaciones y
acompanantes de victimas en Chile sobre la violencia obstétrica en el parto. Los
conceptos tedricos utilizados fueron: naturalizaciéon, medicalizacién del cuerpo,
violencia obstétrica en el parto y humanizacién del parto. Esta investigacion fue de
tipo exploratoria, desde la teoria fundamentada y analizada mediante codificacion
tedrica.Paraproducirlainformacionsereclutaron, mediante muestreointencionado
y “bola de nieve”, a cinco mujeres pertenecientes a organizaciones de apoyo y
también, mujeres independientes que apoyan a victimas de la problematica. A
las participantes se les realizd entrevistas presenciales de tipo semiestructuradas.
Respecto a los resultados, se observaron diferentes percepciones de las
participantes sobre la violencia obstétrica, la presencia de una marcada cadena

® Este articulo fue escrito durante la realizacién del Curso Investigacion IV impartido por la profesora Evelyn Palma
y la ayudantia de Maximiliano Diaz y Martina Santis.
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de intervenciones, la jerarquizacion entre profesionales y propuestas de prevencion
de la violencia obstétrica de las entrevistadas, donde mencionan la importancia
de un parto humanizado. Asimismo, se destaca la importancia de la creacion de
legislaciones preventivas, punitivas y formacién humanizada de los profesionales de
salud para poder romper el ciclo de la violencia obstétrica en el parto. En conclusion,
la violencia obstétrica es una problemdtica estructural que requiere cambios

culturales, educativos y legislativos para garantizar un parto digno y respetuoso.

Palabras clave: invisibilizaciéon, medicalizacién del parto, organizaciones de apoyo a
victimas de violencia obstétrica, parto respetado, violencia obstétrica en el parto.

Introduccion

El problema de la presente investigacion consistié en comprender los sentidos
de la violencia obstétrica en el parto que otorgan las personas que asisten a
mujeres victimas de esta violencia —en Chile— tanto desde organizaciones como
de forma independiente. Para profundizar en la comprensién de esta problematica
social se definird la violencia obstétrica como el maltrato psicolégico, fisico y sexual
a las mujeres por medio de la apropiacion, patologizaciéon y medicalizacion del
cuerpo. Pueden ser amenazas, uso desmedido de fuerza, acelerar el parto usando
medicamentos, entre otros, teniendo diversas consecuencias en la mujer, como
problemas fisicos o psicoldgicos (Cardenas y Salinero, 2021; Henriques et al., 2024;
Tijoux y Ambiado, 2023).

Esta violencia transgrede los derechos humanos de las mujeres, que incluyen
los derechos sexuales donde se estipula el poder de control sobre su sexualidad,
incluyendo su salud sexual y reproductiva, de manera que las mujeres puedan
decidir libremente sobre estos aspectos sin verse sujetas a discriminacion,
violencia y/o coercién (Lopez y Pérez, 2020). A la vez son vulnerados los derechos
reproductivos, los que se sustentan en el reconocimiento del derecho basico de
todas las personas a decidir libre y responsablemente respecto a diversos ambitos
de su sexualidad (Lopez y Pérez, 2020).
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Segun Castro y Frias (2022) este tipo de violencia es de las menos visibilizadas
en comparacion con algunas, tales como violencia intrafamiliar, violencia sexual,
entre otras, debido a que en el imaginario del personal de salud y las pacientes
existe la creencia que aquellas practicas son normales y/o apropiadas como parte
del proceso de atencién médica, o un modo de proteccién a ellas y a las/los recién
nacidos. Aquello se puede explicar por la fuerte naturalizaciéon de la violencia
obstétrica en el parto. El proceso cognitivo de la naturalizacién, segun Caponi
(2018), se refiere a una instancia, técnica que genera una creencia de aceptacion
en los sujetos sobre una conducta, regla, norma de la sociedad, etc. En cuanto a
la naturalizacion de fenémenos sociales, se genera una creencia colectiva en la
que ciertos hechos y creencias se consideran normales, necesarios y definitivos,
llevando a una resignacion y aceptacion de dicho fenémeno por parte de los
individuos (Caponi, 2018).

De esta forma, la naturalizacion de la violencia obstétrica es considerar
normales y necesarias las practicas y tratos violentos que el equipo médico realiza
al momento del parto y puerperio. Las personas gestantes en el trabajo de parto
pierden confianza en el equipo médico tratante, sobre todo al momento en que
les realizan intervenciones drasticas, debido a la “privacién de informacién o falta
de consentimiento informado, cuidado irrespetuoso y restricciones innecesarias
impuestas por médicos” (Tsakmakis et al., 2023, p. 368). Esto tiene como
consecuencia que las personas gestantes perciban una falta de eleccién en cuanto
a su cuerpo, desembocando en una experiencia negativa del proceso de parto
(Tsakmakis et al., 2023).

Esta asimetria existente en los roles de médico-paciente es parte de practicas
sociales que provienen de un modelo médico consolidado que funciona como un
saber hegemonico en la sociedad. Esta dindmica ha demostrado el desplazamiento
de mujeres gestantes ante la autoridad del saber médico (Castro, 2014, citado en
Salgado y Diaz, 2017). A la vez, ha influido en la medicalizacién del cuerpo, que se
refiere a la “excesiva intervencion médica durante la gestacion, parto y posparto”
(Cardenas y Salinero, 2021, p. 210) patologizando distintos procedimientos
ginecoldgicos, convirtiendo al “cuerpo materno y el parto-nacimiento en una
enfermedad de alto riesgo” (Cardenas y Salinero, 2021, p. 210).
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En suma, la complejidad de esta violencia responde a un entramado de
procesos sociopoliticos, desigualdad de género y a la apropiacion de los cuerpos
gestantes en las sociedades patriarcales que, junto a la supremacia del saber
gineco-obstetra, resultan en la concepcion del proceso de parto como patolégico,
y en una pérdida progresiva de la agencia de las mujeres ante sus propios procesos
reproductivos (Annborn y Finnbogadéttir, 2022; Arguedas, 2014; Davis-Floyd, 2001;
Villanueva et al., 2016). De esta manera, y sumado a las complejidades del contexto
y organizacion politica sanitaria de cada pais, es que se da lugar a la violencia
obstétrica, naturalizando aquellas practicas y transgrediendo los derechos sexuales
y reproductivos de las mujeres y de las personas gestantes (Villanueva et al., 2016).

De este modo, el objetivo general de la investigacién fue comprender los
sentidos de la violencia obstétrica en el parto desde la perspectiva de las personas
pertenecientes a organizaciones de apoyo a victimas y de quienes acompafan
estos casos de forma independiente.

Marco Metodolégico
Diseio
Para lograr el objetivo de la investigacion se utilizé un enfoque metodoldgico
cualitativo no probabilistico en base a la Teoria Fundamentada. Se utilizé la

estrategia de muestreo intencionado y de “bola de nieve” para contactar a la
ultima participante.

Participantes

Para asegurar que las y los participantes dieran respuestas informadas, claras
y se ajustaran a los objetivos de la investigacion, los criterios iniciales de exclusién
e inclusion fueron los siguientes: se aceptarian miembros de organizaciones
de apoyo a victimas de violencia obstétrica en el parto en Chile, fueran o no
profesionales que realizan atencién directa, contencién y trabajo terapéutico
con las victimas de violencia obstétrica en el parto, con un minimo de cinco afos
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trabajando con dichas personas y que se encontraran ejerciendo actualmente.
No podrian participar personas que trabajaran en el sistema publico atendiendo
partos o en el mundo gineco- obstetra, con el fin de evitar doble rol, personas que
hubiesen sufrido violencia obstétrica en el parto y/o que estuvieran en un proceso
de demanda en contra de una persona o centro de salud debido a la experiencia
de violencia obstétrica en el parto u otra forma de violencia gineco obstetra. Lo
anterior, para evitar revictimizacion.

Posteriormente, algunos de estos criterios tuvieron que ser flexibilizados puesto
que el proceso de reclutamiento de participantes estaba siendo obstaculizado por
los mismos. Finalmente se reclutaron cinco participantes mujeres, dos directoras
de diferentes organizaciones de apoyo a victimas de violencia obstétrica en
Chile. Las demds no pertenecian a alguna organizacion y, por otro lado, tenian
diferentes profesiones: dos eran matronas, una era periodista, otra antropdloga e
investigadoray, por ultimo, una que trabaja como doula*

Tabla 1

Caracterizacion de Participantes

Participantes m Estilo de acompanamiento

Femenino  Independientey personal de salud publica
Femenino  Organizacion 1y voluntaria en Organizacion 2

Femenino  Organizacion 2

=T -« N w

Femenino  Organizacion 2

Femenino  Independiente

4 Acompanante no médica que brinda apoyo emocional, fisico e informativo durante el embarazo, parto y posparto.
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Produccion de Datos

Se usé la entrevista semiestructurada presencial para poder obtener
informacion clara y profundizar en distintos puntos que surgieran en medio de
la conversacion. Este tipo de técnica se caracteriza por ser flexible atribuyendo al
entrevistador/a la libertad de afadir preguntas a las que ya han sido planteadas,
asi como modificarlas, cambiar el orden, poder puntualizar ciertos aspectos que no
se comprendieron bien, de manera que sea posible profundizar ideas en el curso
del didlogo, priorizando siempre el ritmo del entrevistado/a. Esta herramienta
cualitativa se recomienda para estudiar fendmenos que no se pueden observar o
que son de cardcter sensible y complejos. Es por ello que su principal objetivo es
propiciar un espacio en el que la o el entrevistado se sienta segura/o de desplegar,
en sus propias palabras, su punto de vista, experiencias, sentimientos, valores o
creencias. En consecuencia, es importante que la actitud de quien entrevista sea
respetuosa, genuina, atenta al lenguaje verbal y no verbal y demostrando interés
(Hernandez et al., 2014).

Anadlisis de Datos

Paraanalizarlosdatos,yaquelainvestigacién se basaenlaTeoriaFundamentada,
de forma conjunta e individual se realizé codificacion abierta (Flick, 2007) para
generar cédigos basados en la transcripcion de las entrevistas. Posteriormente,
cada una de las integrantes hizo “codificacién linea por linea” (Flick, 2007, p. 195)
en la que se realizé6 mediante microanalisis; se determiné usar cédigos para cada
linea y se apoyd con memorandos. De forma conjunta se hizo codificacién axial y
selectiva para relacionar cédigos entre si y obtener mejores resultados, ademas
de encontrar la categoria que le diera sentido y significado a toda la investigacion
(Flick, 2007).

Criterios de Rigor

Debido al proceso de transcripcion, microandlisis y memorandos se cumple
con la credibilidad, validez y confirmabilidad expuestos por Norefia (2012). En
esta misma linea, gracias a la entrevista y métodos para reclutar participantes, se
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cumple con la transferibilidad y consistencia (Norefia, 2012). Por otro lado, gracias a
las técnicas de decodificacién se cumple con la adecuacion tedrico-epistemoldgica
y, por ultimo, debido a que algunos resultados fueron novedosos en comparacion
con investigaciones anteriores, se cumple con la relevancia (Noreha, 2012).
Respecto a los criterios éticos, se obtuvo el consentimiento firmado de cada una
de las participantes; se mantuvo la confidencialidad de los datos, es decir, nombres
y organizaciones a las que pertenecen. También se analizaron y manejaron los
riesgos de la investigacion (Norefia, 2012), los que podian provocar una posible
revictimizacién a las/os trabajadoras/es de las organizaciones de apoyo a victimas
de violencia obstétrica en el parto. Este trabajo fue posible al ahondar en tematicas
sensibles acerca de lo que otras mujeres han vivenciado, y a la exposicion de las
organizaciones a posibles represalias por parte de instituciones médicas que
pudieran sentirse aludidas en la inflexién de violencia. No obstante, gracias a la
confidencialidad y debido a que no se flexibiliz6 el criterio de exclusién de haber
vivido violencia obstétrica en el parto, es que no se corrié ninguno de estos riesgos.

Resultados

Se presentardn los resultados de la investigacion desglosados en cuatro pilares
fundamentales: 1.-la violencia obstétrica y las formas en que se expresa, 2.- una
lectura de estas practicas denominada “cadenas de intervenciones”, en la que se
integra al patriarcado y al modelo biomédico como causas de esta violencia, 3.
las formas de jerarquizacion entre profesionales en Chile relativas a la violencia
obstétrica relativas a la violencia obstétrica y sus consecuencias y, por ultimo, 4.- las
formas de prevencion de la violencia obstétrica en el parto.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



Figura 1
Esquema de Categorias
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La Violencia Obstétrica, sus Formas, sus Causas y sus Victimas

La violencia obstétrica en el parto puede comprenderse como una serie de
practicas violentas que se realizan hacia las mujeres gestantes en el momento del
parto, tanto en el ambito fisico como en el verbal y psicolégico, que actia de forma
sistematica, es decir, por parte de todo el sistema médico que se involucra en el
parto. El ejercicio de este tipo de violencia proviene de la falta de concientizacion
en la formacién de profesionales de la salud relativos al momento del parto, como
médicos ginecologos, enfermeras/os, técnicos/as en enfermeria (TENS), matronas/
es, etc., y se agrupa en tres dimensiones:

En primer lugar, la dimension fisica, que consiste en apresurar a las mujeres
embarazadas a parir para adelantar el proceso; hacer tacto sin consultar
previamente si es conveniente hacerlo; y realizar episiotomia (cesarea innecesaria)
—sin justificacion médica real—. La incorporacién de intervenciones rutinarias
innecesarias, hacer mal uso de férceps, induccion injustificada, rotura de membrana
y realizar maniobra de Kristeller.

Sobre la dimensién emocional/psicolégica, se aprecia la negacion de la
anestesia que somete a la mujer a un parto traumatico, hacerle creer que no es
capaz de parir, generando culpa y desconfianza; asustar a las mujeres respecto del
proceso de parto; infantilizarla, usar malas palabras en su trato; cambios de turno
entre el equipo de salud sin una informacién clara respecto al proceso de parto
que se debe atender; sobremedicalizacién del parto, humillaciones, amenazas, y
discriminacioén en algunos casos.

En cuanto a la dimensién vital, esta consiste en la vulneracién o negacién de
necesidades vitales o basicas. Estas practicas serian el no respeto de los derechos
humanos durante el trabajo de parto: por ejemplo, impedir el consumo de agua o
alimentos.
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Causas de la Violencia Obstétrica en el Parto

Respecto a estos acontecimientos, existen diversas posturas entre las
entrevistadas, quienes mencionan que este tipo de violencia puede relacionarse
con el lugar de ocurrencia (hospital o clinica), o con un estado de ignorancia
donde las personas que se encargan de asistir partos deciden no actualizar sus
conocimientos basados en situaciones de maltrato, por unos donde el respeto y la
no invasién a la mujer parturienta sea imperante. Asi también, persiste la existencia
de la percepcion del parto como instancia de la cual se puede lucrar, como seria
mediante la practica excesiva de cesareas. En cuanto a las vivencias de violencia
obstétrica en el parto, es posible decir, a partir de las entrevistas realizadas, que
ocurre en un ambito “invisible”, pasando entonces a ser un suceso normalizado,
tanto entre quienes participan del equipo médico como entre quienes son victimas:

Para ellos es tan rutinario, normal, a todo el mundo se le hace y creen que esté
bien, y cuando empiezan a indagar y a leer estos relatos se dan cuenta de que
no era normal, que no estaba bien, y que también fueron victimas del abuso (C,
Organizacién 1, p. 54).

Falta de Educacion

Respecto al tema de la educacion sobre violencia obstétrica en el parto, una
postura revela que laimportancia de salir de la ignorancia radica en poder eliminar
este suceso, tanto por parte de las mujeres parturientas en cuanto invisibilizan o
naturalizan este acontecimiento, como de los profesionales de la salud a cargo.
Asimismo, es posible comprender la violencia obstétrica en el parto desde diversas
variables que la conforman y que se relacionan con las formas de expresiéon
mencionadas. Las maneras de aproximarse a esta vivencia se pueden relacionar
desde una experiencia personal de descubrimiento de este tipo de violencia,
como también ante un hallazgo compartido, es decir, al hablar con amigas u otras
mujeres que pueden comprender la situacion debido a que a ellas también les
sucedié. Es a partir de estas instancias que las mujeres se dan cuenta de lo que
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vivieron, y se abre un camino de posibilidades como el denunciar, informarse al
respecto o rememorar el dolor de la experiencia vivida:

Algunas, cuando se encuentran con el término, sentian este malestar desde
que habian tenido la experiencia y lo llevaban, pero cuando se encuentran con
un texto, una campanfa, una noticia, una amiga, alguien que les usa el concepto
y les explica, es como ‘eso es lo que me pasaba, eso era lo que me paséd’, y lo
logran nombrar, lo pueden identificar (M. Organizacién 2, p.80).

Caracterizacion de las Victima

A partir de los relatos de las entrevistadas es posible comprender que existe
una transversalidad del abuso que implica la violencia obstétrica en el parto,
evidenciando que puede ocurrir sin importar el establecimiento sanitario donde
se lleve a cabo el proceso (clinica u hospital), los recursos econémicos con los que
cuente la puérpera ni el nivel de conocimiento/ educacidn que tenga respecto a la
violencia obstétrica en el parto. Por lo tanto, es posible afirmar que cualquier mujer
gestante puede ser victima de violencia obstétrica, debido a que la problematica
existe a un nivel de sistema, que se construye y transmite de forma ciclica, tanto
desde la radical falta de educacién y transformacion del equipo médico como
de las mujeres gestantes que no se educan respecto a como debe ser un parto
respetado, y, en consecuencia, a la denuncia oportuna de la violencia vivida.

Sin embargo, hay ciertos perfiles de victimas que nos permiten pensar en qué
tipo de mujeres es mas probable que esto ocurra: Mediante las experiencias de las
entrevistadas se aprecia una variedad de factores determinantes, como los niveles
0 segmentos sociales y econémicos que dejan en desmedro a quienes estan en un
sector desfavorecido, con abusos mas explicitos y normalizados.

Asimismo, se observa un tipo de discriminacion particular, por ejemplo, hacia
las mujeres que provienen de otras etnias o nacionalidades (migrantes). Son ellas
las mas propensas a sufrir situaciones de violencia obstétrica en el parto.
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Bueno, igual la barrera del idioma es un tema; entonces, como que genera
cierta frustracién, yo creo, en algunos profesionales; ahi, pierden la paciencia
y pasan quizds mas rapidamente al tema como de lo mas violento... Por esta
pérdida de paciencia quizas. Y también cierta discriminacién. Si: también hay
racismo. Todavia (B, independiente y personal de salud publica, p. 92).

Por otro lado, las mujeres con un menor nivel educacional tienen mas
probabilidades de sufrir este tipo de violencia. Asimismo, las gestantes
pertenecientes a grupos etarios extremos —muy jovenes 0 muy mayores— tienen
mas riesgo de vivir violencia obstétrica en el parto:

Ah, la violencia ocurre mucho mas en edades, por ejemplo, si eres adolescente.
En poblacion de riesgo, como adolescentes, mujeres pobres, con poca
capacitaciéon o formacién académica; en el sistema... no sé si publico o privado,
yo creo que es un poco... igual. En el fondo, o te violentan gratis, o te lo pagas
para que te violenten, pero yo creo que, en las edades tempranas, bajo los
veinte, existe mucha violencia, y sobre todo en mujeres pobres y con poca
formacion académica (C, Organizacion 1, p. 62).

También es propio considerar, como un factorimportante, el lugar de residencia:
existe una tasa mayor de violencia obstétrica en aquellas mujeres que viven en

distintas regiones de Chile.

Cadena de Intervenciones

Todas aquellas practicas de violencia obstétrica ejercidas por parte del personal
de salud pueden entenderse como una cadena de intervenciones verbales, fisicas
o médicas que, en muchos casos, son innecesarias y quitan el protagonismo a la
mujer gestante: vulneran sus derechos reproductivos y convierten el parto en una
experiencia basada en el sometimiento. Esta experiencia limita progresivamente
la capacidad de decisién en el proceso de parto y entorpece la posibilidad de
cuestionar el actuar del personal médico respecto al propio cuerpo y salud de la
mujer gestante. Una entrevistada expresa:
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Se habla de una cadena de intervenciones, porque cuando ya te empiezan a
intervenir, te empiezan a silenciar. Yo siento que la mujer ya no decide nada, no
le preguntan nada y empiezan a decidir todo en su cuerpo, po, y la mujer de a
poco también empieza a achicarse, a perder el poder, asi como ‘iMédico Dios!’,
como que ‘isdqueme la guagua!’. Porque obviamente estd ahi, totalmente con
las piernas adormecidas cuando le ponen la anestesia, si ya no siente. Entonces
po, como que obviamente, se le entrega como el protagonismo al final al
ginecdlogo (I, Independiente, p.68).

Estas practicas pueden generar una violencia en cadena donde los y las
profesionales que las cometen, segun su estatus en la jerarquia, pueden
posteriormente promover el uso de violencia en otros profesionales y normalizarlas
en las usuarias. Como ejemplo de esto, las entrevistadas mencionan que es muy
comun que alumnos/as en practica o profesionales recientemente egresados/
as, se vean coartados/as para realizar practicas con mayor contencién emocional
y paciencia, debido a que reciben la negativa de los profesionales superiores
en forma de humillaciones o amenazas. Ellos indican —como fundamento— la
necesidad de una distancia emocional para realizar su trabajo.

A la vez, la violencia obstétrica puede afectar psicolégicamente (ademas de a
la victima) al personal de salud. En su relato, una entrevistada en contexto de salud
publica hace alusion al poder jerarquico de una profesional médica ginecéloga
por sobre una matrona: La ginecéloga acude a un proceso de parto con el cual
no estd familiarizada y realiza una intervencién sin consultarle a la matrona a
cargo, realizando ademads una practica considerada como violencia obstétrica. La
matrona, afectada por la situacion, denuncia y recibe acoso laboral.

En efecto, se refleja una sociedad patriarcal en la que las mujeres puérperas
viven violencia y discriminacion en su proceso reproductivo por el hecho de
tener un cuerpo femenino, quitandoles el derecho de decidir por si mismas sobre
sus cuerpos y comportamientos, por lo que es necesario, como expresan las
entrevistadas, leer la violencia obstétrica bajo una perspectiva de género.
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Una entrevistada explica que, en comparaciéon, es muy poco probable
que los hombres vivan violencia en los centros de salud debido a su situacion
reproductiva o sexual, y afade que entran en juego las expectativas sociales de los
comportamientos segun el género, donde se espera de las mujeres un adecuado
desempeio sexual y que sean pasivas ante las humillaciones en sus procesos
reproductivos. Son, entonces, percibidas y tratadas por la sociedad como un objeto
que tiene la funcién de traer personas al mundo. Una entrevistada explica:

Ese cruce como que hace que este sea el caldo de cultivo para que este tipo
de violencia se perpetue y sobre el comportamiento sexual esperado de las
mujeres (...), como que nuestro cuerpo deja de pertenecer (...) le pertenece al
sistema porque ademas somos como estas vasijas que dan ciudadanos para
el sistema. O sea, nuestro rol es de vasija, no es de persona integral, sujeto de
conciencia, de libre albedrio, de nada, es como este sujeto utilitario, en el fondo
para un bien que es social (M, Organizacién 2, p.102).

Por otro lado, en la sociedad moderna occidental se impuso el modelo
biomédico, donde el saber médico tiene mas poder que los saberes tradicionales y
que las propias decisiones de las mujeres, disminuyendo progresivamente la labor
de las mujeres parteras, quienes histéricamente se encargaban de acompanar el
proceso de parto de otra mujer.

En este contexto, el parto se torna una patologia y no un proceso natural
necesitado de intervenciones médicas, que actualmente se ensefia desde la
formacion de los profesionales. El parto concebido como una patologia, genera
entonces un imaginario social de este como un proceso sumamente doloroso e
incomodo, restando las vivencias donde, siendo parte el dolor, prima el sentimiento
de podery conexion con el cuerpo que las mujeres llegan a sentir, en un ambiente
donde se sientan cdmodas, como en los partos en casa.
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Organizacion Profesional para la Atencion del Parto

La supremacia del saber médico, que se visualiza en el poder del médico/a por
sobre otros/as profesionales y también sobre las mujeres gestantes, se expresa de
distinta manera en Chile, segun el sistema de salud sea publico o privado. El sistema
publico se encuentra dominado por un modelo de salud donde las matronas son
las que se encuentran mayoritariamente presentes en los procesos de partos y
puerperios, conservando un contacto mas estrecho y concurrente con las personas
gestantes, mientras que la figura del ginecélogo solo se presenta en las semanas
finales del embarazo, salvo que exista alguna complicacion en torno a este. Resulta
importante el hecho que se mencione en las entrevistas el poco tiempo que tienen
las gestantes para entablar una relacién de confianza con su ginecélogo, esencial
para su comodidad.

También se habla de que matronas con mayor experiencia laboral ejercen poder
sobre aquellas colegas que proponen una vision mas integral a la hora de tratar con
pacientes, priorizando métodos conocidos, pero usualmente incémodos para las
mujeres. Ademads, en los relatos se menciona la escasez de recursos asociados al sistema
publico de salud, lo que dificulta la entrega de una atencion especializada y resulta en
una estructura colapsada por falta de personal instrumental a la hora de parir:

Los gobiernos no tienen dinero, hay muchas personas que necesitan ayuda,
pero no hay horas y las matronas hacen lo que pueden. No es porque no se
puede mas, entonces no hay lo que deberia haber para una atencién digna (C,
Organizacién 1, p.89).

Mientras que en el sistema privado impera la presencia del ginecélogo por
sobre otras profesiones de salud que intervienen a la hora del parto, tales como las
matronas, kinesidlogos, nutricionistas, entre otros:

En el sistema privado, las clinicas se esfuerzan por excluir a las matronas, no
tienen derecho a tener consulta, no pueden hacer talleres, no las dejan conocer
a las pacientes, y la verdad es que, si la matrona es la que cuida el parto, esta
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dificil como acceder a la paciente, y que las pacientes comprendan el rol real,
sino que se vuelve una suerte de coincidencia encontrar a alguien en Instagram
que justo te pueden explicar y hacer talleres y todo (C, Organizacioén 1, p.87).

En este caso, son los y las profesionales médicas ginecélogas quienes
estructuralmente disponen mas tiempo con las mujeres gestantes, lo que impide
una atencién con los saberes y el acompanamiento constante de los y las matronas
e implica una menor valoracion del rol de esta profesion, llegando a ser una suerte
de jerarquizacién implicita.

Es importante mencionar que la organizacion jerarquica entre profesionales
y quienes ejercen violencia obstétrica puede conllevar diferentes consecuencias.
En su relato, una entrevistada en contexto de salud publica hace alusion al poder
jerarquico de una profesional médica ginecéloga por sobre una matrona: La
ginecdloga realiza una intervencion sin consultarle a la matrona a cargo, realizando
ademas una practica considerada como violencia obstétrica. La matrona, afectada
por la situacion, denuncia y recibe acoso laboral. La ginecéloga acude a un proceso
de parto con el cual no estd familiarizada y realiza una intervencién sin consultarle
a la matrona a cargo, realizando ademas una practica considerada como violencia
obstétrica. La matrona, afectada por la situacién, denuncia y recibe acoso laboral.

Esto ultimo da cuenta de otras consecuencias de ejercer violencia obstétrica,
donde no solo se afecta a la persona que la recibe, sino que puede afectar
psicologicamente a los y las otras profesionales que se encuentran alrededor.

Prevencion de la Violencia Obstétrica en el Parto

La prevenciéon de la violencia obstétrica en el parto mediante el parto
humanizado refiere a cémo el respetar ideas y preferencias de las mujeres en
cuanto a técnicas, movimientos, procedimientos, les entrega protagonismo en
uno de los actos mencionados como “mas significativos” de la vida, entregandole
herramientas para que se sienta escuchada, atendida y, sobre todo, respetada. Asi,
esta experiencia tomaria su significado real: positiva e inolvidable.
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Prevenir la violencia obstétrica en el parto implica abordar diferentes aristas que
componen un modelo de atencion respetuosa e integral para todas las mujeres
gestantes de nuestro pais. Gracias al activismo se ha logrado informar cada vez
mas a la poblacion sobre las formas de la violencia obstétrica y la importancia de
denunciarestosfenédmenos,ademdas de las caracteristicas de un parto respetado. Sin
embargo, se necesitan cambios estructurales para la prevencién de esta violencia,
dentro de los cuales se encuentran: la promocién de leyes de caracter punitivo que
puedan sancionar estos casos y un cambio en la formacién de los profesionales
que integre aspectos bioéticos e instancias practicas que los refuercen.

Todas las participantes hacen referencia a la necesidad de una legislacion,
debido a que, en Chile, no existe ley especifica que logre penalizar casos de
violencia obstétrica de manera efectiva y personalizada. No existe una visibilizacién
de estos casos al no contar con cifras oficiales ni denuncias que logren ejemplificar
la magnitud de tal problematica. La ley Adriana es un proyecto que establece
derechosy sanciona la violencia gineco-obstetra en el dmbito de la gestacion, parto
y posparto. Pero la propuesta se encuentra retenida y a la espera de la aprobacion
del senado, lo que refleja una falta de priorizacion por parte de agentes del Estado
que deben velar por la seguridad y derechos de todos los ciudadanos del pais,
incluyendo al sector transversalmente afectado por esta violencia: personas
gestantes, en parto y puérperas.

Conectado con lo anterior y para que la implementacién de esta posible
ley sea eficiente, es necesario —a la vez— educar, formar adecuada y muy
humanizadamente a los profesionales de salud que seran los encargados de
atender a estas mujeres durante su parto. La formacion profesional de estudiantes
de carreras de salud es una de las principales medidas preventivas segun las
participantes, debido a que es la mejor manera de promover el cambio a nivel
estructural y paradigmético: mediante la educaciéon moral e integral. Se menciona:
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Creo que es una carrera demasiado técnica y pienso que un mecanico trata
mejor a un auto. Todos tenemos “Bioética” en nuestra formacién, pero es una
clase muy corta y no es una bioética aplicada en la que analicemos casos (C,
Organizacién 1, p.70).

Lo anterior evidencia la calidad de educacién y formacion que estan recibiendo
estudiantes de salud de pregrado. Se considera una formaciéon con énfasis
exclusivamente en aspectos bioldgicos y no en aspectos biopsicosociales, sin
educar en una atencién integral, sino netamente biologicista. Asi pues, es una
formacion insuficiente, extremadamente tedrica y de pocas instancias para poner
en practica lo ensefiado. La puesta en practica es uno de los momentos en donde
se despliegan las subjetividades tanto del/ la estudiante como de la paciente. Este
proceso entrega una oportunidad valiosa y Unica de conocer y conectar de manera
mas profunda con las pacientes, enriqueciendo asi la experiencia y el aprendizaje.
Ademas, las entrevistadas comentan y proponen que la formacion del profesional
de salud debe ser complementada con talleres y practicas con perspectiva de
derechos humanosy de género, en los que puedan aplicar los aprendizajes tedricos
y ponerlos en préctica.

Finalmente, el parto humanizado es mencionado como aquel que debe
respetar los deseos y necesidades de las mujeres que se encuentran actualmente
en parto. “Yo creo que en el parto respetado no hay una férmula, un ingrediente
de cdmo deberia ser, porque cada persona es individual y cada persona tiene sus
propios gustos y preferencias” (J, Organizacion 2, p.110).
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Discusion
La presente investigacion tuvo como principal interrogante “;Cudl es la
percepcion de las personas pertenecientes a organizaciones y también de quienes
acompanan a victimas en relacion a la violencia obstétrica en el parto en Chile?”, y
su objetivo general fue comprender la percepcién de las personas pertenecientes
a organizaciones, y también de quienes acompafan a victimas en relacién a la
violencia obstétrica en el parto en Chile.

Los resultados permiten indicar que la violencia obstétrica en el parto por parte
de personas que acompafan y/o pertenecen a organizaciones que trabajan con
la violencia obstétrica, se encuentra naturalizada e invisibilizada por la sociedad,
incluyendo a quienes se desempefian en el dmbito de la salud. Esta violencia se
expresa en una cadena de intervenciones que terminan por reducir a las mujeres
en sus procesos reproductivos a meros objetos sin la capacidad de decidir sobre
sus cuerposy a disposiciéon del saber médicoy al poder jerarquico de profesionales.

Si bien cada vez hay mas informaciéon gracias al activismo, falta una
concientizacion a nivel social y reformas estructurales para disminuir estas
violencias, que parten desde: considerar a las mujeres como sujetos de derecho
y decision en todos sus procesos reproductivos y sus cuerpos. Cambiar la vision
del parto como una patologia y volver a la vision de un proceso natural. Y una
formacion de profesionales mas integral, biopsicosocial, no solamente biologicista,
y donde aquellos conocimientos se puedan llevar a la practica. Ademas, todo esto
se intersecciona con la forma del sistema de salud en Chile, donde es evidente la
deficiencia de recursos en el sistema de salud publico. Es, sin duda, necesario de
considerar para disminuir esta violencia.

Consideramos que la mayoria de los hallazgos se encuentran en linea con la
literatura y con las investigaciones anteriores sobre la violencia obstétrica en el
parto, destacando una mayor claridad de todo lo que rodea aquellas practicas
en Chile, gracias a las experiencias de las entrevistadas. Asi son similares a los
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del estudio de Binfa et al. (2013), quienes investigaron la implementacion del
modelo humanizado en Chile, concluyendo en que las fallas en este modelo y la
presencia de practicas de violencia obstétrica se debe a la interseccion de dmbitos
estructurales, educativos y culturales que perpetdan précticas deshumanizantes
durante el parto. La alta medicalizacién advertida, asi como la inducciéon rutinaria
de partos y el monitoreo continuo, evidencia una cadena de intervenciones que
vulnera y transgrede la autonomia de las mujeres y prioriza el control médico
sobre sus decisiones. Ademas, la falta de informacién a las gestantes sobre sus
derechos, combinada con un sistema médico jerarquico que limita la capacidad
de profesionales para implementar practicas respetuosas, perpetia un entorno
donde la violencia obstétrica se normaliza y permanece invisible.

Respecto a explicaciones sobre los hallazgos, podemos comprender que
parte importante de la problemética radica en la deficiente formacién de los y las
trabajadores/as del drea de la salud en cuanto a un conocimiento a cabalidad de la
violencia obstétrica; en cobmo esta puede ser evitada mediante un trato respetado
y humanizado en el proceso de parto, y formacion respecto a cémo llevar a cabo
esta practica respetuosa. Por otra parte, también es importante considerar que el
incumplimiento legal de la proteccién a las personas victimas de esta violencia,
—debido a la falta de leyes punitivas a este tipo de practicas— funciona como un
elemento encubridor para quienes la ejecutan, asi como también dejan desvalidas
a las victimas, que no tienen un canal de denuncia que sea amparado por el
Estado. A partir de estos factores, sumados a la falta de conocimiento adecuado
en la sociedad, podemos pensar tres pilares fundamentales de la perpetuacion
de la violencia obstétrica en el parto: La formacion de profesionales y técnicos/
as de la salud en el modelo biomédico que histéricamente medicaliza el cuerpo
de la mujer, la ausencia del Estado en el respaldo a las victimas y sancién a los/as
responsables de esta violencia, y la falta de educacion de la poblacidn sensible a
sufrir violencia obstétrica en el parto.

Algunas de las limitaciones identificadas en la investigacion fueron la escasa

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

65



66

cantidad de participantes que actualmente desempefan funciones en areas
relacionadas con la proteccién y/o el acompafamiento de victimas de violencia
obstétrica durante el parto, sin haber experimentado esta forma de violencia en
sus propias biografias. Esto se debe, en parte, a que muchas de las personas que
trabajan en este ambito tienen una experiencia personal previa con la violencia
obstétrica, lo que influye en su motivacion y compromiso con esta causa. Por otra
parte, a lo largo de la investigacién nos encontramos con que las entrevistadas
mencionaban a las victimas como “mujeres”, lo que nos deja en desconocimiento
en cuanto a cémo las personas gestantes no identificadas como mujeres viven este
proceso de violencia obstétrica en el parto.

En contraste, el nUmero de personas interesadas en ofrecer apoyo desde
una posicidon profesional, sin un vinculo directo con la experiencia de violencia
obstétrica, resultd ser considerablemente menor. Esta limitacion impacto6 en la
diversidad de perspectivas de nuestro estudio, dado que una parte significativa
de las participantes compartia experiencias comunes que podrian influir en
su percepcion y enfoque en el tema. Es importante destacar que esta situacion
plantea desafios tanto para la representacién equilibrada en el analisis como para
la comprension de como las personas sin experiencias personales previas podrian
contribuir al trabajo en esta area.

A partir de la presente investigacidon y revisiones bibliograficas se pueden
proponer futuras indagaciones referidas a la accesibilidad de un parto humanizado
por parte de personas de bajos recursos. En este contexto, surge la interrogante
sobre cobmo garantizar un parto respetado en servicios de atencién publica. Asi
también es de suma relevancia que futuras investigaciones puedan profundizar
en aspectos relacionados con la motivacion de las trabajadoras y participantes de
organizaciones de apoyo a victimas en el parto. Explorar su historia, perspectivas,
compromiso y experiencias, podria proporcionar una enriquecedora propuesta de
investigacion enfocada en las vivencias personales y subjetividades de personas
pertenecientes a organizaciones de apoyo a victimas en el parto.
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Conclusiones

A partir de los resultados obtenidos es posible concluir que la violencia
obstétrica en el parto actla como una concatenacién de sucesos que se encargan
de perpetuar diversos modos de violencia en contra de las mujeres, partiendo desde
la violencia de género impuesta por un sistema patriarcal, hasta tipos de violencia
que abarcan la vulneracién del cuerpo gestante a partir de practicas médicas
establecidas y normalizadas a partir de la comunidad, tanto en profesionales como
(incluso) en las mismas personas victimas de la violencia obstétrica en el parto.Es a
partir de esto que podemos confirmar el caracter global y transversal de este tipo
de violencia, en tanto no distingue el sector donde se efectue, etnia o edad de la
persona que la experimente, llegando asi a ser una practica comun.

La violencia obstétrica en el parto adquiere una relevancia social en cuanto no
existen leyes en Chile, a pesar de tratarse de una problemdtica contingente que
impacta de forma negativa en la creacién de politicas publicas que resguarden
a quienes son victimas y/o que puedan detener su aparicion desde raiz en
el perfeccionamiento del curriculum del personal de salud, en sus etapas de
formacion y al mismo tiempo, fomentar la educacion de la poblacion respecto
a este tipo de violencia y como actuar al respecto, ademas de permitir un pleno
conocimiento en cuanto a los derechos sexuales y de reproduccion.

La existencia de una legislacién que se haga cargo de esta problematica con
profundas raices en la sociedad, permitira la capacidad de decision de las mujeres y
personas gestantes respecto a sus cuerpos y sus derechos, asi como también abrira
paso a una conciencia social para exigir el respeto y buen trato que es justo para
quienes se encuentran pariendo.

Académicamente, la busqueda activa de informacién actualizada y de larga
data acerca de la violencia obstétrica en el parto permitié construir una actitud
critica sobre el rol legislativo del Estado y la sociedad frente a esta problematica.
Asi mismo, al estudiar dicho fendmeno se pueden identificar y visibilizar las
distintas formas en que se presenta este tipo de abuso, favoreciendo a una mayor
comprension y concientizacion frente a una problemdtica que puede afectar a
cualquier persona con la capacidad de gestar y parir.
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Motivaciones para la Postergacion de la
Maternidad en Mujeres Santiaguinas:
Una Aproximacion Inicial

Fernanda Morales Méndez, Darleth Puelles Carrasco,
Valentina Schaad Carvajal,
Javiera Vergara Guerrero, Leonor Videla Soler

Resumen

En los Ultimos afos, se ha evidenciado un incremento sostenido en la edad en que las
mujeres deciden tener su primer hijo/a. Sin embargo, alin existe escasa investigacion
empirica con respecto a las posibles explicaciones de esta tendencia. El presente
estudio tuvo como objetivo indagar acerca de los motivos por los que mujeres
santiaguinas deciden o decidirdan postergar su maternidad, entendiendo este
proceso como la decisién voluntaria de ser madre primeriza a partir de los 30 afos.
La investigacién adopté una metodologia cuantitativa, de tipo no experimental
y transversal. La muestra estuvo conformada por 100 mujeres mayores de 18
anos, residentes de la ciudad de Santiago, quienes respondieron un cuestionario
web autoaplicado. El analisis de datos se realiz6 mediante técnicas descriptivas
univariadas. Los resultados no evidenciaron una motivacién predominante entre
las encuestadas, aunque se identificaron diferencias significativas entre algunas
motivaciones al subdividir la muestra por las variables de edad y postergacion
hipotética o efectiva. A la vez, se observé una concordancia entre las creencias sobre
la edad en que una mujer deberia ser madre versus la edad que las mujeres prefieren
ser madres por primera vez. Se concluye que la postergaciéon de la maternidad no
puede ser atribuida a una Unica motivacién predominante. Los hallazgos destacan
la consistencia entre las percepciones y preferencias de las encuestadas sobre la
edad adecuada para el primer embarazo, lo que sugiere una relacién entre factores
sociales y personales que influyen en esta decision.

Palabras clave: decisiones reproductivas, postergacion de la maternidad,
maternidad en Chile, retraso de la fertilidad, autonomia reproductiva.

* Este articulo fue escrito durante la realizacion del curso Investigacion Il, impartido por el profesor José Daniel
Conejeros y la ayudantia de Javiera Porcel y Catalina Buguefo.
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Introduccion

Durante las ultimas décadas, los patrones de fertilidad de Latinoamérica y el
Caribe han evidenciado una reduccién sostenida en las tasas de natalidad y un
aumento en la edad promedio de las mujeres al tener su primer/a hijo/a. Entre 1950
y 2000, la tasa de fecundidad disminuy6 de 6 a 3 hijos por mujer, tendencia que
se espera persista hasta 2050. En el caso de Chile, se registré un aumento de 2,57
anos en la media de la edad de las mujeres al tener a su primer/a hijo/a entre 1972
y 2016 (Instituto Nacional de Estadisticas [INE], 2017). Estas cifras han generado
un gran interés en cientistas sociales y demadgrafos, quienes buscan ofrecer
posibles explicaciones a partir de la penalizacion laboral, pérdida de autonomia 'y
dificultades econdmicas en el grupo de las mujeres (Hincapié y Lépez, 2021). Seguin
los datos de la tabla 1, es posible apreciar que la Tasa Especifica de Fecundidad (TEF)
en Chile haido en aumento en mujeres entre 30 a 39 afos y en leve disminucion en
mujeres mas jovenes (INE, 2024).

Tabla 1
Cifras Porcentuales de TEF en los Afios 2015, 2020 y 2023

Rango de Edad | TEF 2015 TEF 202 TEF 2023

25-29 afos 25,8% 27,5% 26,3%
30-34 anos 23,5% 27,8% 29,4%
35-39 afos 13,7% 16,7% 18,4%

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



La postergacion de la maternidad se define como la decision consciente y
deliberada de mujeres de 30 afos en adelante de posponer la concepcion vy el
inicio de la maternidad (Fuentes et al., 2010; Fuentes et al., 2021; Li et al., 2022).
Desde una perspectiva bioldgica, este fenédmeno esta vinculado al envejecimiento
reproductivo, que reduce la cantidad de 6vulos y la calidad de los ovocitos,
aumentando riesgos como abortos o anomalias cromosémicas (Chetkowski et
al., 1991; Harris et al., 2021; Li et al., 2023; Younis et al., 2020; Zhao et al., 2023).
En términos psicolégicos, la decisién de retrasar la maternidad puede generar
ansiedad por la incertidumbre futura y conflictos entre aspiraciones profesionales
y familiares (Cooke et al., 2010; Kearney y White, 2016; Lavender et al., 2015;
Molina-Garcia et al., 2019; Temmesen et al., 2023). Desde una perspectiva social,
los cambios en los roles de género y una mayor igualdad permiten a las mujeres
priorizar su desarrollo profesional y retrasar la maternidad, apoyadas por métodos
anticonceptivos y un mayor empoderamiento femenino (Bhrolchdin y Beaujouan,
2012; Montilva, 2008; Salvo y Gonzalvez, 2015; Contreras y Castafieda, 2016; Yopo,
2023). Finalmente, la decision de postergar la maternidad es un fenémeno que se
puede abordar desde distintas dimensiones; para este estudio, se ha optado por
una aproximacién desde la psicologia social asociada a las creencias y motivaciones
en torno a este fendmeno.

Comprender las motivaciones asociadas a postergar la maternidad requiere la
identificacion de las razones que impulsan dicho comportamiento, siendo este,
vigoroso, enfocado y constante (Santrock, 2002, como se cité en Naranjo, 2009). El
foco del estudio estuvo en conocer las motivaciones presentes al decidir retrasar la
maternidad, las cuales se agrupan en torno a cuatro factores: sociodemograficos,
econdmicos, educativos y culturales.

Las motivaciones en torno a los factores sociodemograficos tales como el
“efecto tempo”, reflejan la tendencia de las parejas a postergar la maternidad
debido a cambios en la estructura familiar, con mas mujeres asumiendo el rol de
proveedoras principales (Ansoleaga y Godoy, 2013; Fuentes et al., 2021). A su vez,
desde un punto de vista econdmico, las diferencias socioeconémicas han llevado
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a que mujeres de niveles socioecondmicos altos, retrasen la maternidad para
preservar su calidad de vida (Fuentes et al., 2021). El aumento de la participacion
laboral femenina y las dificultades para conciliar trabajo y cuidado infantil también
influyen, priorizando la estabilidad financiera. Ademads, leyes de proteccion a la
maternidad han generado efectos adversos, como discriminacion y reduccion de
oportunidades laborales (Ansoleaga y Godoy, 2013; Montilva, 2008). Respecto a
factores educativos y culturales, la expansion universitaria ha sido un elemento
clave en este fendmeno, ya que las mujeres invierten mas tiempo en su formacion
y buscan estabilidad profesional antes de ser madres (Fuentes et al., 2021; Montilva,
2008). Ademas, hoy en dia las mujeres se enfrentan a un cambio en el significado
de la maternidad.

A diferencia de décadas atras, la maternidad se percibe hoy como una opcién,
impulsada por el empoderamiento femenino y la autonomia reproductiva, lo que
permite mayor control sobre la planificacién del embarazo (Fuentes et al., 2021;
Montilva, 2008). La feminizacién del cuidado y la falta de redes de apoyo llevan
a postergar la maternidad en busca de una crianza mas equitativa, y al mismo
tiempo, la precariedad de los servicios publicos influye en esta decision, puesto
que no garantizan condiciones adecuadas para la crianza (Yopo, 2023).

Otro factor relevante a la hora de comprender la maternidad tardia, son las
creencias de las mujeres sobre las barreras o limitaciones percibidas en relacién con
la decisién de tener hijos/as (Hincapié y Lopez, 2021). Por otra parte, las preferencias
son elecciones personales que reflejan lo que una persona valora, y cémo guia sus
decisiones y comportamientos en diversas situaciones (Centro Latinoamericano
y Caribefio de Demografia [CELADE], 2004). En este contexto, las preferencias
personales en el embarazo se refieren a las decisiones especificas relacionadas con
este proceso, guiadas por sus valores, creencias y necesidades personales.

Segun Yopo (2023) la mayor autonomia femenina, el distanciamiento de
roles tradicionales de género y el enfoque en metas personales y profesionales,
podrian explicar este proceso de postergacion de la maternidad. Ademas,
diversos estudios identifican factores como el desarrollo personal (Paredes, 2013),
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nivel socioecondmico (Fuentes et al., 2010), y la postergacion como estrategia
reproductiva (Yopo, 2023). Sin embargo, en la actualidad existe un vacio de
conocimiento sobre la postergacion del embarazo en Chile y Latinoamérica
en general (Fuentes et al., 2021). Hoy son escasos los esfuerzos por explorar las
motivaciones que llevan a las mujeres a postergar este proceso. Al respecto,
se plantea la necesidad de realizar estudios en Latinoamérica y paises poco
desarrollados sobre este fenédmeno, debido a que gran parte de la evidencia
proviene del contexto americano y anglosajon (Yopo, 2023).

La presente investigacion tuvo el objetivo de caracterizar las motivaciones
predominantes en la postergacién de la maternidad a partir de las experiencias
de las mujeres en la planificacion de su primer embarazo. En consecuencia, buscé
indagar las creencias normativas y preferencias que tienen las mujeres acerca
de la maternidad. La hipdtesis central sostuvo la predominancia de la busqueda
de desarrollo profesional como la principal motivacion de postergacion de la
maternidad.Y alavez, la presencia de una diferencia significativa entre las creencias
sobre la edad en que las mujeres deberian ser madres, en oposicién ala edad en la
que la persona decide ser madre por primera vez.

Marco Metodologico
Diseio
Se realizé una investigacion cuantitativa de tipo no experimental y de corte

transversal, con analisis descriptivos univariados y bivariados, con fuentes de datos
primarias.

Participantes

La muestra del estudio estuvo conformada por mujeres mayores de 18 afios,
residentes de la ciudad de Santiago. Las participantes se distribuyeron en dos
grupos: el primer grupo fue constituido por mujeres que fueron madres primerizas
después de los 30 anos, y el segundo grupo fue conformado por mujeres mayores
de 18 que al momento del estudio no habian sido madres.
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El muestreo fue de caracter no probabilistico, ya que las encuestas se aplicaron
exclusivamente a mujeres mayores de 18 anos residentes de la ciudad de Santiago,
a través de un afiche publicitario difundido en redes sociales.

Se aplicaron los criterios de exclusion: no participaron mujeres menores de 18
anos, personas de sexo masculino, estudiantes o funcionarias de la Universidad
Diego Portales; mujeres que no fuesen residentes de la ciudad de Santiago y/o
que hayan sido madres antes de los 30 afios. Las mujeres que decidieron participar
firmaron el consentimiento informado al inicio del cuestionario, donde se expresaron
las caracteristicas y objetivos del estudio, que fue aprobado por el Comité de Etica
de Investigacién de la Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales,
como también se manifesté el cardcter voluntarioy anénimo de lainvestigacion.

Produccion de Datos

Las variables que contempld este estudio fueron las siguientes: La variable
independiente (1) caracteristicas sociodemograficas de la muestra, diferenciada
en sexo/género, nivel socioeconémico, maximo nivel de estudios alcanzado,
ocupacion actual e hijos/as.Enrelacién alas variables dependientes (1) motivaciones
presentes en la decisidon de postergar la maternidad, dividido en las dimensiones (a)
proyecto de vida desglosado en autonomia reproductiva y maternidad, (b) intereses
personales, (c) autorrealizacién y (d) cambio en el imaginario social de la mujer; (2)
las limitantes, divididas en (a) feminizacion del cuidado y (b) ausencia de los padres
y © factores econémicos. En ultimo lugar (3) las percepciones y preferencias con
respecto a la edad que debe tener la madre al tener a su primer hijo.

La recoleccion de datos se realiz6 mediante un cuestionario autoaplicado,
que tuvo un total de 18 preguntas: 12 de ellas contaron con alternativas y otras
6 preguntas fueron construidas a partir de tablas de Escala Likert. Las preguntas
de este cuestionario fueron organizadas en 3 secciones: a) caracteristicas
sociodemograficas de las participantes, b) motivaciones por las cuales postergan su
maternidad y, c) percepciones y preferencias personales que predominan al decidir
postergar el embarazo. Las preguntas fueron elaboradas desde el marco tedrico
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propuesto, y se sustentaron en los resultados obtenidos de las investigaciones
realizadas por Ansoleaga y Godoy (2013) y Yopo (2023), quienes investigaron los
factores relevantes que influyen en la postergacion de la maternidad.

Anadlisis de Datos

Se utilizaron técnicas de andlisis estadistico descriptivo, en donde, a partir de las
variables continuas, se observaron las medidas de tendencia central. A la vez, para
el caso de las variables categédricas, se emplearon medidas de distribucién como las
frecuencias y porcentajes. Finalmente, se realizaron comparaciones entre grupos,
mediante intervalos de confianza para medias y proporciones a través de pruebas
T Student para datos independientes, y pruebas de andlisis de la varianza (ANOVA).

Resultados

Se encuestaron 100 mujeres de ellas un 32% posee una carrera universitaria
terminada, un 27% se encuentra cursando una carrera o técnico, un 22% tiene
un posgrado, y un 6% tiene un pregrado incompleto. Asimismo, al momento de
responder la encuesta, un 38% de las mujeres tenian entre 18'y 29 aios, un 33% entre
30y 40 afnos y un 29% era mayor de 40 aios. De ellas, 34 tenian hijos o hijas. Con base
sobre lo anterior, las descripciones exactas sobre la cantidad de hijos/as corresponden
a:un 52,9% tenia 1 hijo/a, un 35,3% de las mujeres es madre de 2 hijos/as, un 8,8% de
la muestra tenia 3 hijos/as y finalmente, un 2,9% tenia mas de 3 hijos/as.

Ademas, un 55.9% de las encuestadas con hijos/as fue madre entre los 31y 35
anos, un 26.5% entre los 36 y 40 afos y un 17.6% entre los 25 y 30 afos.

En cuanto a la ocupacién del total de las mujeres encuestadas, un 36% se
encontraba trabajando bajo un contrato, mientras que un 24% estaba desempleada.
Ademads, un 1% de las participantes trabajaba en casa de manera no remunerada,
como empleada publica, como trabajadora independiente, como practicante o en
un trabajo de dedicacion parcial. Finalmente, respecto al nivel socioeconémico, el
50% de las participantes dice ser de NSE media, un 23% de NSE medio alto y el 22%
de NSE medio bajo.
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La tabla 2 muestra los resultados sobre la distribucidon de las motivaciones
para postergar la maternidad que reportan las participantes. La media mas alta
obtenida (M=4.77) fue la afirmacion que admite que las mujeres deciden postergar
su maternidad dada la importancia que tiene lograr una estabilidad econémica
previa al embarazo. En contraste, la media mas baja obtenida (M=4.25) fue la
mocion que afirma que las mujeres deciden postergar su maternidad debido a la
actual existencia de métodos anticonceptivos.

Tabla 2
Motivaciones de la Postergacién de la Maternidad

IS 772 e ey

Importancia terminar carrera 1.056
p/t antes de planificar embarazo

Importancia seguridad laboral y 99 4.52 5.00 0.930 1.00 5.00
exp. antes planificar embarazo ’ ’ ’ ’ ’
Aporte ampliacién anticonceptivos 89 4.25 5.00 1.376 1.00 5.00
en postergaciéon de embarazo ’ ’ ’ ’ ’
Preferencia metas personales antes 97 4.8 5.00 1197 1.00 5.00

que planificar embarazo ’ ’ : ’ ’
Impcl)rta.mcia de la estabilidad 100 477 5.00 0.617 2 5
econémica antes de ser madre.
Importancia no depender 99 4.64 500 0.839 1.00 500
econdémicamente antes de ser madre : ’ : : :
Importancia del éxito laboral y/o
profesional antes de ser madre. 99 4.28 5.00 0.948 1.00 5.00
Importancia de acumular diversas
experiencias antes de ser madre. 99 4.55 5.00 0918 1.00 5.00
Importancia de una pareja estable 99 4.38 500 1.085 1.00 500

antes de ser madre.

Nota: “n" corresponde al nimero de respuestas obtenidas en relacién con el total
dela muestra (N=100). La variacién de N es debido al caracter voluntario de res-
ponder las preguntas del cuestionario. “DE” corresponde a la desviaciéon estandar.
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Al analizar las diferencias obtenidas aplicando la prueba estadistica T-student
comparando a las mujeres que han postergado su maternidad con las que
hipotéticamente lo harian, se obtienen los resultados que se grafican en la figura 1
en donde se aprecia que en las motivaciones con diferencias significativas, en una
escala de 1-5, el grupo de mujeres que no tienen hijos respondieron entre 4.5-5,
diferencidandose del grupo que si tiene hijos, el cual respondié en el rango de 3>-
4.5 con respecto a la importancia de la motivaciéon enunciada.

Se observan diferencias estadisticamente significativas en la importancia que
ambos grupos le asignan al hecho de terminar una carrera profesional o técnico-
profesional antes de ser madre (t=2.17, gl=96, p=0.032); en la relevancia de
conseguir seguridad laboral y experiencia antes de planificar un embarazo (t=2.7,
gl=97, p=0.008); en la importancia de una estabilidad econémica antes de ser
madre (t=2.06, gl=87, p= 0.001); y en la preferencia de realizar metas personales
antes que planificar embarazo (t=6.11, gl=95, p=<.001).

Por el contrario, no se observaron diferencias entre los grupos de mujeres que
postergaron la maternidad y de las que hipotéticamente la postergarian en las
afirmaciones que corresponden a laimportancia de no depender econémicamente
de otra persona antes de ser madre (t=1.7, gl=97, p=0.094) y a la importancia de
tener una pareja estable antes de ser madre (t=-0.06, gl=97, p=0.948).

Figura 1.

Comparativa de Motivaciones Postergacion de la Maternidad vs.
Postergacion Hipotética
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Ademads, se realizé una prueba ANOVA, para identificar diferencias entre
las edades de las mujeres encuestadas y las motivaciones para postergar la
maternidad (ver Figura 2). Se observaron diferencias estadisticamente significativas
segun grupo de edad en las afirmaciones de (1): la importancia de terminar una
carrera profesional o técnica antes de planificar embarazo (F=5.7, gl1=2, gl2=43.2
p=0.006), (2): la preferencia de alcanzar metas personales antes que planificar el ser
madre (F=12.5, gl1=2, gl2=44.7 p=<.001) y (3): la importancia de un éxito laboral/
profesional antes del embarazo (F=9.34, gl1=2, gl2=53.4 p=<.001).

El grupo (A) de 18-29 afos presenté diferencias significativas con ambos rangos
etarios (B y C), con respecto al grupo (B) de 30-40 aflos mostré diferencias en las
motivaciones (2) y (3); y en relacién al grupo (C) se evidencian discordancias en las
motivaciones (1) y (3). En ambos casos se demuestra que el grupo (A) otorgd mayor
puntaje a las motivaciones, con respecto a los grupos (B) y (C) (Figura 2).

Al contrario, no se observaron diferencias estadisticamente significativas en
las siguientes afirmaciones relacionadas con la postergaciéon de la maternidad:
la importancia de tener seguridad laboral y experiencia antes de planificar
embarazo (F=3.1, gl1=2, gl2=49.2 p=0.054), el aporte de la ampliacion de métodos
anticonceptivos Utiles para la postergacién del embarazo (F=1.3, gl1=2, gl2= 53.7
p=0.275), la relevancia de conseguir estabilidad econémica (F=2.8, gl1=2, gl2=
48.6, p=0.074), la importancia de no depender econdmicamente de alguien antes
de ser madre (F=1.99, gl1=2, gl2= 51 p=0.148); la importancia de acumular diversas
experiencias antes de ser madre (F=2,77, gl1=2, gl2=51.7, p=0.072) y, por ultimo, la
importancia que le otorgan las mujeres encuestadas a tener una pareja estable
antes de ser madre (F=0.81, gl1=2, gl2=60.3 p=0.450).

Figura 2.
Comparativa de edad y motivaciones de postergacion de la maternidad.
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En cuanto a las creencias respecto a la edad en que la mujer deberia tener
a su primer hijo, predominaron las respuestas del intervalo de 31 a 35 afios con
un 56% vy el intervalo entre 26 a 30 afios con un 36% (ver Tabla 3). Por otro lado,
cuando se trata de las preferencias de las mujeres en relacién con la edad en que
ellas prefieren ser madres, predomino el intervalo de entre los 31 y 35 afos (45%),
seguido por la preferencia entre los 26 y 30 afios (29%) y, finalmente, en menor
medida, el intervalo de entre 36 y mas afios (22%) (ver Tabla 4).

Tabla 3

Creencias con respecto a la Edad en que las Mujeres deberian tener a su Primer Hijo

¢A qué edad cree usted que las mujeres % del
deberian tener su primer hijo? Total Acumulado

Entre 20y 25 afos 1.0% 1.0%

Entre 26 y 30 afios 36 36.0% 37.0 %

Entre 31 y 35 afos 56 56.0% 93.0 %

Entre 36 y 40 anos 6 6.0% 99.0 %

Entre 41 y 45 anos 1 1.0% 100.0 %
Tabla 4

Preferencias Personales con respecto a la Edad en que le gustaria tener a su Primer Hijo

¢A qué edad le gustaria o prefiere tener % del
su primer hijo? Total Acumulado

Entre los 20 y 25 afios 4.0% 26.0%
Entre los 26 y 30 afos 29 29.0% 55.0%
Entre los 31 y 35 afnos 45 45.0% 100.0%
Desde los 36 en adelante 22 22.0% 22.0%
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Discusion

La presente investigacion buscé responder a la pregunta: ;Cuales son las
motivaciones que llevan a las mujeres santiaguinas a postergar su maternidad?
A partir de esta pregunta, se formularon dos hipotesis. En primer lugar, que
la busqueda del desarrollo profesional seria la principal motivacién para la
postergacion de la maternidad. Ademas, se planteé que existiria una diferencia
entre las creencias sobre la edad ideal para ser madre y la edad en la que las
mujeres deciden ser madres por primera vez. De ahi que el objetivo general de
la investigacion fue: indagar los motivos de la decision voluntaria de postergar la
maternidad en las mujeres santiaguinas mayores de 30 afios.

Los resultados obtenidos no ofrecen evidencia a favor para las hipétesis
planteadas. Contrario a lo esperado, no se identific6 una Unica motivacién
predominante de manera relevante. Las motivaciones en si presentaron valores
promedio similares, reflejando una distribucion similar entre las respuestas de
las participantes. No obstante, la motivacién con el promedio mas alto fue la
busqueda de estabilidad econdmica, destacandose como presente en todas
mujeres encuestadas, aunque sin una diferencia significativa respecto a las demds
motivaciones.

Respecto a la segunda hipotesis, aunque se identificaron diferencias entre
las creencias sobre la edad ideal para ser madre y la edad real en que desearian
empezar su maternidad, los resultados mostraron una inesperada concordancia
entre ambas edades. Esto sugiere que las creencias y las preferencias respecto a la
maternidad de esta muestra, se encuentran alineadas.

Estos resultados obtenidos con respecto a la busqueda de estabilidad
econdmica, la autonomia financiera y la acumulacidn de experiencias, coinciden
con lo planteado por Fuentes et al. (2021) y Montilva (2008), quienes destacan que
la independencia econémica y el deseo de alcanzar metas personales antes de la
maternidad son motivaciones centrales en las mujeres en la actualidad. Ademas,
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refuerzan la nocién de que el empoderamiento femenino y el control sobre las
decisiones reproductivas, descritas por Yopo (2023), son elementos fundamentales
en la postergacion de la maternidad.

La relevancia atribuida a la finalizacion de estudios y la acumulacion de
experiencia y seguridad laboral también se alinea con lo expuesto por Yopo (2023),
quien argumenta que las mujeres, en contextos de creciente autonomia femenina,
tienden a priorizar objetivos educativos y profesionales como parte de una
estrategia de desarrollo personal y familiar. En este sentido, el acceso a métodos
anticonceptivos y el cambio en los roles de género, han ampliado las posibilidades
de planificacién reproductiva, permitiendo a las mujeres estructurar su maternidad
dentro de un marco mas racional y estratégico (Gordillo, 2021; Montilva, 2008).

Sin embargo, los hallazgos de este estudio contradicen la hipdtesis inicial, en
la que se sefalaba que la principal motivacion con respecto a la postergacion de
la maternidad seria la predominancia de la busqueda de desarrollo profesional,
y lo planteado por autores como Paredes (2013), que identifican el desarrollo
profesional como la motivacion predominante. Aunque este factor obtuvo una
puntuacion alta, no se podria atribuir a las caracteristicas sociodemograficas de
la poblacion chilena, donde, segun Ansoleaga y Godoy (2013), las dificultades
econdmicas suelen ser mas influyentes que las aspiraciones laborales en la toma de
decisiones reproductivas. Asimismo, la preferencia de cumplir metas personales
antes de planificar un embarazo, refuerza la perspectiva de CELADE (2003), que
enfatiza el papel de las preferencias individuales como el reflejo de valores y
creencias personales de decisiones reproductivas, demostrando la transicion hacia
un modelo de la maternidad con caracter mas individualizado y planificado. Por
otro lado, la alta valoracién de tener una pareja estable como factor importante
para decidir la maternidad, coincide con la nociéon de “creencias normativas”
desarrollado por Hincapié y Lopez (2021), donde las decisiones reproductivas estan
influenciadas por la percepcién de estabilidad relacional.

Finalmente, los resultados aportan evidencia que refuerzan la idea de que
las motivaciones para postergar la maternidad no responden a una Unica causa
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predominante, sino a una interaccion de factores econdmicos, personales y
culturales. Esto coincide con la perspectiva multidimensional propuesta por
Fuentes et al. (2021) y reafirma la necesidad de explorar este fenémeno desde un
enfoque integral que contemple las particularidades socioculturales tanto a nivel
nacional como de la regién latinoamericana.

En los resultados obtenidos fue inesperada la ausencia de una motivacion
significativamente predominante. Este hallazgo se podria explicar por un cambio
en los significados acerca de la maternidad, tanto a nivel individual (de las
propias mujeres) como a nivel social. Es debido a las transformaciones sociales y
a las nuevas oportunidades que tienen las mujeres en la esfera social, que se han
construido nuevos significados que toman como base la expectativa y el deseo
—de parte de ellas— de cumplir metas u objetivos antes de considerar empezar a
tener hijos, como por ejemplo, estudiar o terminar una carrera profesional, tener un
trabajo estable, lograr estabilidad econémica, cumplir metas personales, acumular
experiencias o establecerse en una relacion estable con una pareja (Yopo, 2023).

Ademas, llic y Marchant (2018) plantean que las diversas transformaciones
sociales se han dado mediante diferentes cambios en la esfera cultural, los cuales se
incorporan, no Unicamente en el mundo laboral, familiar o social, sino también en
la maternidad y como se adoptan medidas para garantizar que cada mujer tenga
la oportunidad de satisfacer sus proyectos personales (Gordillo, 2021). Debido a
que estos se construyen a lo largo de la vida, igualmente se van realizando de
manera secuencial. Es por esta razéon que muchas mujeres deciden postergar su
maternidad con el objetivo de cumplir estas metas, sin arriesgar su estabilidad en
otras esferas de su vida, debido a que buscan mantener un equilibrio entre su vida
laboral, personal y su maternidad (Gordillo, 2021).

Durante la investigacion se presentaron diversas limitaciones que se dieron
en varios ambitos de la elaboracién de este estudio. Entre estas se encuentran:
limitaciones en el tiempo para la difusién de la encuesta y recopilacion de datos,
limitaciones relacionadas con el espacio demogréficoy sociodemogréfico; ausencia
de una muestra aleatoria. Esto lleva a plantear posibles futuras investigaciones
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sobre el fenédmeno de la postergacion de la maternidad, considerando una muestra
que incluya a personas pertenecientes a disidencias (mujeres lesbianas, personas
gestantes), que trabaje con una muestra de caracter aleatorio, investigaciones de
alcance nacional. También se pueden llevar a cabo estudios que exploren posibles
correlaciones con otros factores (sociales, salud, econémicos).

Conclusiones

En sintesis, los resultados obtenidos evidenciaron que la postergacion de la
maternidad en mujeres santiaguinas mayores de 30 aflos no puede ser atribuida
a una Unica motivacion predominante. Si bien la busqueda de estabilidad
economica destacé como la mas frecuente entre las participantes, las diferencias
entre esta y otras motivaciones no fueron estadisticamente significativas, lo que
refleja la complejidad del fenédmeno. Estos hallazgos sugieren que la decisién de
aplazar la maternidad es influida por una interseccion entre multiples factores,
como econdémicos, personales, laborales y sociales, producto de que no operan de
manera aislada e independiente, sino como una red de influencias.

Asimismo, se observoé una concordancia inesperada entre la edad ideal y la edad
real para ser madre por primera vez, lo que contrasta con la hipotesis planteada
al inicio de esta investigacion y propone que, en esta muestra de mujeres, las
creencias sobre la maternidad estdn en mayor alineacién con sus preferencias
personales de lo que podria suponerse. Este resultado plantea la necesidad de
estudiar una posible influencia intergeneracional, en donde este fenomeno se ha
ido transmitiendo y potenciando a través de las generaciones.

En términos de alcance, esta investigacion permitié describir con mayor
profundidad las diversas motivaciones detras de la postergacion de la maternidad,
aportando una perspectiva contextualizada, especificamente, al caso de la
Regién Metropolitana. Estos hallazgos enriquecen el debate académico al
evidenciar la necesidad de explorar el fendémeno a nivel nacional con un enfoque
multidimensional, superando los enfoques descentralizados al contexto de la
sociedad chilena.
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Finalmente, la relevancia social y académica de este estudio es significativa,
dado que aborda un fendmeno en constante evolucién que afecta multiples esferas
de la vida, incluyendo la salud, la economia, la cultura y lo laboral. Comprender
las motivaciones detras de la postergacion de la maternidad permite generar un
conocimiento util para el disefio de politicas publicas que sean mas inclusivas y
efectivas, que puedan responder a las necesidades, prioridades y decisiones acerca
del desarrollo y el dmbito familiar de las mujeres santiaguinas.

Ademas, este estudio contribuye al debate académico al poner en palestra la
necesidad de un enfoque mas integral y contextualizado, promoviendo un mayor
entendimiento de cémo los imaginarios sociales influyen en la comprensién de
las motivaciones sobre la maternidad en la actualidad. Esta investigacion no
solo destaca la complejidad del fendmeno, sino que también invita a continuar
investigando como las mujeres, en diferentes contextos culturales, econémicos,
sociales y politicos, toman decisiones relacionadas con la maternidad, y cémo
dichas decisiones interactiian con las transformaciones socioculturales.
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Estilos de Apego y Actitudes ante la Muerte
de los Profesionales de la Salud

Martin Arias Alfaro, Francisca Benavides Berna, Amanda Fuentes
Manriquez, Marla Kurte Canales. Andy Toro Bermudez

Resumen

La muerte de pacientes en las profesiones asociadas a la salud repercute en
la emocionalidad de sus tratantes. Ante la muerte, para afrontarla se despliegan
actitudes que estan mediadas tanto por concepciones culturales como poraspectos
psicolégicos individuales. El objetivo general de la presente investigacion fue
explorar la relacion entre los estilos de apego y las actitudes de los profesionales
de la salud ante la muerte. Se midieron los factores de seguridad y apoyo familiar,
preocupacién familiar, rechazo e indisponibilidad parental y traumatismo infantil
a través del instrumento CaMir en su versidn abreviada. Las actitudes ante a la
muerte fueron medidas con el instrumento CAM-2. La investigacién fue de tipo
cuantitativa correlacional y se utilizaron dos cuestionarios de autorreporte tipo
Likert de 1 a 5, junto a algunos datos sociodemogréficos. La muestra fue de 92
personas de diversas areas de la salud. Los resultados indican una leve correlacién
positiva entre el factor de preocupacién familiar y el impacto emocional de la
muerte, temor y defensividad ante esta. La seguridad familiar arrojé una leve
correlacion negativa con el temor y una positiva con el rechazo e indisponibilidad
parental. No se encontraron relaciones entre traumatismo infantil y actitudes ante
la muerte. Los resultados entregan una nueva manera de estudiar las actitudes
ante la muerte del personal de salud a través del apego y el efecto que este tiene
en lainteraccién entre personal y paciente.

Palabras clave: estilos de apego, actitudes ante la muerte, profesionales de salud, muerte,
investigacion cuantitativa.

* Este articulo fue escrito durante la realizacién del curso Investigacion I, impartido por la profesora Stefanella Costa
y la ayudantia de Maria Victoria Diaz.
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Introduccion

La muerte comprende mas que el hecho de morir. Es un fenémeno
biopsicosocial, es decir, las personas desarrollan creencias, emociones y actitudes
frente a la muerte mediante factores individuales y culturales (Prado et al., 2023).

La influencia de la cultura se ha vuelto especialmente relevante en sociedades
postindustriales (Gala et al., 2002), donde la muerte ya no es aceptada como parte
natural del ciclo de la vida (Espinoza et al., 2016). Se le ha dado una representacion
asociada a sentimientos de dolor, sufrimiento, separacion y pérdida (Siqueira et
al., 2018), y han sido los valores y costumbres de las sociedades modernas los que
han promovido rechazo y evitacion hacia la muerte. Es por esto que la muerte
representa un tabu, y son los profesionales de la salud los encargados de lidiar con
ella, y quienes, sostenidos en la ciencia medicinal, son capaces de ofrecer o no la
posibilidad de sanacién a quien enferma de gravedad (Gala et al., 2002).

Varias son las investigaciones que analizan las actitudes que los individuos
adoptan frente a la muerte, ya sea por la influencia de variables psicolégicas como
por experiencias personales previas. Por una parte, podemos notar un auge en la
importancia dada a la influencia del estilo de apego en los procesos cognitivos que
rodean la comprension y el enfrentamiento de la muerte; por ejemplo, ha habido
multiples estudios recientes acerca de la relacién entre el apego ansioso y evitativo con
el duelo prolongado (Sekowski y Prigerson, 2022). Asi también, estudios demuestran
que la experiencia laboral del personal de salud esta marcada por el estrés emocional
gue suponen los sentimientos de impotencia, indignacién y frustracion al fallar; al no
poder salvar una vida. Junto a ello se presentan dificultades para afrontar la muerte e
implicancias en la relacién médico-paciente (Siqueira et al., 2018).

Considerando tales premisas, surgié este estudio que ha pretendido devolver la
mirada a la red clinica y hospitalaria que tanto tiene que ver con las experiencias de
muerte y las actitudes que el personal de salud tiene hacia ella.
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El duelo es la reaccién que se produce ante la pérdida de una relacién
significativa. Es un proceso que implica respuestas psicolégicas y emocionales,
apareciendo sentimientos de desesperacion y tristeza; de ansiedad, ira y culpa.
Si bien la mayoria de los dolientes son capaces de enfrentar la pérdida de forma
adaptativa, existe un grupo que la experimenta de forma preocupante, prolongada
y mas dolorosa, alcanzando el «duelo crénico» (Ferndndez et al., 2022).

Por otro lado, la teoria del apego propuesta por Bowlby, consiste en la necesidad
biolégica de generar vinculos afectivos con otros para satisfacer las necesidades
emocionales y fisicas, lo cual empieza con el cuidador (Fernandez et al., 2022; Ortiz
et al., 2019). El apego que una persona desarrolla con su cuidador es un indicador
de mejor adaptacion social y psicolégica en la adultez (Fernédndez et al., 2022;
Sekowski y Prigerson, 2022).

Los adultos con apego seguro suelen tener relaciones cercanas en las que se
sienten cdmodos y seguros. Los adultos con apego inseguro evitativo muestran
una desactivacién del sistema de apego, presentando grandes dificultades para
establecer relaciones emocionalmente cercanas y confiar en el otro. Por ultimo, los
adultos con apego inseguro ansioso experimentan una activacion constante de su
sistema de apego y suelen tener una actitud ambivalente en las relaciones, donde
desean un contacto intimo, pero con el persistente miedo de ser rechazados
(Fernandez et al., 2022; Ortiz et al., 2019).

Distintas investigaciones han encontrado que el apego es una manera util
de estudiar el duelo (Brown y Symons, 2016; Fernandez et al., 2022; Sekowski y
Prigerson, 2022; Smigelsky et al., 2020; Tidwell et al., 2021), como también se ha
observado unarelacién positiva entre el apego ansioso y una mayor sintomatologia
de duelo complicado (Ferndndez et al., 2022; Sekowski y Prigerson, 2022; Smigelsky
et al., 2020). Los hallazgos con relacién al duelo complicado y apego seguro son
mas complejos de interpretar. Por ejemplo, en Smigelsky et al. (2020) detectaron
un mayor riesgo de tener un duelo complicado en quienes presentan un apego
seguro; en cambio, en Fernandez et al. (2022) se encontré una menor posibilidad de
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duelo complicado. Con relacién al apego evitativo, se han hallado inconsistencias
en la severidad del duelo (Ferndndez et al., 2022; Sekowski y Prigerson, 2022).

Segun la teoria de las actitudes, “una actitud es una predisposicién aprendida
a responder consistentemente de manera favorable o desfavorable” (Espinoza
et al.,, 2016, p. 433). En relacién con las actitudes ante la muerte, son fendmenos
psicolégicos complejos que dependen de variables individuales como la historia
personal, las pérdidas vividas, las creencias religiosas, las concepciones filoséficas, y
también, de la capacidad para enfrentarse con la realidad de la vida o de la muerte.
Estas variables, entonces, se traducirdn en un conjunto de actitudes positivas y
negativas que tendra incidencia directa en la forma de implicarse en el cuidado;
en consecuencia, en el trato que el profesional va a establecer con un paciente que
esté cercano a fallecer y con sus familiares. (Espinoza et al., 2016; Prado et al., 2023).

Considerando lo anterior, no se logré encontrar en los articulos revisados,
informacion acerca de cémo puede relacionarse el estilo de apego con la actitud
hacia la muerte por parte de los profesionales de salud, ya que los estudios
vinculados se centran, generalmente, en como influye el apego en el duelo en
quienes hayan perdido a una persona cercana. Ademas, existe un nimero limitado
de estudios en cuanto a las actitudes hacia la muerte o las experiencias que tiene
el personal frente al fallecimiento de un paciente, dando a entender la poca
indagacién que existe sobre estos temas, tanto a nivel laboral como educacional,
al formar futuros profesionales.

Es por ese motivo que este estudio podria abrir puertas a nuevas investigaciones
relacionadas con el tema en cuestién y/o que desarrollen, en el ambito practico,
estrategias, capacitaciones—inclusoterapias grupales—dentrodelasinstituciones
de salud, que puedan aportar en la formacion de profesionales integrales, en las
que se tengan en consideracion los estilos de apego que presente el profesional
de salud y se abran espacios de apoyo para afrontar la muerte del paciente. De
este modo se podria mejorar la relacién profesional-paciente cuando se evidencie
un frecuente distanciamiento por parte del personal en el proceso de morir del
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paciente y de los sentimientos que les produce (Bermejo et al., 2019; Espinoza et
al., 2016; Siqueira et al., 2018). Lo anterior, debido a que en su formacion académica
no se los instruye o capacita para afrontar el proceso de la muerte, (Hay et al., 2019;
Herndndez et al., 2017; Marrero y Garcia, 2019), sino que se naturaliza la escasez de
herramientas y se espera que afronten la muerte a través de su experiencia laboral
0 sus vivencias propias (Siqueira et al., 2018).

En el marco de los conceptos trabajados, en este estudio se planteé la hipdtesis
de que el personal de salud con apego ansioso presenta mayores actitudes
negativas frente a la muerte en comparacién con los profesionales que muestran
apego seguroy evitativo. El objetivo general que devino fue explorar la relacion de
los estilos de apego del personal de salud con las actitudes hacia la muerte.

Marco Metodoldgico

Diseno

Lainvestigacion realizada fue de tipo cuantitativa y su disefio fue observacional,
en tanto no existi6 manipulacion de la variable independiente. En términos de
grupos por estudiar, fue de tipo correlacional, es decir, se buscaron relaciones
entre variables dentro de un mismo grupo. Por ultimo, seguin temporalidad, fue de
tipo transversal, a saber: las observaciones y mediciones se llevaron a cabo en un
tiempo determinado y Unico.

El presente estudio, aprobado por el Comité de Etica en Investigacién de
la Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales, conté con una
muestra de 92 participantes. El muestreo utilizado fue de tipo no probabilistico
y por conveniencia, tomando en cuenta los recursos y la disponibilidad de los
participantes. El criterio de inclusion fue ser profesional de la salud, entendiéndose
como personas que sean parte del proceso de atencién a pacientes y/o que
trabajen con ellos.

En cuanto al resguardo de la informacion obtenida, esta fue visible inicamente
para los investigadores, y guardada en un documento de Google Sheets asociado
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solamente a la cuenta de correo electrénico institucional de la investigadora a
cargo del almacenamiento.

Por ultimo, se facilité para los participantes la posibilidad de obtener los
resultados del estudio una vez realizado.

Produccion de Datos

Respecto al procedimiento, primero se difundié por redes sociales un formulario
realizado a través de Google Forms. Al inicio de este, se instruy6 a los participantes
acerca de las consideraciones éticas empleadas en virtud de resguardar su
integridad y la informacion recolectada, lo que debio ser aceptado para acceder
a la encuesta. El contenido de esta ultima comprendié la recoleccién de datos
sociodemograficos y las preguntas de los instrumentos elegidos, en este caso, el
CaMir y el CAM-2. El cuestionario tomo alrededor de 20 minutos en ser realizado
por los participantes.

Para recolectar los datos, se utilizé el Cuestionario de Apego en el Adulto
(CaMir), un instrumento creado por Pierrehumbert et al. (1996) (Garrido et al.,
2023). Este instrumento evalua las estrategias de apego de los adultos a través de
un cuestionario de autorreporte en escala Likert que va del 1 al 5y cuyas opciones
son: muy verdadero, verdadero, ni verdadero ni falso, falso y muy falso (Balluerka
et al., 2011). Sin embargo, el instrumento que se utiliz6 para medir la variable del
apego fue una version abreviada del CaMir validada en el contexto chileno. Esto,
debido a que: primero, la aplicacion de la version completa del CaMir se puede
extender a mas de 40 minutos (Garrido et al., 2009, como se citdé en Garrido et
al., 2023); segundo: para su aplicacién, interpretacién y analisis no se necesita una
preparacion especializada; tercero: permitié tener mayor validez y confiabilidad
del instrumento en el entorno cultural chileno al estar adaptado a este; y cuarto,
porque mide en los adultos sus estrategias de apego y sus modelos de relacion
(Garrido et al., 2023), el que aborda la “preocupacion familiar” haciendo preguntas
relacionadas con la muerte y la salud de sus seres queridos.
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Este instrumento, al igual que el CaMir original, operacionaliza el apego de tal
forma que se presenta la estrategia primaria, que corresponde al estilo de apego
seguro, el cual refiere a la apreciaciony busqueda de seguridad y soporte emocional
en seres queridos donde los cuidadores del nifio responden de manera adecuada a
los requerimientos de este. La estrategia secundaria en donde el infante desactiva
o hiperactiva la estrategia de apego debido a que es capaz de percibir que sus
necesidades no seran respondidas de manera adecuada o receptiva por parte de
los cuidadores, dividiéndose esta categorizacion en los estilos de apego evitativo
y ambivalente.

El apego se presentd, pues, como una variable cuantitativa ordinal continua.

Por otro lado, para medir la variable “actitudes frente a la muerte”, se utilizé el
Cuestionario de Actitudes ante la Muerte CAM-2 (Briones, 2019). Este instrumento
es una modificacion realizada por Grau et al. en 1999 al CAM de Hernandez et al.
publicado en 1997, que a su vez, fue elaborado a partir de la revisién del cuestionario
Death Attitudes and Self-reported Health- relevant Behaviors (Grau et al., 2008).
El CAM-2 ha sido validado en Cuba y permite determinar actitudes especificas
de manera integra, por lo que ha sido utilizado en numerosas investigaciones
demostrando ser efectivo. Considera preguntas que tienen directa relacion con
la disciplina de la salud y la practica profesional, lo que es pertinente para los
objetivos de la presente investigacion, y, al igual que el instrumento anterior,
no requiere experiencia para ser aplicado. Por otra parte, implementa cambios
al CAM original con la intencién de evitar tendencias extremas en las distintas
escalas; evitar que los participantes respondan influenciados solo por los deseos
de agradar socialmente, o/y evitar el expresar opiniones de manera excesiva para
obtener resultados mas representativos (Grau et al., 2008).

Este cuestionario operacionaliza las actitudes ante la muerte agrupandolas en
seis subescalas y consta de 32 reactivos con proposiciones en relacion a la muerte,
tanto propia como de los pacientes. También evalla a través de escala Likert de 1 a
5, donde 1 es totalmente en desacuerdo y 5, totalmente de acuerdo (Briones, 2019).
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Debido a que en este estudio se incluirdn en la muestra profesionales de la salud
que no hayan experimentado la muerte de un paciente, los items 6, 11, 19, 20, 28 y
32 quedaron como opcionales para dichos participantes.

Por ultimo, cabe mencionar que la variable de actitudes ante la muerte se
constituye como cuantitativa, pues se mide a través de una escala numérica.
También es ordinal pues se registran en una escala ordenada y, ademas, es discreta
pues las respuestas de cada participante constituyen categorias definidas.

En cuanto a las variables sociodemogréficas, se pregunté por nivel educacional,
profesion, lugar de trabajo, tiempo de ejercicio profesional, religién, edad, género,
y horas de trabajo por semana. Ademas, si han experimentado la muerte de un
paciente, y si han tenido capacitaciones para afrontar la muerte de pacientes.

Analisis de Datos

Posterior a su recoleccidon y almacenamiento, los datos fueron analizados
mediante Google Sheets y Jamovi. Se hicieron correlaciones de Pearson,
correlaciones de Spearman y pruebas T de Student.

Resultados

El propdsito de esta investigacion fue relacionar los estilos de apego y las
actitudes que los profesionales de la salud experimentan frente a la muerte, para
asi responder a la pregunta de investigacién.

Caracterizacion de la Muestra

La muestra recolectada agrupd a 92 personas del drea de la salud, de las cuales
72 eran mujeres, 19, hombres y 1 no binario. En cuanto a sus edades, un 14.1% entre
20 a 29 anos, 30.4% tenian entre 30 a 39 anos, 22.8% tenian entre 40 a 49 afnos, 23.9%
tenian entre 50 a 59 anos, 6.5% tenian entre 60 a 69 anos, y un 2.2% tenian 70 afos
0 mas. En relacion a la religion o credo, 39 personas refirieron pertenecer a alguna.
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Respecto al nivel educacional mas alto alcanzado, la mayoria de la muestra
alcanzo el grado profesional, el cual correspondié a un 64.1%, seguido de un
19.6% que realizd un magister, un 9.8% egresé de un técnico y un 6.5% concluyé
un doctorado. De ellos, 14 eran enfermeros; 16, médicos; 4, kinesidlogos, 38 eran
psicologos; 5, técnicos en enfermeria de nivel superior, 3 terapeutas ocupacionales
y, por ultimo, 12 personas indicaron que cada una tenia profesiones distintas a las
ya mencionadas.

De los participantes, 32 personas trabajaron 16 afios o mas atendiendo
pacientes, 14 personas trabajaron en un rango de 7 a 9 anos, 12 personas entre 13
a 15 anos, 12 personas entre 1 a 2 anos, 9 personas 10 a 12 anos, 5 personas entre
5 a 6 anos, 4 personas entre 3 a 4 afos y 4 personas trabajaron menos de 1 afio
con pacientes. Entre ellos, 8 personas refirieron no trabajar actualmente, y de los
profesionales que estaban trabajando, en promedio trabajaban 31 a 40 horas a
la semana, aproximadamente. Del mismo grupo, un 38.1% trabaja o trabajé en el
sistema privado, un 30.4% en el sistema publico y un 31.5%, en ambos.

En relacion al nivel de atencion en el que desempenaban sus funciones, un
29.6% comentd trabajar en atencion primaria, un 29.6% en atencién secundaria, un
16.7% en atencidn terciaria, un 11.1% en atencién primaria y secundaria, un 11.1%
en atencidn secundaria y terciaria y, finalmente, un 1.9%, en todos los niveles de
atencién.

Al realizarles la pregunta sobre si alguna vez habian recibido algun tipo de
capacitacién cuyo objetivo haya sido ayudarles a enfrentar mejor la muerte de un
paciente, 63 de 92 personas respondieron que no habian recibido capacitacién
alguna. Ante este resultado, tengamos en cuenta que 36 personas respondieron
que habian experimentado algunas veces la muerte de algin paciente; 11,
frecuentemente; 11, solo una vez y 34, nunca.
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Analisis Descriptivo

A continuacion, se presentan los resultados del andlisis de datos. La Tabla 1
contiene los datos descriptivos de los resultados del cuestionario CaMir-R, mientras

que en la Tabla 2 se encuentran los del instrumento CAM-2.

Tabla 1

Estadistica Descriptiva del Cuestionario CaMir-R

Media

Descriptivas

Factor 1. Seguridad y apoyo 92 4.03
familiar. Apego auténomo/seguro

Factor 2. Preocupacion familiar.

Apego preocupado ansioso 92 248
Factor 3. Rechazo e indisponibilidad 92 2.29
parental. Apego Rechazante/Evitativo

Factor 4. Traumatismo infantil. Apego 92 2.18

No resuelto/Ambivalente

* Existe mas de una moda, solo se reporta la primera

El “Factor 1. Seguridad y apoyo familiar” relacionado con caracteristicas de
las estrategias de apego seguro, es el que presentd el mayor puntaje promedio
(M=4.03) entre los participantes, representando casi el doble que el de los demas

factores.

Moda

2.17

1.29

1.00

0.725

0.804

0.852

0.982

Varianza

0.525

0.647

0.725

0.963

Minimo

1.00

1.00
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Maximo

5.00

4.67

4.86

4.20
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Tabla 2

Estadistica Descriptiva del Cuestionario CAM-2

DE Varianza Minimo Maximo

Descriptivas

Subescala Tm/Temor 92 2,66 2.67* 0910 0.828 1.00 5.00
Subescala Tr/Muerte con Transito 92 332 3.29 0.880 0.774 1.00 5.00
Subescala S/Muerte como salida 92 272 3.00 0.759 0.575 1.00 4.25
subescala /S Distanciamiento 92 308 300 0604 0365 100 4.67
profesional y sensibilidad

Subescala I/E Impacto emocional 92 269 3.00 1.076  1.157 1.00 5.00
Subescala D Defensividad 92 273 3.00 0.742 0.550 1.00 5.00

* Existe mas de una moda, solo se reporta la primera

|"

Las subescalas “D/Defensividad”, “I/E Impacto Emocional” y “Tm/Temor”,
contuvieron preguntas de caracter opcional debido a que algunas de sus
proposiciones tienen directa relaciéon con haber experimentado la muerte de un
paciente, o con enfrentarse a esta posibilidad de forma constante. Un ejemplo es
el reactivo 19, que asevera “Cuando asisto a un paciente terminal he pensado en
la probabilidad de mi muerte.”, lo que es una realidad particular a la que no todos
los participantes de la muestra se encuentran expuestos debido a la diversidad
de labores. Responder a estas preguntas quedd a criterio del participante, por lo
que la cantidad de respuestas varia entre cada una de ellas, pudiendo influir en los
puntajes promedio.

Los rangos presentados son de 4, exceptuando las subescalas “Tr/Muerte como
salida” y “D/S Distanciamiento profesional y sensibilidad”, siendo las Unicas que no
llegan al puntaje maximo de 5 (totalmente de acuerdo).
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Andlisis Inferencial

En cuantoalosresultadosinferenciales, con el fin de explorar la relacién entre las
Actitudes ante la Muerte y de los factores Apego adulto, se realizaron correlaciones
de Pearson entre ellas. Se presentan las que tuvieron resultados estadisticamente
significativos. En la Tabla 3 se encuentran las correlaciones entre la subescala de
“T/m Temor” y los cuatro factores del apego.

Tabla 3

Matriz Correlacional entre Subescala Tm y Factores CaMir-R.

Fac“’,"Ja Factor 2. iact:r ek Factor 4.
Subescala | Segurida Preocupacién | .  Rechazo Traumatismo
Tm/Temor y apoyo familiar. indisponibilidad Infantil.
familiar. Apego parental. Apego
Apego preocupado R l-}‘pego / no resuelto/
auténomo/ ansioso echazante Ambivalente
seguro Evitativo
Subescala Rde
Tm/Temor Plearson
g
valor p
Factor 1.
Seguridad gedae;'son -0.258*
Y apoyo 9l 20
familiar. valor p 0.013
Apego
auténomo/
seguro
Factor 2.
Preocupacién Eedaerson =0 el -
:\a":":" gl 90 90 -
peg valor p <001 0.339 -
preocupado
ansioso
Factor 3.
Eechazol Rde 0.283%* -0.708%** 0.115 -
indisponibilidad paarson
parental. gl 920 920 920 -
Apego valor p 0.006 <.001 0.274 N
Rechazante/
Evitativo
Factor 4.
Traumatismo Rde 0.176 -0.506%** 0.030 -0.740%**
Infantil. Pearson
Apego no gl 920 920 920 920
resuelto/ valorp 0.094 <.001 0.779 <.001

Ambivalente

Nota: * p < .05, ** p <.01,*** p <.001
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La subescala Temor tiene una correlacién débil significativa (p=0.013) y negativa
(r=-0.258) con el “Factor 1. Seguridad y apoyo familiar”; una correlacién moderada
significativa (p<0.001) positiva (r=0.391) con el “Factor 2. Preocupacion familiar”;
y una correlaciéon débil significativa (p=0.006) positiva (r=0.283) con el “Factor 3.
Rechazo e indisponibilidad parental”. El “Factor 4. Traumatismo infantil”, asociado
a estrategias de apego no resuelto o ambivalente, es el Gnico item con el cual no
existe una correlacion estadistica.

|u

A continuacion, la Tabla 4 permite observar las correlaciones entre el “Factor 2.
Preocupacion familiar” relacionado con posibles estrategias propias del estilo de
apego ansioso Yy las seis subescalas de actitudes ante la muerte.
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Tabla 4

Matriz Correlacional entre Factor 2 y Subescalas CAM-2

Factor 2. Subescala | Subescala |Subescala| SubescalaD/s | Subescala | Subescala
Preocupacién | Tm/Temor | Tr/Muerte | S/Muerte | Distanciamiento 3 D
familiar. como como profesionaly | Impacto |Defensividad
Apego Transito salida sensibilidad emocional
preocupado
ansioso
Factor 2. Rde _
Preocupacién
familiar. Rearson R
Apego |
preocupado 9 -
ansioso valor p
Rde
Subescala Pearson 0.397%%* -
Tm/Temor gl 90 ~
valorp <001 -
Rde
Subescala Pearson -0.128 -0.009 -
Tr/Muerte
como gl 920 920 =
Transito valorp 0.223 0.933 -
Rde
sl Pearson  .0,031  -0.403**  0.195 .
pariing gl 90 90 90 .
valorp 0.770 <.001 0.063 5
Rde
Subescala D/S Pearson 0.174 -0.475%**%  (0.368%**  (,531%¥%* -
Distanciamiento
profesional y gl 90 90 90 90 -
samlalieke valor p 0.097 <001  <.001  <.001 -
Sub | Rde
.,lé escala Pearson 0.343%%% 0 347%** 0.112 0.049 0.271%* -
Impacto |
emocional 9 90 920 90 90 90 -
valor p <.001 <.001 0.287 0.641 0.009 =
Rde
SD"bescala Pearson 0.202%**  _0.328***  0.099  0.319%* 0.387%* 0.383%x* -
Reiesiid gl 20 20 20 20 20 90 -
valorp 0.005 0.001 0.350 0.002 <.001 <.001 -

Nota: * p < .05, ** p < .01,*** p <.001
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El Factor 2 presenta una correlacién significativa (p<0.01), moderada y positiva
(r=0.343) con la subescala “I/E Impacto Emocional”, mientras que tiene una
correlacion significativa (p=0.005), débil y positiva (r=0.292) con la subescala “D/
Defensividad”. Al igual que en la Tabla 3, se advierte la correlacion que se establece
entre este factor y la subescala de “Tm/Temor”.

Se realizé una prueba T de Student para comparar las subescalas del CAM-
2 sobre la base del género referido por los participantes, excluyendo un Unico
dato que indicd un género distinto a los demas, por lo que se consideraron solo
los datos de los que respondieron “Mujer” u “Hombre”. Igualmente, los resultados
arrojaron que no existian diferencias significativas entre las variables (p>0.05). Por
consiguiente, se realiz6 una prueba T de Student para comparar los factores del
CaMir-R sobre la base del género, y siguiendo la misma excepcién del anterior,
en estos resultados solo se encontré una diferencia estadisticamente significativa
(p=0.017), la cual se referia a la variable de “Factor 2. Preocupacién familiar”,
mientras que las variables restantes, nuevamente no mostraron diferencias
significativas (p>0.05).

En cuanto a las correlaciones de Spearman, se establecié una relacién entre las
seis subescalas del CAM-2 y la variable de edad de los participantes, resultando
en una sola correlacién negativa débil (r=-0.278) y estadisticamente significativa
(p=0.008) entre la edad y la subescala de “Tm/Temor”. Otra matriz correlacional
se realizo6 entre la variable sociodemografica de “cuanto tiempo han trabajado
con pacientes” y las subescalas del CAM-2; y similar a los resultados anteriores, se
evidencié una correlacién negativa débil (r=-0.274) y estadisticamente significativa
(p=0.009) entre el tiempo trabajado y la subescala de “Tm/Temor”. Respecto a las
correlaciones entre la variable “se consideran parte de alguna religién o credo” y
las subescalas del CAM-2, solo se encontré una correlacién positiva débil (r=0.277)
y significativa (p=0.008) entre el pertenecer a alguna religién y la subescala de la
“S/Muerte como salida”. Por otro lado, en las correlaciones entre las subescalas del
CAM-2 y la variable de “alguna vez han recibido algun tipo de capacitacién para
ayudarle a enfrentar la muerte de un paciente”, se encontraron dos correlaciones
la primera se encuentra una correlacién negativa débil (r=-0.289) y significativa
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(p=0.005) entre la variable de la capacitacion y la subescala de la “Tr/Muerte como
transito”,y lasegunda correlacion es positiva débil (r=0.280) y significativa (p=0.007)
entre la variable de capacitacion y la subescala de la “S/Muerte como salida”. Por
ultimo, se relacionaron las variables de si “han experimentado la muerte de algun
paciente” y las subescalas del CAM-2, y a diferencia de las pruebas anteriores, no se
encontrd ninguna correlacion significativa entre ambas variables.

Discusion

El propésito de la presente investigacion fue relacionar los estilos de apego y
las actitudes ante a la muerte de los profesionales de salud, para asi intentar dar
respuesta al problema de investigacién. Se hipotetizé que las personas con apego
ansioso tendrian actitudes negativas ante lamuerte, especialmente en comparacion
con quienes presentan estilos de apego seguro y evitativo. El objetivo general fue
explorar las posibles relaciones entre las actitudes ante la muerte y los estilos de
apego del personal de salud.

Considerando los resultados, el factor asociado al apego inseguro ansioso
presenta una correlacion positiva entre impacto emocional, temor y defensividad,
lo que coincide con la hipétesis. En otras palabras, el personal que posee altos
niveles de preocupacion familiar, tenderia a ser mds vulnerable emocionalmente
ante el fallecimiento de un paciente, lo que podria tener un impacto negativo
tanto para los proveedores de salud como para los pacientes. Por otro lado, el
factor de apego seguro mantiene una correlacién negativa con el temor, por lo
que el personal de salud con mayor seguridad y apoyo familiar podria enfrentar
con menos miedo la muerte de un paciente, lo cual es potencialmente beneficioso
para ambos. Finalmente, hay una correlacion positiva entre el factor relacionado
al apego inseguro evitativo y el temor, por lo que, quienes hayan tenido un mayor
nivel de rechazo e indisponibilidad parental podrian tener algunas dificultades
emocionales al enfrentar el fallecimiento de un paciente. No se encontraron
relaciones estadisticamente significativas entre las actitudes ante la muerte y el
factor traumatismo infantil.
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En relacién con las variables sociodemograficas, existe una correlacion negativa
entre edad, afos de ejercicio profesional y temor. Por otro lado, hay una correlacion
positiva entre pertenecer a una religién y haber recibido capacitacion sobre como
lidiar con la muerte, con la subescala de la muerte como salida. Ademas, haber sido
capacitado presenta una correlacién negativa con la muerte como transito. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre haber experimentado
el fallecimiento de algun paciente o no, y las actitudes ante la muerte. Esto implica
que otros factores como la religién, edad y ejercicio profesional son variables a
considerar en las concepciones que se tiene de la muerte. Por ultimo, aunque la
capacitacién parece poder ayudar en algunas actitudes ante la muerte, no parece
ser de manera transversal.

Con respecto a los hallazgos de este estudio en relacién con lo descrito en
investigaciones anteriores, se observa que la correlacién entre el personal que
posee altos niveles de preocupacién familiar (factor asociado al estilo de apego
preocupado-ansioso) y el impacto emocional ante el fallecimiento de un paciente,
se condice con lo hallado por distintos estudios que relacionaron el apego ansioso
con una mayor sintomatologia de duelo complicado (Ferndndez et al., 2022;
Sekowski y Prigerson, 2022; Smigelsky et al., 2020). Por otro lado, la correlacion
negativa hallada entre el temor y el apego seguro se asocia con lo descrito por
Fernandez et al. (2022), quienes encontraron una menor posibilidad de duelo
complicado en personas con apego seguro.

Estos descubrimientos, junto con la relacidon descrita entre el factor relacionado
al apego inseguro-evitativo y el temor, implican comprender el apego seguro
como un factor protector respecto de las subescalas de impacto emocional y temor
ante el fallecimiento de un paciente. Asi también, indican que las caracteristicas
asociadas al tipo de apego inseguro evitativo e inseguro ansioso cumplen un
rol opuesto, es decir, se relacionan con puntajes mas altos en las subescalas ya
mencionadas.
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Conclusiones

En conclusioén, lo anterior destaca laimportancia de la promocion de estrategias
primarias de apego dentro de las instituciones de la salud, para lo cual es de suma
importancia generar instancias terapéuticas, de capacitacion y de reflexion para
los y las trabajadoras de esta area, especial y especificamente para quienes se
exponen a la posibilidad de experimentar la muerte de un paciente.

Cabe mencionar que, dentro de las limitaciones del estudio, principalmente,
predomind la limitacién acerca de que no se puede encontrar grandes cantidades
de investigaciones sobre esta tematica en especifico, por lo que resulta escaso
el material para trabajar y aplicar en la investigacién. Ademads, la muestra
recolectada no resultd ser muy equitativa, ya que los participantes, en su mayoria,
pertenecian a la disciplina de la Psicologia y/o eran del género femenino, por lo
que se recomienda que en futuras investigaciones se considere la posibilidad
de tener una muestra mucho mayor y mas representativa para poder realizar
mejores conclusiones y generalizar de una forma que abarque a mayor escala a
los profesionales de la salud. Y como ultima limitacion, cabe mencionar que las
correlaciones que se realizaron no se basaron en los tipos de apego como tales,
sino a partir de factores que se encuentran asociados a los tipos de apego, por
lo que esto no puede generar una relacion en cuanto al como serdn las actitudes
basandose en el apego que presente la persona. Agregando, se recomienda que se
realicen cambios basandose en como se aplicaron los instrumentos en la presente
investigacion, especificamente de algunas preguntas del CAM-2 (Briones, 2019), las
que se dejaron como opcionales para el participante que deseara responderlas;
por lo tanto, se sugiere que todos los items o preguntas de los instrumentos se
dejen como obligatorios para asi poder obtener una mejor visiéon de la tendencia
en las respuestas de los participantes que se recluten.
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El Impacto del Maltrato Infantil en la Confianza
Interpersonal: Un Enfoque Experimental a través
del “Trust Game” en la Adultez Joven3

Laura Solar Romero, Maria Sotta Cifuentes,
Camila Medel Van Der Meer,
Tania Basualto Zuniga, Boris Espinoza Pino

Resumen

El maltrato infantil es una problemética muy relevante tanto en Chile como
en el mundo, debido al impacto que tiene en multiples aspectos de la vida. En
la literatura se encontraron estudios sobre el maltrato infantil que demuestran
la repercusién negativa que tiene sobre la confianza interpersonal, un elemento
relevante en el establecimiento y mantencién de relaciones, la salud mental de
los individuos e incluso en el desarrollo de las terapias. Sin embargo, hasta lo que
abarca nuestro conocimiento, son pocos los estudios que han buscado comprender
la relacidon entre ambos conceptos a través de un enfoque experimental mediante
el juego econédmico Trust Game. Ademds, estas investigaciones se han centrado
principalmente en nifios o en adultos de manera general, por lo tanto, el objetivo
de este trabajo fue determinar cdmo la experiencia de maltrato en la infancia
afecta la confianza interpersonal en adultos y adultas jévenes en Chile. Para esto
se empled un enfoque cuantitativo y se realizé un disefio de estudio observacional
transversal, a través del juego Trust Game, en conjunto con un cuestionario
acerca de experiencias tempranas adversas, denominado Childhood Trauma
Questionnaire - Short Form (CTQ-SF) a participantes jévenes de entre 18 y 25 afos,
que fueron reclutados por medio de redes sociales. Se llevé a cabo un analisis de
datos por medio de técnicas estadisticas de descripcion, correlacion y regresion,

® Este articulo fue escrito durante la realizacién del Curso Investigacién Il impartido por la Profesora Pilar
Veas Galvez y la Ayudantia de Nayra Capetillo.
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encontrando que, los altos puntajes en el CTQ-SF se asociaron con bajos puntajes
en el Trust Game. Este resultado sugirié que niveles mas altos de maltrato infantil
se asociaron con una menor confianza interpersonal, comprobando la hipétesis
planteada en este trabajo.

Palabras clave: maltrato infantil, confianza interpersonal, trust game, adultez joven, Chile.

Introduccion

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2022) el maltrato infantil se
define como cualquier forma de abuso o desatencién que afecte a un menor de
edad y abarca todo tipo de maltrato fisico o afectivo, abuso sexual, negligencia y
explotacion comercial en el contexto de una relacién de responsabilidad, confianza
o poder. El maltrato infantil se ha posicionado como un problema significativo
a nivel mundial, afectando a millones de nifios y nifias en la actualidad, pues las
estimaciones indican que un 22,6% de la adultez de todo el mundo sufrié abuso
fisico en suinfancia; el 33,6%, abuso emocional, y el 16,3% experimenté negligencia
fisica (Abbasi et al., 2015). Existe una situacion muy similar en el caso chileno, donde
el 12,9% de los adolescentes sufrié abuso fisico; 27,9%, abuso emocional y 5,3%,
negligencia (Portilla-Saavedra et al., 2022).

La experiencia de maltrato infantil se ha asociado a diferentes problemas: por
ejemplo, alteraciones en el sistema de procesamiento de recompensa (Armbruster
et al., 2022), desregulacion emocional (Weissman et al., 2019), problemas o estrés
en relaciones (McCrory et al., 2017), diferentes consecuencias neurobioldgicas
y somaticas (Herzog y Schmahl, 2018), junto con un alto riesgo de desarrollar
psicopatologias (McLaughlin y Lambert, 2017). También se ha demostrado
que el maltrato infantil puede derivar en dificultades a lo largo de toda la vida,
ocasionando problemas en el desarrollo psicosocial y en la salud tanto fisica como
mental (Strathearn et al., 2020). A su vez, y segun la literatura, el maltrato infantil
estd asociado con un mal funcionamiento social, lo que afecta en el desarrollo de
capacidades sociales como la confianza interpersonal (Neil et al., 2022).
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La confianza, desde una perspectiva interpersonal, se entiende como la
expectativaquetiene unapersonadeque,tantolapalabracomoelcomportamiento
de un otro, sea bien intencionado, estable y predecible, lo que le permite poder
contar con este individuo (Beaton y Thielking, 2020; Rotter, 1967). A partir de esto, la
confianza se considera una piedra angular en el funcionamiento social, abarcando
todo lo asociado a estructuras sociales y relaciones (Fareri, 2019; Fonagy y Allison,
2014), ya sea para establecerlas como para mantenerlas (Balliet y Van Lange, 2013;
Neil etal., 2022). Por lo tanto, para que exista comportamiento prosocial es necesario
que exista confianza en que las intenciones de otras personas son bondadosas (De
Witt-De Visser et al., 2023). De la misma manera, la confianza se ha descrito como
un elemento de suma importancia en el dmbito de la salud mental, llegando a
ser un determinante de esta en los jovenes (Laftman et al., 2024), influyendo en
la adaptaciéon psicoldgica (Pitula et al., 2017) y en el desarrollo de un intelecto
creativo (Bernath y Feshbach, 1995). Por ultimo, es importante notar la manera en
que la confianza influye en el espacio terapéutico, y cuan relevante es para que
los terapeutas logren generar un ambiente de confianza y los pacientes confien
en ellos/as alcanzando fluidez en el discurso y una recoleccidon de informacion
adecuada para generar un diagnéstico (Hidalgo, 2013; Lazo y Véliz, 2017). Por todo
lo expuesto anteriormente, es que viene a ser primordial indagar sobre la manera
en la que el maltrato infantil afecta la confianza interpersonal.

Un estudio realizado por Neil et al. (2022) demostré que los/as nifios/as con
experiencia de maltrato documentado ven a los demds como menos confiables,
lo que, con el transcurso del tiempo puede afectar la formacién de relaciones
sociales y aumentar el debilitamiento social (Negriff et al., 2015). En esta linea, un
estudio de Gobin y Freyd (2014) comprobd que las personas con experiencia de
maltrato tienden a mostrar comportamientos extremos en cuanto a la confianza:
o confian excesivamente en los demds o desconfian de manera generalizada,
afectando su capacidad de tomar decisiones sobre en quién confiar. Analizado
esto, resulta importante considerar la historia de maltrato al estudiar la confianza
en las interacciones sociales.
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Dentro de las investigaciones que relacionan estos dos conceptos, hay un
limitado grupo de ellas que han empleado un juego experimental para medir
la confianza interpersonal: el Trust Game, que serd revisado mas adelante. En
primer lugar, un estudio realizado por Hepp et al. (2021) ha demostrado que
niveles mas altos de maltrato infantil se relacionan con alteraciones cognitivas
asociadas a una mayor desconfianza y que, aunque exista una retroalimentacion
positiva, no se generan cambios significativos en los niveles de desconfianza. Y un
estudio realizado por Pitula et al. (2017) en adolescentes postinstitucionalizados
con experiencias de maltrato temprano en la vida, encontré que presentan
comportamientos asociados con deficiencias en la confianza y mayor sensibilidad
a la falta de reciprocidad. Cabe destacar que la muestra del estudio oscil6 entre los
18 'y 70 anos (Hepp et al., 2021), y en el caso del estudio realizado por Pitula et al.
(2017) la muestra de quienes participaron fue de edades comprendidas entre 11,7 y
14,1 anos. Resulta relevante mencionar que, aunque los estudios mencionados han
sido realizados con nifos/as, adultos/as y personas de la tercera edad, no se han
llevado a cabo investigaciones que incluyan como muestra, especificamente, a la
poblacién de adultos jévenes.

El Trust Game o Investment Game (Berg et al., 1995) busca medir la confianza
en la reciprocidad frente a la decisidon arriesgada de invertir recursos en otra
persona, esperando recibir un beneficio mutuo. Este juego busca simplificar de
forma experimental, interacciones sociales donde un individuo se encuentra
vulnerable por depender unilateralmente de otro, (Thielmann y Hilbig, 2015) y nos
entrega una medida objetiva o libre de creencias personales sobre la confiabilidad
en desconocidos (Fehr, 2009). El experimento involucra un intercambio
econoémico entre dos partes que comienzan el juego con el mismo monto de
dinero. Inicialmente, el primer jugador debe decidir cémo dividir sus fondos para
invertirlos en un segundo jugador. Esta primera decision se encarga de medir la
confianza en un otro a través de qué tanto se invierte en la otra persona. Antes de
que el segundo jugador reciba el dinero, la cantidad es triplicada y posteriormente,
este debe decidir cuanto del nuevo monto devuelve al primer jugador y cuanto
conserva para si. Esta seqgunda decision mide la reciprocidad en términos de cuanto
se elige retribuir a un otro (Berg et al., 1995; Thielmann et al., 2021).
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A raiz de lo anterior, la relevancia de la presente investigacion es la
implementacion de un instrumento novedoso (Trust Game) poco usado a nivel
global, no usado en Chile y no aplicado especificamente en una muestra de
adultez joven. Hasta lo que abarca nuestro conocimiento, los estudios que han
relacionado el maltrato infantil con la confianza a través del Trust Game (y Distrust
Game) han concluido que adultos/as que autorreportaron maltrato infantil
presentan alteraciones en funciones de la cognicion social, tales como incremento
en la desconfianza y percepcién de amenaza en otros, (Hepp et al., 2021) y que
adolescentes postinstitucionalizados con experiencias de maltrato infantil
muestran comportamientos asociados con deficiencias en la confianza y mayor
sensibilidad a la falta de reciprocidad (Pitula et al., 2017).

Considerando lo expuesto, planteamos como objetivo general el determinar
como la experiencia de maltrato en la infancia afecta la confianza interpersonal en
adultos y adultas jovenes en Chile, mediante el Trust Game.

De acuerdo con la evidencia presentada, planteamos la hipotesis de que existe
una relacién entre el nivel de maltrato infantil y el nivel de confianza interpersonal,
donde un mayor nivel de maltrato se asocia con un menor nivel de confianza.

Marco Metodologico
Diseiio
Se realizé un estudio de disefio observacional y transversal, en el que se utilizé
un enfoque experimental cuantitativo.

Participantes

El presente estudio empled una estrategia de muestreo de tipo no probabilistico
por conveniencia para la seleccion de las y los participantes. Se conté con una
muestra de 50 adultos y adultas jéovenes (n=50) de entre 18 y 25 afos de edad,
siendo este rango etario el Unico criterio de inclusion. Ademas, se establecié como
criterio de exclusion el ser estudiante y/o funcionario/a de la Facultad de Psicologia
de la Universidad Diego Portales (UDP).
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Para llevar a cabo el reclutamiento de las/los participantes, se difundié un afiche
digital a través de redes sociales, el que los redireccion6 a un formulario en linea.

En primer lugar, y con el fin de asegurar la participacion informada y voluntaria,
se solicité a las y los participantes leer y aceptar el Consentimiento Informado
(Cl) presente en el formulario de Google Forms. Este expresa el objetivo de la
investigacion, los posibles riesgos y los beneficios de su participacion. Ademas,
sefala la voluntariedad, la posibilidad de retirarse en cualquier momento y la
confidencialidad de los datos que provean. Quienes no aceptaron los términos del
Cl no pudieron seguir avanzando en el formulario y, por lo tanto, no participaron
del estudio. En el caso de quienes aceptaron el Cl, debieron completar una
encuesta de informacion demografica sobre las variables de confusion: en primer
lugar, la variable género, evaluada en las categorias femenino, masculino y otrx;
y la variable nivel educacional de los padres siguiendo las categorias del Sistema
de Medicién de la Calidad de la Educacién [SIMCE] (Ministerio de Educacién, 2011),
es decir, educacion basica incompleta, educacién bdasica completa, educacion
media incompleta, educacién media completa, titulado de un centro de formacién
técnica, titulado universitario y estudios posteriores al universitario. Ademas, se
les dirigio un link directo a Google Calendar para poder coordinar un horario en
que pudiesen responder un cuestionario relacionado a experiencias adversas en la
infancia y participar del Trust Game online.

Posteriormente, se les hizo envio de un correo media hora antes de la hora
agendada, en donde se les adjunto el link del Google Forms con el CTQ-SF, y el link
con su cédigo personal para poder jugar el Trust Game online. Los/las participantes
jugaron en contra de las/los investigadores sin saberlo, este fue un engafo
justificado que se revel6 al final del estudio.

Finalmente, se asegurd el anonimato y la confidencialidad de la informacion
provista por las y los participantes por medio de la encriptacién de los datos
obtenidos, a los cuales solo el equipo de investigacion tiene acceso y bajo el
compromiso de la eliminacién de estos un ano después de que fueron recolectados.
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Esta investigacion fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacién de la
Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales.

Produccion de Datos

La variable independiente, maltrato infantil, fue medida con la Escala de
Acontecimientos Traumaticos en la Infancia (Bernstein et al., 2003) en su versién
abreviada (CTQ-SF) y traducida al espanol que ha sido validada en Chile por Behn
et al. (2020). Este es un cuestionario de autoinforme que consta de 28 preguntas,
cuyo objetivo es evaluar la presencia de experiencias tempranas adversas, tales
como abuso fisico, abuso psicolégico, abuso sexual, negligencia fisica y negligencia
emocional. Se utilizé una escala Likert de cinco items que van desde “nunca” hasta
“casi siempre”. De acuerdo a la investigacién de Scher et al. (2001), su versién en
inglés presenta adecuadas propiedades psicométricas, con una confiabilidad test-
retest (Cronbach a,79 a,86). Por otro lado, Benh et al. (2020) respalda la versién en
espanol con coeficientes de confiabilidad interna (Cronbach a ,66 a ,94).

Para medir la variable dependiente, correspondiente al nivel de confianza
interpersonal, se utilizé el Trust Game (Berg et al., 1995), un juego de intercambio
econoémico que busca medir la confianza en un otro, a través de la plataforma
Experimental Economics Laboratory [Veconlab]. En este, a dos jugadores se les
proporciona un monto inicial de dinero y quien juega primero debe decidir la
cantidad de dinero que le entregard al segundo, para que luego el segundo le
transfiera una cantidad de vuelta. Las/los jugadores realizaron tres rondas de
intercambio. La confianza se mide de acuerdo a la cantidad de dinero que el
primer jugador decida entregar, entendiendo que una mayor cantidad de dinero
representa un mayor nivel de confianza. Este instrumento fue validado por la
investigacion de Banerjee et al. (2021), en el que encontraron que la confianza
experimental (Trust Game) predice (r = ,12) de manera positiva y significativa la
confianza autorreportada.

Los resultados del Trust Game fueron cuantificados a través de una formula de
elaboracion propia, considerando los puntajes obtenidos por los participantes. Su
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confeccidn considero los resultados del estudio de Cochard et al. (2004), los cuales
exponen que, al hacer un juego de multiples rondas, luego de la primera no solo se
estara midiendo confianza, sino otros factores, como la reciprocidad al dinero que
les fue devuelto en la ronda anterior. Asi, Cochard et al. (2004) noté que, a medida
que pasaban las rondas, el dinero que era entregado por el participante inversor iba
en aumento. Debido a que este estudio pretende medir Unicamente la confianza
interpersonal, se decidié calcular los resultados basandose en un promedio
ponderado cuyos valores que se deben asignar por ronda son decrecientes. De
esta manera, para generar la férmula se considerd el crecimiento de inversion
entre rondas en valores porcentuales que, en combinacién con las consideraciones
del experimento de Cochard et al. (2004), dio como resultado la siguiente ecuacién:

PT=(P"'*38.51) + (P**31.01) + (P* * 30.48)°

Representando PT al punt aje total, P' el puntaje de la primera ronda, P? el
puntaje de la segunda y P? el puntaje de la tercera.

Analisis de Datos

Una vez recopilados los datos, se llevé a cabo un analisis estadistico con el
programa IBM SPSS Statistics version 29.0.0.0 (IBM Corp, 2022) con el fin de medir
y correlacionar las variables para probar las hipotesis previamente formuladas.
En primer lugar se realizaron pruebas estadisticas de descripciéon univariada para
comprender cada una de las variables. Luego se hizo una prueba estadistica
descriptiva bivariada, especificamente de Correlacién de Pearson, con el fin de
explorary describir la relacion entre el maltrato infantil y la confianza interpersonal.

Finalmente, se realizé un analisis de regresién lineal simple para investigar los
efectos de la variable independiente nivel de maltrato infantil, sobre la variable
dependiente, correspondiente al nivel de confianza interpersonal, para comprobar
si es que efectivamente el nivel de maltrato infantil podria estar incidiendo en el
nivel de confianza interpersonal.

® Para la generacién de la férmula se considerd tanto el crecimiento de inversién entre la primera y la segunda
ronda, como entre la primera y la tercera.
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Resultados

A continuacién, se presentan los resultados del anélisis de los datos con el
objetivo de describir la muestra, los resultados de los instrumentos utilizados
y realizar una correlacién junto con una regresién para analizar la relacion y el
posible efecto del nivel de maltrato infantil en el nivel de confianza interpersonal
por medio del Trust Game.

En primer lugar, se llevd a cabo un andlisis descriptivo de las caracteristicas
demogréficas consideradas en lainvestigacion’. Sobre el género, podemos describir
la muestra de 50 participantes, identificando que esta se compone por 28 personas
de género femenino, 19 de género masculino y tres que se identifican como “otrx”".
Es decir, mas de la mitad de la muestra, un 56%, se compone por mujeres.

Se observé ademads, que el nivel educacional minimo encontrado entre los
padres de los encuestados fue educaciéon media incompleta, y el nivel maximo
educacional detectado fue el grado de doctor universitario. La media es educacion
universitariaincompleta, con lo cual se evidencia que en promedio los encuestados
tienen padres que terminaron la educacién media. La desviacion estandar (1,85)
indica que los datos estan bastante concentrados en torno a nuestra media.

En segundo lugar, se llevé a cabo un analisis descriptivo del nivel de maltrato
infantil y el nivel de confianza interpersonal. Respecto al nivel de maltrato infantil,
en promedio los encuestados obtuvieron un puntaje de 42,4 puntos en el CTQ-SF
(DE = 12,95), es decir, en promedio los participantes experimentaron niveles de
maltrato bajo, aunque la alta desviacién estandar expone gran heterogeneidad
entre los resultados de los participantes en este instrumento. Por otro lado, en
cuanto a los resultados del Trust Game podemos observar que en promedio
la muestra entregd, en las tres rondas de intercambio, $2.12 (DE = 0,62) lo que
representa un nivel moderadamente alto de confianza interpersonal, muy
consistente en la muestra.

7 Respecto a las caracteristicas demogréficas de la muestra, se generé un modelo de regresién que incluia las
variables a estudiar, es decir, maltrato infantil como confianza interpersonal, ademas de las variables género y nivel
educacional de los padres, que fueron determinadas como variables de confusion. Sin embargo, el resultado no fue
estadisticamente significativo, por lo que no fue incluido en el analisis de resultados.
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A partir de la correlacion entre los niveles de maltrato infantil y de
confianza interpersonal, se observa una asociacion negativa moderada entre
el maltrato infantil y la confianza interpersonal, que corresponde a una relacion
estadisticamente significativa entre ambos (p < 0,01) (Véase Tabla 1) lo que sugiere
gue: mayores niveles de maltrato infantil se asocia con una menor disposicion a
confiar en otras personas.

Tabla 1

Prueba de Correlacion entre el Maltrato Infantil y la Confianza Interpersona

_ Maltrato infantil Confianza interpersonal

Maltrato infantil 1 -0,376
Sig. (bilateral) - 0,007
N 50 50

Nota: Esta tabla muestra los resultados de la prueba de correlacion entre los puntajes totales para las
variables Maltrato infantil y Confianza interpersonal, medidas por el Childhood Trauma Questionnaire
—Short Formyy el Trust Game, respectivamente.

Finalmente se llevo a cabo una regresion lineal simple entre los puntajes del
nivel de maltrato infantil, recopilados a través del CTQ-SF, y los puntajes del nivel
de confianza interpersonal medidos a través del Trust Game. En primer lugar, se
observa que el coeficiente (B) es negativo, lo que sugiere una relacion inversa entre
el maltrato infantil y la confianza interpersonal, donde, por cada aumento en un
punto en la escala del nivel de maltrato infantil, el modelo predice una disminucién
promedio de 0,018 unidades en la escala de nivel de confianza interpersonal (escala
de cero a tres) (Véase Tabla 2). En general, este es un cambio muy pequeno, por lo
que sugiere que el nivel de maltrato infantil tiene una influencia limitada sobre el
nivel de confianza interpersonal en este.
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Tabla 2

Coeficientes de Regresion Lineal Simple entre Maltrato Infantil y la Confianza
Interpersonal

Coeficientes no Coeficientes
estandarizados estandarizados
Modelo Variable B Desv. Error Beta t Sig.
1 (Constante) 2,89 0,284 - 10,17 <,001
Maltrato
infantil -0,018 0,006 -0,376 -2,81 0,007

Nota. Esta ta bla muestra los coeficientes de la prueba de regresion lineal simple entre los puntajes
totales para variables Maltrato infantil, como variable independiente y Confianza interpersonal, como
variable dependiente, medidas por el Childhood Trauma Questionnaire — Short Form y el Trust Game,
respectivamente.

Por otra parte, se observa que el 12,4% (R Cuadrado ajustado) de la variabilidad
en el nivel de confianza interpersonal es explicada por la variabilidad en el nivel de
maltrato infantil (Véase Tabla 3).

Tabla 3

Prueba de Regresion Lineal Simple entre el Maltrato Infantil y la Confianza Interpersonal

1 0,376 0,142 0,124 0,5

Nota. Esta tabla muestra los resultados de la prueba de regresion lineal simple entre los puntajes
totales para variables Maltrato infantil, como variable independiente y Confianza interpersonal, como
variable dependiente, medidas por el Childhood Trauma Questionnaire — Short Form y el Trust Game,
respectivamente.
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Discusion y Conclusiones

Esta investigacion tuvo como proposito principal determinar como la
experiencia de maltrato en la infancia afecta la confianza interpersonal en adultos
y adultas jovenes en Chile, y fue evaluado a través de su desempefio en el “Trust
Game” (Berg et al., 1995) y sus resultados en el CTQ-SF.

Los principales resultados de nuestra investigacion corroboraron que los
niveles de maltrato infantil influyen en los niveles de confianza interpersonal, lo
que deja en evidencia los efectos negativos del maltrato infantil en las diferentes
areas de la vida que involucran interactuar y confiar en terceros (Negriff et al.,
2015; Neil et al., 2022). Esto, en linea con los estudios anteriores que evaluaron los
constructos maltrato infantil y confianza interpersonal, los cuales encontraron que
la presencia o los altos niveles de maltrato infantil, se relacionan con alteraciones
o comportamientos extremos al momento de confiar en otras personas (Gobin y
Freyd, 2014; Negriff et al., 2015; Neil et al., 2022).

Asimismo, tal como mostraron aquellos estudios que emplearon unametodologia
como la nuestra, es decir, que utilizaron el Trust Game u otras versiones similares del
juego (Hepp et al.,, 2021; Pitula et al., 2017) los resultados de nuestra investigacion
muestran una relacion significativa entre el nivel de confianza interpersonal y el nivel
de maltrato infantil, donde quienes mostraron mayores niveles de maltrato infantil,
en el juego tuvieron un desempeno que mostrd una tendencia a confiar menos en
los otros, lo que se vio reflejado en intercambios menores de dinero. Por lo tanto,
se confirma la hipdtesis inicial que planteaba que existe una relacién entre el nivel
de maltrato infantil y el nivel de confianza interpersonal, donde, un mayor nivel de
maltrato se asocia con un menor nivel de confianza.

Respecto a las limitaciones presentes en este trabajo, se vieron asociadas al
tiempo y los recursos disponibles. En primer lugar, se debe mencionar la utilizacién
de una muestra no probabilistica, por conveniencia y pequefa, elementos que
producen una reduccién en la validez de nuestro experimento e implican que

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



los hallazgos no sean lo suficientemente robustos para ser extendidos hacia la
poblacién. Porlo tanto, los resultados de esta investigacién deben ser interpretados
y considerados con cautela y se debe considerar la variabilidad caso a caso
incluyendo la diversidad de los contextos de los participantes. En consecuencia,
se sugiere que préximas investigaciones recreen el presente estudio teniendo en
consideraciéon una muestra de mayor tamano reclutada por medio de un muestreo
probabilistico, lo que aumentaria su validez externa. En segundo lugar, otra
limitacion fue la falta de consideracién de otras variables, como la reciprocidad,
al momento de realizar el Trust Game, debido a que este elemento influye en el
dinero invertido por los participantes y es distinto a la confianza interpersonal.
En virtud de lo anterior, se recomienda que futuras investigaciones lleven a cabo
una profundizacion en otras variables por considerar al utilizar el Trust Game y que
ademas estas sean incluidas en el andlisis estadistico de los resultados.

Una de las limitaciones mas relevantes fue la ejecucién del juego que, dados los
recursos disponibles, debié ser online. El hecho de que el intercambio haya sido
totalmente ficticio, sin ganancias reales, aleja el experimento de una situacion real
y se vuelve poco representativo. Por lo tanto, este eje de la investigacion puede
ser mejorado al recurrir a otras formas de implementacion del juego; por ejemplo,
realizarlo de manera presencial, o con dinerofisico, asi asemejandose lo mas posible
a la realidad. Se espera que la presente investigacion posibilite nuevos estudios
que repliquen la metodologia teniendo en cuenta las limitaciones, para asi llegar a
conclusiones mas certeras sobre la relacion entre ambos constructos estudiados y
de esta manera poder extender a la poblacién los resultados obtenidos.

Por ultimo, esta investigacion ha profundizado en la relacion entre el maltrato
infantil y la confianza interpersonal dada su importancia para entender los efectos
a largo plazo del maltrato infantil en habilidades sociales como la capacidad de
confiar en otras personas, y en diversas areas de la vida. Este tipo de estudios
puede ayudar proporcionando datos utiles para politicas publicas en salud
mental y desarrollo social. En cuanto a lo académico, el uso del Trust Game como
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un instrumento para medir confianza interpersonal, puede aportar a validar su
aplicabilidad en estudios sobre maltrato infantil, enriqueciendo la metodologia
experimental en Ciencias Sociales. Un estudio de estas caracteristicas puede ser
influyente, ya sea en la préctica clinica, como en el disefio de politicas publicas,
ademas de su contribucién al conocimiento tedrico y aplicado sobre la relacion
entre experiencias tempranas adversas y la confianza interpersonal.
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Desvelando el Impacto de la Religiosidad Familiar:
{Como se relaciona con los Niveles de Sexismo
entre Estudiantes de Ciencias Sociales y

Carreras STEM?

Valentina Vicencio Aguilar, Francisca Morales Gaete,
Sofia Rodriguez Ortiz, Antonio Arenas Quintana

Resumen

Histéricamente, hemos observado que las sociedades no solo han sido
construidas por estructuras gubernamentales o practicas institucionales, sino
que también han sido profundamente influenciadas por dos fuerzas poderosas
y sustanciales: la religiosidad y el sexismo. El sexismo se ha constituido como un
problema sistematico en la vida cotidiana de las mujeres, las disidencias y todos
los y las agentes de la sociedad, porque crea una red de opresiéon y discriminacion
que repercute en todas las esferas de la vida. Por otro lado, la religiosidad, como
institucion cultural y espiritual, ha ejercido una profunda influencia en la moral,
los valores y las normas sociales, muchas veces reforzando estereotipos sexistas.
No obstante, para que estas fuerzas puedan propagarse, necesitan canales. En
este caso, nos centraremos en el rol de la educacién familiar, que actia como pilar
fundamental en la socializacién y el aprendizaje de los individuos, permitiéndoles
internalizar valores, creencias y normas culturales. Desde esta perspectiva,
mediante un estudio cuantitativo utilizando tres cuestionarios con preguntas del
tipo Likert sobre sexismo ambivalente, influencia familiar y religiosidad personal,
investigaremos hasta qué punto la transmisién de la religiosidad en el entorno
familiar contribuye a los niveles de sexismo en estudiantes de areas académicas
STEMy de Ciencias Sociales, que sistematicamente han sido asociadas a un género
0 a otro, generando brechas en el acceso. Los resultados indican que influencia
familiar y religiosidad no se relacionan de forma directa con el sexismo, aunque
hay relaciones débiles, niveles ligeramente mas altos de sexismo en estudiantes
STEM. Se releva seguir estudiando distintos canales que perpetuan el sexismo.

Palabras clave: sexismo, influencia familiar, religiosidad, STEM, ciencias sociales

* Este articulo fue escrito durante la realizacion del curso Investigacion II, impartido por el profesor Jesis Guzman.
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Introduccion

Histéricamente, hemos observado que las sociedades no solo han sido
construidas por estructuras gubernamentales o practicas institucionales, sino
que también han sido profundamente influenciadas por dos fuerzas poderosas y
sustanciales: la religiosidad y el sexismo (Rincén, 2018; Vuola, 2006). El sexismo se
ha constituido a lo largo de la historia, como un problema sistematico en la vida
cotidiana de las mujeres, las disidencias y todas las y los agentes de la sociedad, ya
que crea una red de opresién y discriminacion que repercute en todas las esferas
de la vida (Assche et al., 2019; Bonilla-Algovia, 2021; Carrasco et al., 2021; Castillo
y Choqque, 2018; Espinoza y Albornoz, 2023; Etengoff y Lefevor, 2021; Gonzélez-
Rivera, 2017; Madolell et al., 2020; Maltby et al., 2010; Mikolajczak y Pietrza, 2014;
Ozdemir, 2016; Seoane, 2019).

Por otro lado, la religiosidad, como institucion cultural y espiritual, ha ejercido
una profunda influencia en la moral, los valores y las normas sociales, muchas
veces reforzando estereotipos de género que fomentan la desigualdad (Assche et
al., 2019; Diaz et al., 2020; Etengoff y Lefevor, 2021; Kemp, 2020; Madolell et al., 2020;
Maltby et al., 2010; Mikolajczak y Pietrza, 2014; Ozdemir, 2016; Rincén, 2018; Seoane,
2019; Vuola, 2006).

No obstante, para que estas fuerzas puedan propagarse, necesitan canales
transmisores. En este caso, nos centraremos en el rol de la educacién familiar, que
actuia como pilar fundamental en la socializacién y el aprendizaje de los individuos,
permitiéndoles internalizar valores, creencias y normas culturales (Araujo y
Martuccelli, 2012; Mikolajczak y Pietrza, 2014; Rincén, 2012; Vries et al., 2022).

Considerando que en Chile, hasta el 2023, un estudio nacional evidencié
que el sexismo sigue arraigado en la forma en que las personas se perciben y se
relacionan (Mondaca, 2023). Paralelamente, un informe global sobre religiosidad
en distintos paises, destacd que un 76% de chilenos y chilenas creen en dios, o en
algo superiory, que un 20% asiste a lugares de practica religiosa al menos una vez

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



al mes (Jackson, 2023). Ademas, en 2024, el Ministerio de Educacion [MINEDUC]
(2024) inform6 que las mujeres poseen un 40,6% mas de matriculas en carreras
de Ciencias Sociales, mientras que, los hombres ocupan el 80,3% de ellas en areas
STEM, y aun existen pocos datos sobre como la religiosidad familiar influye en la
transmisién del sexismo. Es crucial, entonces, investigar esta relacién, contrastando
las diferencias entre estudiantes de STEM y Ciencias Sociales.

La mayoria de los estudios que abordan la relacion entre estos factores se han
realizado en contextos occidentales, lo que implica que los resultados obtenidos
reflejan en gran medida las particularidades sociales, culturales y demogréficas de
esos entornos. No obstante, dichos estudios han demostrado que la religiosidad, o
algunos valores asociados a ella, como el conservadurismo y el autoritarismo, estan
correlacionados con niveles mas altos de sexismo (Assche et al., 2019; Benoliel et
al., 2020; Carrasco et al., 2021; Etengoff y Lefevor, 2021; Hannover et al., 2018; Kemp,
2020; Madolell et al., 2020; Maltby et al., 2010; Mikolajczak y Pietrza, 2014; Vries et
al., 2022) y que la transmisién temprana de la religiosidad en el entorno familiar
contribuye a mayores niveles de sexismo en etapas posteriores (Mikolajczak
y Pietrza, 2014; Vries et al., 2022) lo que proporciona una base importante para
explorar si esta relacién se manifiesta de manera similar o distinta en nuestro pais.

Comprendiendo lo anterior y tomando en cuenta los pocos estudios realizados
en Chile que vinculan factores psicosociales con el nivel de sexismo en estudiantes
universitarios/as, se demuestra la presencia del sexismo en la educacién y que su
interaccién con distintos elementos psicosociales, constituye una de las principales
practicas que promueven la inequidad de género (Espinoza y Albornoz, 2023).
Esta investigacion resulta clave para abrir nuevas directrices en el estudio de la
interaccién entre sexismo, religiosidad y familia, permitiendo una comprension
mas profunda de como abordar estas problematicas y sus multiples efectos, como
la brecha de género en diversas dreas académicas.

El desarrollo de investigaciones que ayuden a generar un cuerpo de
conocimiento sélido que profundice en la interaccién entre estas problematicas,
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podria, eventualmente, pavimentar el camino para soluciones que contribuyan
a la construccién de una sociedad mas justa e igualitaria, promoviendo practicas
que busquen una educaciéon mas inclusiva, un entorno familiar mas equitativo y,
finalmente, una cultura social que desafie y disponga de mayor conocimiento para
desarticular las estructuras sexistas que aun persisten en diversas areas de nuestra
vida cotidiana.

Ademas, como psicélogosy psicdlogas, tenemos laresponsabilidad social y ética
de generar conocimientos que otorguen una mayor comprensiéon y profundizacion
en fendmenos que nos involucran y afectan a todas y todos como sociedad, ya
que, tal como indicaba Ignacio Martin-Baré (2006), para abordar integralmente los
problemasy el malestar personal de cada individuo, es necesario ahondar en cémo
las realidades sociales, histéricas y estructurales influyen en sus experiencias.

Religiosidad

La religiosidad puede definirse desde diversos enfoques; sin embargo, en esta
investigacion, la abordaremos desde la perspectiva de Gonzalez-Rivera (2017),
quien la conceptualiza en dos dimensiones: en primer lugar, las creencias y actitudes
religiosas que refieren a la dimension mas personal de cada individuo respecto ala
religiosidad. Esto incluye laforma en que las personas piensany conciben la religion
en términos de su relevancia y la funcién que desempefa en sus vidas, asi como el
efecto que produce en la identidad y el comportamiento de la persona (Gonzalez-
Rivera, 2017). En segundo lugar, las practicas religiosas que se comprenden como
la manera publica en que se expresa la religiosidad, incluyendo practicas tanto
individuales como colectivas en comunidades religiosas organizadas, como la
lectura de escrituras sagradas y la asistencia a instancias religiosas. Estas practicas
tienen como objetivo aproximarse a lo sagrado y formar parte de una comunidad
de fe (Gonzalez-Rivera, 2017).

Muchas veces, la religiosidad suele asociarse a valores conservadores, y dentro
de aquellos valores podemos encontrar el sexismo. “Los meta-analisis, estudios
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multinacionales, investigaciones cuantitativas y cualitativas sugieren de manera
contundente que, si bien la religiéon esta relacionada con el sexismo/prejuicio
sexual, esta relacion es parcialmente mediada por factores socio-personales como
el conservadurismo” (Etengoff y Lefevor, 2021 p. 3).

Sexismo

Si bien el sexismo tiene una larga historia de conceptualizaciones y formas
de entenderlo, lo abordaremos desde el enfoque relacional que compagina las
dindmicas y formas complejas en que se relacionan los géneros, comprendiendo
este fendmeno como la coexistencia de actitudes tanto positivas como negativas
hacia el género femenino, manifestandose en dos dimensiones: una hostil y otra
benevolente (Glick y Fiske 1996, 1997).

El sexismo benevolente se caracteriza por mostrar actitudes “positivas” hacia
las mujeres, pero al mismo tiempo paternalistas y condescendientes, idealizando
el papel tradicional de la mujer como maternal, décil y que necesita proteccion y
cuidado por parte de los hombres. Aunque inicialmente puede parecer algo bueno,
perpetua y refuerza estereotipos de género sexistas (Glick y Fiske, 1996, 1997).

El sexismo hostil se manifiesta a través de creencias y comportamientos
que desvalorizan, menosprecian o discriminan a las mujeres, basandose en una
percepcion de inferioridad o amenaza hacia el género femenino. Estas actitudes
incluyen desde expresiones abiertamente misoginas hasta formas mas sutiles, pero
igualmente perjudiciales de discriminacién y exclusion (Glick y Fiske 1996, 1997). En
conjunto, ambas formas de sexismo constituyen el sexismo ambivalente, que es
precisamente la escala que ambos autores nos brindan para medir los niveles de
sexismo (Glick y Fiske 1996, 1997).

Influencia familiar

Por ultimo, tras la revision de la literatura, las investigaciones han establecido
que la presencia de sexismo y religiosidad se ve afectada por la influencia familiar
(Vries et al., 2022). Esta la definiremos desde el modelo circunflejo, que contempla
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la cohesién familiar y la adaptaciéon familiar: La cohesion familiar se entiende
como el nivel de cercania o distancia entre los familiares, el lazo emocional de los
integrantes de la familia. La adaptacion familiar se refiere al grado en que la familia
puede flexibilizarse y adaptarse a los cambios generados por diversas causas, y
cuanto predominan las reglas o la estabilidad de roles en la familia (Olson et al.,
1979, 1983; Polaino-Lorente y Martinez, 1996).

En todas estas dimensiones existen cuatro niveles de adaptacion familiar. Se
considera que las formas moderadas y equilibradas son las mas adecuadas para
el funcionamiento 6ptimo de la familia; los niveles extremos suelen presentar los
mayores problemas a largo plazo para la familia. A partir de estos cuatro tipos de
cohesién y adaptacion, y dependiendo de coémo se combinen entre si, pueden
identificarse dieciséis tipos diferentes de sistemas familiares (Olson et al., 1979,
1983; Polaino-Lorente y Martinez, 1996).

A partir de lo conceptualizado, es que esta investigacion se adentra en
responder la pregunta: jExiste una relacién entre el nivel de sexismo en estudiantes
de Ciencias Sociales y carreras STEM y el nivel de religiosidad de sus familias?
El objetivo general fue identificar si las ensefianzas religiosas transmitidas en el
entorno familiar estan relacionadas con los niveles de sexismo desarrollados por
sus integrantes. Lo anterior, siendo estructurado por los siguientes objetivos
especificos: establecer el nivel de sexismo presente en estudiantes de Ciencias
Sociales y carreras STEM; comparar la relacién existente entre los niveles de
sexismo y religiosidad en estudiantes de Ciencias Sociales y carreras STEM; vy,
finalmente, determinar si los niveles de religiosidad de las familias de estudiantes
de Ciencias Sociales y carreras STEM influyen en los niveles de sexismo que poseen
dichos estudiantes. Para ello, se tomaran en cuenta estudiantes de ambas areas
de estudio. Esto se justifica en funcién de que, a lo largo de los aios, las carreras
del dmbito de las Ciencias Sociales se han asociado mayormente con la presencia
de mujeres, mientras que las carreras STEM han sido relacionadas con hombres,
generando brechas significativas en el acceso a estas (MINEDUC, 2024).
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Marco Metodologico

Diseio

Para la realizacion del presente estudio se optd por un enfoque cuantitativo de
disefio no experimental, para facilitar el paso fluido desde la formulacién teodrica
inicial de lainvestigacion, hasta la operacionalizacion numérica de las variables para
su medicién precisa mediante escalas de sexismo, influencia familiar y religiosidad
previamente construidas.

Participantes

La poblacién considerada para esta investigacion fue conformada por estudiantes
universitarias y universitarios de Ciencias Sociales y carreras STEM que estudiaran en
Chile, y se utilizaron redes sociales en el sequndo semestre del afio 2024.

Los criterios de inclusién para delimitar la poblaciéon fueron: ser estudiante
universitario o universitaria de Ciencias Sociales o carreras STEM; tener entre 18y 30
anos, poseer acceso a redes sociales y estudiar en Chile. Los criterios de exclusion
fueron: ser menor de 18 aios, no estudiar en alguna carrera del area de Ciencias
Sociales 0 STEM, no hacer uso de redes sociales, o no estudiar en Chile.

En cuanto a la muestra, esta se estableci6 mediante la técnica de muestreo
no probabilistico bola de nieve, seleccionando personas que cumplieran con los
requisitos mencionados anteriormente. Como resultado, quedé conformada por
100 participantes, de quienes, un 47% se identificaron como mujeres, un 51% como
hombres, un 1% como no binaries y un 1% como género fluido. Las edades de los y
las participantes oscilaron entre los 18 y los 30 afios, con un promedio de 21.11 afios
y una mediana de 20 afos. En cuanto a las carreras, un 49% pertenecia a las areas
de Ciencias Sociales y un 51% a las dreas STEM.
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Tabla 1

Descriptivos de la muestra

Género

Edad (afnos
cumplidos)

Carrera
estudiada

Femenino

Masculino

No binarie
Fluido
Total

18
19
20
21
22
23
24
25
26
28
29
30
Total

Ciencias Sociales

STEM
Total

47
51
1
1
100

19
35

A U N O

100

49
51
100

47.0
51.0
1.0
1.0
100.0

1.0
19.0
35.0
18.0
6.0
7.0
5.0
4.0
1.0
2.0
1.0
1.0
100.0

49.0
51.0
100.0
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La forma en que contactamos a las personas para la muestra fue a través de la
difusion de un folleto acompafiado de un breve mensaje de invitacion a participar
en el estudio. Este mensaje incluia un enlace y un cédigo QR que dirigian a un
formulario de Google, donde las y los participantes potenciales podian revisar el
consentimiento informado. En el documento se explicaba de manera sencilla el tema
delainvestigacion, lo queimplicaba participar,cémo se almacenaria lainformacion de
forma confidencial y segura, y que la investigacion habia sido previamente aprobada
por el Comité de Etica de la Universidad Diego Portales. Tras aprobar su participacion,
los y las participantes procedieron a responder preguntas sociodemograficas para
caracterizar la muestra y completar los cuestionarios correspondientes para medir
las variables del estudio (sexismo, religiosidad e influencia familiar). Todo esto fue
difundido a través de nuestras diversas redes sociales, como Instagram y correo
electrénico, solicitando a los y las participantes que, a su vez, compartieran la
invitacién con personas que cumplieran los requisitos sefalados.

Criterios de Rigor

Sobre el aseguramiento de la calidad y el rigor del estudio, cada etapa de esta
investigacion se oriento a garantizar el respeto y la dignidad de todas las personas
involucradas, asi como a asumir una responsabilidad social en el conocimiento
que estamos construyendo. Para ello, se llevaron a cabo diversas acciones, como
la aprobacién de la investigacion por parte del Comité de Etica de la Facultad
de Psicologia de la Universidad Diego Portales, la obtencién del consentimiento
informado antes de que los y las participantes respondieran la encuesta, y la
realizacién previa de una prueba piloto para verificar que la encuesta cumpliera
con los objetivos del estudio, comprobar la fiabilidad de las preguntas y asegurar
gue no causaria repercusiones negativas en las y los participantes.

Produccion de Datos

Para la recoleccion de la informacion y datos necesarios para la investigacion,
se analizaron tres variables: para analizar la variable del sexismo se utilizé la
adaptacién y traduccién al espafiol de la Escala de Sexismo Ambivalente de Glick
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y Fiske (1996), realizada por investigadores de la Universidad Catolica del Norte
de Chile, Cardenas et al. (2010). Este instrumento mide los niveles de sexismo
hostil y benevolente de las personas mediante un conjunto de 22 preguntas en
formato Likert, donde las respuestas oscilan entre “totalmente en desacuerdo” y
“totalmente de acuerdo”.

Para medir la variable de la influencia familiar, se emple6 la Escala de Cohesion
y Adaptabilidad Familiar de Polaino-Lorente y Martinez (1996), que evalda algunas
cualidades de los miembros de la familia y su estilo de funcionamiento, con especial
atencion a su cohesién y adaptacién a los cambios que ocurren en la vida familiar.
Esta escala consta de 20 preguntas de tipo Likert, que van desde “casi nunca” hasta
“casi siempre”.

Por ultimo, para analizar la variable de la religiosidad, se utiliz6 la Escala
de Religiosidad Personal de Gonzalez-Rivera (2017). Este cuestionario mide el
constructo de la religiosidad de acuerdo a un modelo de dos factores: creencias/
actitudes y practicas religiosas, a través de 12 preguntas en formato Likert que van
desde “totalmente en desacuerdo” hasta “totalmente de acuerdo.

Analisis de Datos

Una vez obtenidos los datos mediante las respuestas de la encuesta, utilizando
el programa computacional SPSS, se aplicaron técnicas de analisis descriptivo para
las preguntas de cada variable y para caracterizar la muestra. Posteriormente,
orientados por los objetivos que estructuraron la investigacién, se realizaron
andlisis factoriales por cada escala empleada para aunar las preguntas similares
y asi construir los indices de mediciéon para cada variable, construidos a partir del
promedio de los indicadores simples. Luego se efectuaron dos pruebas T para
muestras independientes con el fin de verificar si existian diferencias significativas
en las medias de los niveles de sexismo, tanto hostil como benevolente, y en las
practicas religiosas y las creencias y actitudes religiosas, segun el drea de estudio y
el género. Después se realizaron dos regresiones lineales multiples para comprobar
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cémo cada variable independiente influia en la dependiente. En primer lugar, se
utilizé6 como variable dependiente el sexismo benevolente y luego, el sexismo
hostil, siendo las variables independientes, la religiosidad, la influencia familiar, el
géneroy la edad.

Cabe destacar que se consideraron diferencias estadisticamente significativas
aquellas con valores p < 0.05.

Resultados

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos en los andlisis
descriptivos de las respuestas a cada pregunta de las respectivas escalas. En primer
lugar, se muestran los resultados descriptivos de la Escala de Religiosidad Personal
de Gonzalez-Rivera (2017):

Tabla 2

Estadisticos Descriptivos de la Escala de Religiosidad Personal

Desv.

1. Asistir a la iglesia o al templo es muy 42 0.797
importante para mi

2. Creo que la religion deberia ser un valor en 99 1.87 0.955 1 4
la vida de las personas

3. Acostumbro a leer los textos sagrados de la 99 1.30 0.749 1 4
religion (ej. Biblia, Coran)

4. Lareligion que practico le da sentidoamivida 99 1.82 1.101 1

5. Mis creencias religiosas son determinantes 99 1.66 0.960 1 4

al momento de tomar decisiones

6. Me esfuerzo en llevar mis creencias 99 1.61 0.935 1 4
religiosas a todas las areas de mi vida
7. Mi religion es la verdadera 99 1.46 0.875 1 4
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8. Lareligion me ayuda a ser una mejor 2.0 1.156

persona

9. Asistir a la iglesia o al templo fortalece mi 99 1.71 1.052 1 4
espiritualidad

10. Las actividades religiosas me ayudan a 99 1.71 1.042 1 4
vivir mejor mi fe

11. Suelo escuchar musica sacra o religiosa 99 1.40 0.781 1

12. Recibir consejeria o asesoria espiritual 99 1.43 0.717 1 4
por parte de un lider religioso es importante

para mi

Los resultados de las respuestas de la escala de religiosidad, muestran que los
y las participantes tienden a estar més en desacuerdo con las précticas publicas de
la religion, como asistir a la iglesia o al templo (Media=1.42) o leer textos sagrados
(Media=1.30). Sin embargo, muestran niveles ligeramente mas altos de acuerdo
con afirmaciones relacionadas con practicas mas personales de la religion, como
que “La religién me ayuda a ser una mejor persona” (Media = 2.01).
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Tabla 3

Estadisticos Descriptivos de los Factores Generales del Nivel de Religiosidad

Creencias y Actitudes 99 1.7 0.822
Religiosas
Practicas Religiosas 99 1.50 0.693 1.00 3.83

A nivel general, el factor de Creencias y Actitudes Religiosas obtuvo una media
mayor (M=1.74) en comparacion con el de Practicas Religiosas (M=1.50), sugiriendo
que los y las participantes se identifican mas con aspectos ideoldgicos de la
religion que con acciones concretas o rituales. Sin embargo, considerando que la
escala utilizada va de 1 (Totalmente en desacuerdo) a 4 (Totalmente de acuerdo),
las medias reflejan una mayor cercania general hacia el desacuerdo, aunque no
necesariamente una oposicion categodrica.

En segundo lugar, presentamos los resultados descriptivos de la Escala de
Cohesion y Adaptabilidad Familiar de Polaino-Lorente y Martinez (1996):
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Tabla 4
Estadisticos Descriptivos de la Escala de Cohesién y Adaptabilidad Familiar

Desv.
Preguntas estandar

1. En mi familia nos pedimos ayuda 3.5 1.012

2. En mi familia tienen en cuenta mis

sugerencias a la hora de solucionar los 99 3.73 1.150 1.00 5.00
problemas

3. Estamos de acuerdo con las y los amigos 08 413 0.938 1.00 5.00
que tiene cada miembro de la familia

4. En mi familia se escucha lo que digo 99 377 1159 1.00 5.00

respecto a la disciplina
5. En mi familia nos gusta hacer cosas con

- , o 99 3.54 1.215 1.00 5.00
nuestros y nuestras familiares mas proximas
6. En mi familia mandan varias personas 99 3.13 1.345 1.00 5.00
7. Nos sentimos mas unidos entre nosotros y 99 3.58 1.221 1.00 5.00
nosotras mismas que con personas externas
8. Tenemos diversas formas de solucionar 99 3.61 1.114 1.00 5.00
problemas
9. A todos y todas nos gusta compartir 99 3.13 1149 1.00 5.00
tiempo libre con los miembros de la familia
10. Los castigos que dan mi madre, padre o 99 267 1436 1.00 500
cuidadores son conversados entre ellos y yo
11. Nos sentimos muy unidos y unidas entre 99 301 1170 1.00 500
nosotros y nosotras
12. A veces tomo decisiones en mi familia 99 3.18 1.257 1.00 5.00
13. Cuando nuestra familia se retine no falta 99 322 1.258 1.00 5.00
nadie ’
14. Las normas cambian en mi familia 98 247 1133 1.00 5.00
15. Con facilidad podemos pensar en cosas 99 3.31 1.299 1.00 5.00
para hacer juntos ’ ’ ’
16. Intercambiamos responsabilidades de la 99 3.31 1.259 1.00 5.00
casa
17. Consultamos al resto de la familia sobre 99 291 1179 1.00 5.00
decisiones personales
18. Es dificil identificar quién manda en mi 08 228 1.242 1.00 5.00
familia
19. En nuestra familia es muy importante 99 BT 1.252 1.00 5.00
sentirnos unidos
20. Es dificil decir quién es el encargado delas g9 234 1197 1.00 5.00

tareas de la casa
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Teniendo en cuenta que la escala va de 1 (Casi nunca) a 5 (Casi siempre), varias
respuestas tienen puntuaciones cercanas a 4 (Con frecuencia), lo que refleja un
ambiente familiar percibido como cohesivo y unido. Por otro lado, las puntuaciones
mas bajas indican discrepancias en la percepcion de reglas y responsabilidades
dentro del entorno familiar.

Tabla 5

Estadisticos Descriptivos de los Factores Generales de la Influencia Familiar

s L L
3.43 .0 4.8

Cohesién y Unidad 99 0.816

Familiar

Estructura y Reglas 99 244 0.764 1.00 5.00
Familiares

El factor Cohesion y Unidad Familiar obtuvo una media de 3.43, lo que indica
que, en general, los y las participantes tienden a estar de acuerdo con afirmaciones
que reflejan cercania y unién en el dmbito familiar. Por otro lado, el factor Estructura
y Reglas Familiares tiene una media mds baja (2.44), lo que sugiere menor consenso
en temas relacionados con la claridad de normas y la Estructura Familiar.

Por ultimo, se tienen los resultados descriptivos de la Escala de Sexismo
Ambivalente de Glick y Fiske (1996), adaptada por Cérdenas et al. (2010).

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

147



Tabla 6

Estadisticos Descriptivos de los Resultados de la Escala de Sexismo Ambivalente

Desv.
Preguntas estandar

1. Un hombre no estéd verdaderamente completo 100 1.061
sin el amor de una mujer

2. En nombre de la igualdad, muchas mujeres
intentan conseguir ciertos privilegios 100 2.58 1.232 1.00 5.00
3. En catastrofes, las mujeres deberian ser

rescatadas antes que los hombres 100 290 0.980 1.00 5.00
4. Muchas mujeres interpretan comentarios 100 2.60 1.231 1.00 5.00
y acciones inocentes como sexistas :

5. Las mujeres se ofenden facilmente 100 2.08 1.041 1.00 5.00
6. Las personas pueden ser realmente felices

sin necesidad de tener una pareja 100 4.33 0.91 1.00 5.00
7. Las feministas intentan que las mujeres

tengan mas poder que los hombres 100 1.93 1157 1.00 5.00
8.Las mujeres se caracterizan por una pureza

que pocos hombres poseen 100 2.20 1.146 1.00 5.00
9. Las mujeres deberian ser queridas 'y

protegidas por los hombres 100 2.95 1.242 1.00 5.00
10. Las mujeres no valoran suficientemente

lo que los hombres hacen por ellas 100 218 1114 1.00 5.00
11. Las mujeres buscan ganar poder

manipulando a los hombres 99 2.05 1.146 1.00 5.00
12. Todos los hombres deberian tener una 99 2.05 1455 1.00 5.00

mujer a quien amar

13. Una mujer estd incompleta sin un hombre
asulado : . 99 1.51 0.873 1.00 5.00

14. Las mujeres exageran los problemas que

tienen en el trabajo 99 1.73 0.899 1.00 5.00
Slmusbegnponaseann g9 15 one w0 sa
e ™ % 18 o5 100 sa
;)Z-clijer:ak?l;i?i?#éi:g;bena ser puesta en un 99 2.40 1186 1.00 0
wtiizan so spanenciasenaal T g9 232 1058 100 500
;fél;:lsqrzzjleorf;g;s;eer; una mayor sensibilidad - 318 . - <00
cacrfear subienestar por ol e los mujeres. 99 163 0899 100 500
inacionales s los hombres 98 18 097 100 500
22. Las mujeres tienden a ser mas refinadas 99 297 - - <00

y tener mejor gusto que los hombres
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Las preguntas muestran diferentes inclinaciones segun el tipo de sexismo
evaluado. Las respuestas que miden el Sexismo Hostil reflejan un rechazo
generalizado hacia actitudes explicitamente negativas o despectivas hacia las
mujeres, con una tendencia promedio hacia el desacuerdo en las respuestas. Por
otro lado, el Sexismo Benevolente, aunque menos rechazado, tiende a una postura
mas neutral, lo que sugiere que estas actitudes podrian ser percibidas como menos
problematicas o incluso aceptables por algunos y algunas participantes.

Tabla 7
Estadisticos Descriptivos de las Subescalas de Sexismo

I I 0 e e ey

Sexismo Hostil 100 2.0 0.800
Sexismo
Benevolente 100 2.54 0.572 1.36 4.82

Los resultados reflejan que el Sexismo Benevolente (M = 2.54) obtiene un
puntaje mas alto que el Sexismo Hostil (M = 2.07), lo que indica una mayor
aceptacion de actitudes percibidas como protectoras o halagadoras hacia las
mujeres. En contraste, el menor acuerdo con el Sexismo Hostil refleja un rechazo
hacia actitudes mas explicitas o agresivas. La menor desviacion estandar del
Sexismo Benevolente (0.572) sugiere mayor consenso entre los participantes,
mientras que la mayor variabilidad en el Sexismo Hostil (0.800) indica posturas més
polarizadas.

Se realizé un analisis factorial exploratorio que mostré que, para esta muestra
en particular, los resultados no se alinean completamente con las bases tedricas
previas. Sin embargo, considerando la evidencia y lo propuesto por las y los autores
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de las escalas, el Sexismo Ambivalente se dividié en dos dimensiones principales: el
Sexismo Benevolente y el Sexismo Hostil. La Religiosidad se analiz6 en términos de
Practicas Religiosas y Creencias o Actitudes Religiosas, mientras que la Influencia
Familiar se desglosé en Cohesién y Unidad Familiar, asi como en Estructura y Reglas
Familiares. Los resultados de las pruebas t para muestras independientes fueron
los siguientes:

Tabla 8

Prueba t para Sexismo Hostil y Benevolente por Género

Medla error

Sexismo Femenino 47 1.63 0.641 0.093
Hostil Masculino 51 2.51 0.696 0.098
Sexismo Femenino 47 2.41 0.510 0.074
Benevolente Masculino 57 2.68 0.605 0.085
Error Intervalo de
Diferencia | estandar confianza
de medias dela (95%)
Sexismo <0.001 -0.882 0.136 -1.151 -0.613
Hostil 6. 509
Sexismo = 96 0.023 -0.263 0.114 -0.489 -0.038

Benevolente 2.316

En relacion con el Sexismo Hostil, los hombres presentan una media
significativamente mas alta (M=2.51) en comparaciéon con las mujeres (M=1.63), lo
que indica una mayor aceptacién de actitudes explicitamente negativas hacia las
mujeres. Esta diferencia es estadisticamente significativa (p < 0.001). En el Sexismo
Benevolente, los hombres también presentan una media mas alta (M = 2.68) que las
mujeres (M = 2.41), lo que sugiere una mayor aceptacion de actitudes protectoras o
halagadoras hacia las mujeres. Esta diferencia también resulta significativa (p=0.023).
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Tabla 9

Prueba t para Sexismo Hostil y Benevolente por Carrera Estudiada

Media error

Sexismo Ciencias 1.77 0.671 0.096
Hostil Sociales 51 2.36 0.813 0.114
STEM
Sexismo Ciencias 49 243 0.531 0.076
Benevolente  Sociales 51 2.65 0.594 0.083
STEM
Error Intervalo de
de medias dela (95%)
diferencia Inferior
Sexismo <0.001 -0.591 0.149 -0.887 -0.295
Hostil 6.509
Sexismo - 98 0.059 -0.216 0.113 -0.440 0.008

Benevolente 2.316

El Sexismo Hostil en estudiantes de carreras STEM presenta una media mas alta
(M=2.36) en comparacién con los y las estudiantes de Ciencias Sociales (M=1.77),
lo que refleja una mayor aceptacion de actitudes hostiles hacia las mujeres en el
grupo de STEM. Esta diferencia es estadisticamente significativa (p<0.001). Por otro
lado, el Sexismo Benevolente también muestra una media mas alta en los y las
estudiantes de STEM (M=2.65) frente a los y las de Ciencias Sociales (M=2.43). Sin
embargo, esta diferencia no resulta estadisticamente significativa (p = 0.059).
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Tabla 10
Prueba t para Prdcticas Religiosas, y Creencias y Actitudes Religiosas por Género

Media error

Practicas Femenino 1.45 0.647 0.094
Religiosas Masculino 50 1.56 0.741 0.105
Creencias Femenino 47 1.63 0.757 0.110
y Actitudes Masculino 50 1.87 0.876 0.124
Religiosas

. | Error Intervalo de
Factor 3';?;:2:;: es:laer}gar co(r;f;;:n)za
diferencia Inferior
Practicas S 95 0413  -0m7 0.142 -0.398 0.165
Religiosas  0.822
Creencias b 95 0413 -0.243 0.167 -0.574 0.088
y Actitudes  1.458
Religiosas

En cuantoalas Practicas Religiosas, loshombres presentan una media ligeramente
mas alta (M=1.56) en comparacién con las mujeres (M=1.45), aunque esta diferencia
no es estadisticamente significativa (p=0.413). Al analizar las Creencias y Actitudes
Religiosas, los hombres también muestran una media mas alta (M = 1.87) que las
mujeres (M=1.63), pero esta diferencia tampoco resulta significativa (p=0.148).
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Tabla 11

Prueba t para Prdcticas Religiosas y Creencias/Actitudes Religiosas por Carrera Estudiada

Media error

Practicas Ciencias 1.44 0.666 0.095

Religiosas Sociales 50 1.55 0.721 0.102
STEM

Creencias Ciencias 49 1.64 0.828 0.118

y Actitudes  Sociales 50 1.83 0.814 0.116

Religiosas STEM

. ) Error Intervalo de
Factor demedias | i | “sany
diferencia Inferior
Practicas - 97 0414  -0115 0.140 0391 0162
Religiosas  0.821
Creencias - 97 0.253 -0.190 0.165 -0.517 0.138
y Actitudes  1.150
Religiosas

En cuanto a las Practicas Religiosas, los y las estudiantes de carreras STEM
presentan una media ligeramente mas alta (M=1.55) en comparacién con los y
las estudiantes de Ciencias Sociales (M = 1.44). Sin embargo, esta diferencia no es
estadisticamente significativa (t(97)=-0.821, p=0.414). Respecto a las Creencias y
Actitudes Religiosas, los y las estudiantes de STEM también muestran una media
mas alta (M = 1.83) frente a los y las de Ciencias Sociales (M = 1.64). No obstante, esta
diferencia tampoco resulta significativa (p=0.253).

Por ultimo, para analizar el efecto de la influencia familiar y otras variables
relevantes en los niveles de sexismo de cada estudiante, se realizé un analisis de
regresion lineal multiple, obteniéndose los siguientes resultados:
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Tabla 12
Modelo de Regresién Mdltiple para la Variable Dependiente Sexismo Hostil

" bricores | 5 s | P | Cosopman

(Constante) -0.791 0.423 0.065 [-1.632, 0.049]

Creencias y Actitudes Religiosas 0.138 0.118 0.248 [-0.098, 0.373]
Practicas Religiosas 0.002 0.140 0.987 [-0.276, 0.280]
Cohesion y Unidad Familiar 0.091 0.090 0.316 [-0.088,0.271]
Estructura y Reglas Familiares 0.002 0.095 0.983 [-0.187,0.192]
Sexismo Benevolente 0.483 0.124 <0.001 [0.237,0.729]
Género 0.405 0.124 0.002 [0.159, 0.651]

Area de estudio 0.289 0.137 0.038 [0.017,0.560]

El modelo de regresién multiple para Sexismo Hostil identifica como predictores
significativos al Sexismo Benevolente ( = 0.349, p < 0.001), el Género (3 =0.293, p
=0.002) y el drea de estudio ( = 0.182, p = 0.038), todos con un impacto positivo
en los niveles de Sexismo Hostil. Aunque no son significativas estadisticamente, la
Cohesiony Unidad Familiar (3 =0.094, p=0.316) y las Creencias y Actitudes Religiosas
(B =0.142, p = 0.248) sugieren posibles relaciones débiles con el Sexismo Hostil.

Tabla 13

Modelo de Regresién Mudltiple para la Variable Dependiente Sexismo Benevolente

oo 1 5 L s | p | oo

(Constante) 1.342 0.307 <0.001 [0.732,1.952]

Creencias y Actitudes Religiosas 0.022 0.093 0.811 [-0.163, 0.208]
Practicas Religiosas 0.168 0.108 0.124 [-0.047,0.383]
Cohesion y Unidad Familiar 0.093 0.071 0.190 [-0.047,0.234]
Estructura y Reglas Familiares -0.015 0.075 0.844 [-0.163, 0.134]
Género -0.009 0.103 0.927 [-0.213, 0.194]

Area de estudio 0.018 0.110 0.868 [-0.200, 0.236]
Sexismo Hostil 0.297 0.076 <0.001 [0.146, 0.448]
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Discusion y Conclusiones

La presente investigacion, orientada por la pregunta ;Existe una relaciéon entre
el nivel de sexismo en estudiantes de Ciencias Sociales y carreras STEM con el nivel
de religiosidad de sus familias?, tuvo como objetivo general identificar la relacion
existente entre aquellos factores. Asimismo, buscé establecer el nivel de sexismo
presente en estudiantes de Ciencias Sociales y carreras STEM, comparar los niveles
de sexismo vy religiosidad entre estudiantes de dichas dreas y determinar si los
niveles de religiosidad en sus familias influyen en el sexismo que presentan las
y los estudiantes. Los resultados obtenidos permiten responder la pregunta de
investigacion y evaluar el grado de cumplimiento de los objetivos propuestos.

En cuanto al nivel de sexismo, se evidencié que el Sexismo Benevolente es
mas aceptado (M=2.54) que el Sexismo Hostil (M=2.07). Esto sugiere que los y las
participantes son mas propensos y propensas a adoptar actitudes paternalistas que
perpetuan estereotipos de género de manera menos explicita, en comparacion
con actitudes abiertamente negativas hacia las mujeres. Este hallazgo coincide con
las bases tedricas previas que destacan la sutileza del Sexismo Benevolente y por
ello, su mayor aceptacién (Glick y Fiske, 1996, 1997).

Respecto a las diferencias en la expresion de esta variable por areas de estudio,
los y las estudiantes de carreras STEM presentan niveles significativamente mas
altos de Sexismo Hostil (M=2.36) en comparaciéon con los de Ciencias Sociales
(M=1.77). Si bien esta diferencia es marcada, esperdbamos que fuera mucho
mas amplia debido a que en las dreas STEM hay mayor presencia de hombres
(MINEDUC, 2024) y hay estudios que mencionan que los hombres suelen ser mas
sexistas (Carrasco et al., 2021). En el Sexismo Benevolente no se hallaron diferencias
estadisticamente significativas. Este resultado es particularmente interesante
porque desafia la creencia de que, en las areas de Ciencias Sociales, podria haber
una mayor concientizacién en torno a las manifestaciones mas “sutiles” del sexismo.
Lo anterior refuerza la necesidad de implementar intervenciones que no solo se
enfoquen en derribar las actitudes sexistas mas explicitas, sino también aquellas
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gue podrian parecer mas “inocentes” pero que siguen sosteniendo el paternalismo
y la desigualdad (Glick y Fiske, 1996, 1997).

Analizando las diferencias del sexismo segun el género, los hombres presentan
mayores niveles de Sexismo Hostil (M=2.51) y Sexismo Benevolente (M=2.68) que
las mujeres. Esto es consistente con estudios que han sefalado que los hombres
suelen mostrar mayor adhesion a actitudes sexistas, especialmente aquellas
percibidas como tradicionales o protectoras (Carrasco et al., 2021).

En cuanto a la religiosidad, aunque las Practicas Religiosas y las Creencias y
Actitudes Religiosas no mostraron una relacién significativa con los niveles de
sexismo, los coeficientes estandarizados en los modelos de regresidon sugieren
posibles relaciones débiles. Por ejemplo, un mayor nivel de Practicas Religiosas
podria estar asociado con una ligera tendencia hacia el Sexismo Benevolente
($=0.203, p=0.124). Estos resultados dan luces a la idea de que la religiosidad puede
tener un rol indirecto en la perpetuacion de estereotipos de género, especialmente
en espacios donde la religién estad profundamente integrada en la vida cultural
(Etengoff y Lefevor, 2021).

En el caso de la influencia familiar, la Cohesién y Unidad Familiar muestra una
relacién débil y positiva con el Sexismo Hostil (3 = 0.094, p = 0.316) y el Sexismo
Benevolente (B = 0.133, p=0.190). Esto indica que familias mas cohesionadas
podrian influir en la transmisién del sexismo, aunque estas relaciones no fueron
estadisticamente significativas.

Lo previamente mencionadonosguiaaconcluirquelarespuestaalapreguntade
investigacion es que, aunque los hallazgos no proporcionan evidencia concluyente
sobre unarelacion fuerte y directa entre la influencia y la religiosidad familiar con el
sexismo, si abren la posibilidad de que estas variables desempernen un rol y tengan
ciertos efectos, aunque sea de manera indirecta, pudiendo actuar como factores
moduladores en ciertos contextos. También es importante mencionar que todos
los objetivos fueron alcanzados.
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A lo largo del estudio surgieron diversas limitaciones, como el tamaro de la
muestra que, al no ser tan grande, restringe la posibilidad de generalizar los
resultados a otras poblaciones. Sin embargo, esto no representa algo negativo en
si mismo, ya que sigue proporcionando conocimiento valioso, aunque siempre
con la precaucién de no extrapolarlo mas alla de su contexto. Otro factor limitante
relevante fue la deseabilidad social, dado que la investigacion abordé temas
que suelen ser complejos de discutir abiertamente, como el funcionamiento y la
influencia familiar, el sexismo y la religién. De igual manera, resulto dificil lograr
la adherencia de los y las participantes para contestar toda la encuesta, porque al
incluir tres escalas, esta contenia una cantidad considerable de preguntas. Creemos
importante considerar este punto para futuras investigaciones.

Tomando en cuenta lo anterior, invitamos a que futuros estudios contintien
profundizando en la relacién entre la influencia familiar y la religiosidad en la
transmisién del sexismo. Una posibilidad seria incluir dentro de la muestra a
miembros de las familias de los y las participantes, para comprender con mayor
profundidad el rol que ocupa la religiosidad en la dindmica familiar y como esta
se relaciona con las actitudes sexistas. Lo anterior permitiria obtener antecedentes
mds completos sobre los vinculos entre la vida familiar, las practicas religiosas y el
sexismo, proporcionando una visién mas integral del fenémeno.

También sugerimos explorar diferentes enfoques metodoldgicos, como
el cualitativo, para captar con mayor detalle las sutilezas subjetivas de como se
vive y experimenta la religion en el interior de cada familia y, en si, las dindmicas
familiares en torno a la transmision de ciertos valores, creencias o ensefianzas que
priman dentro de la familia.

Por otra parte, creemos que, para comprender y enfrentar un fenémeno tan
complejo como el sexismo, es esencial seguir investigando los canales y entornos
mediante los cuales este se sigue perpetuando.
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Mas alla del ambito familiar, religioso o educativo, es crucial seguir indagando
en otros espacios, por ejemplo, las redes sociales, los entornos laborales, los circulos
de amistades, los medios de comunicacion, e incluso las instituciones deportivas y
culturales. En definitiva, explorar los nuevos contextos y dinamicas de socializacion
que surgen en una sociedad en constante transformacién (Simkin y Becerra, 2013).

La relevancia e implicancia de esta investigacion radica en contribuir como un
aporte a los cimientos de un cuerpo tedrico que subraya la complejidad de los
factores que perpetuan el sexismo en distintos contextos, y la importancia de
estudiar sus diversos canales de transmision. También nos acerca a resultados
que reflejen de manera mas precisa la expresion de estas variables en nuestro
pais, considerando que la mayoria de las investigaciones previas provienen de
contextos occidentales, resaltando asi el valor de construir conocimientos propios,
situados en nuestra realidad socio-histérico-cultural, sobre todo, porque a lo
largo de nuestra investigacion, observamos que, al menos en nuestra muestra, las
expresionesy la relacion entre religiosidad, sexismo y familia no siempre reflejaban
los resultados de investigaciones realizadas en otras latitudes, como por ejemplo
en Mikolajczak y Pietrza, 2014 y en Vries et al., 2022. Por aquello, consideramos
muy importante seguir aterrizando las investigaciones y conocimientos con el fin
de que las futuras estrategias que puedan ser construidas para hacer frente a estas
problematicas, puedan ser mas efectivas y con mayores posibilidades de generar
un impacto real en nuestra sociedad, territorializando el conocimiento.
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(Swipe? Motivacion y Uso de Tinder en Jévenes
Universitarios de la Region Metropolitana

Francisca Aguirre, Dominga Castro, Carlos Diaz,
Francisco Gonzalez

Resumen

La digitalizacion, acelerada por la pandemia de Covid-19, ha transformado las
formas de interaccién social, especialmente entre los jovenes, al promover el uso
de plataformas como Tinder, disefiadas para facilitar conexiones interpersonales,
ya sea con fines romanticos, amistosos o casuales. Sin embargo, el andlisis de los
factores psicologicos que influyen en el uso de Tinder en el contexto chileno ha
sido escasamente abordado en la literatura, especialmente en lo que respecta
a los rasgos de personalidad. El objetivo de esta investigacion ha sido analizar
como los factores individuales y psicoldgicos, basados en el modelo de los “Cinco
Grandes” (Big Five), influyen en la motivacién de uso de Tinder entre los jovenes
universitarios de la Regién Metropolitana. Para ello, se aplicé una encuesta en linea
a una muestra no probabilistica de 330 estudiantes de universidades ubicadas
en la Region Metropolitana, utilizando un disefio cuantitativo no experimental,
transeccional, descriptivo y correlacional. La muestra se centré mayoritariamente
en cuatro universidades: la Universidad de Chile, la Pontificia Universidad Catolica, la
Universidad del Desarrollo y la Universidad de los Andes. Los resultados mostraron
que las motivaciones para el uso de Tinder estan influenciadas por los rasgos de
personalidad, destacandose la extroversion y la apertura a nuevas experiencias,
como caracteristicas recurrentes entre sus usuarios. Las personas extrovertidas
utilizaron la aplicacién principalmente para socializar y formar relaciones
romanticas, mientras que aquellas con mayor apertura exploraron también la
sexualidad. La motivacion mas reportada fue el entretenimiento, con un 80% de
los participantes de acuerdo. En cuanto a la presiéon social, tanto la familiar como

* Este articulo fue escrito durante la realizacién del curso Investigacion I, impartido por la profesora Camila Jara y
la ayudantia de Valentina Frometa.
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la de amistades tuvo una baja incidencia, mientras que la presién autoimpuesta,
aunque mas relevante, sigue siendo limitada.

Palabras clave: tinder, rasgos de personalidad, interacciones sociales digitales, jovenes
universitarios, motivaciones de uso.

Introduccion

La juventud se caracteriza como un periodo de busqueda de aceptacién
social en el que surge el interés por establecer relaciones sexuales, debido a la
influencia tanto de los discursos parentales como de las opiniones de sus pares
Rivera y Proano (2017). Ademas, la presion social puede llevar a los jévenes a iniciar
relaciones sexuales para integrarse en su grupo social, especialmente cuando
perciben que es una conducta esperada. En este sentido, las expectativas y
presiones sociales revelan las dindmicas que enfrenta la juventud al momento de
relacionarse de forma sexoafectiva, abriendo un espacio para comprender mejor
los factores sociales y emocionales que influyen en sus interacciones.

Otra consideracién importante es que en el periodo posterior a la pandemia del
Covid-19, estas dinamicas se vieron intensificadas por un notable incremento en
la sociabilidad digital entre la poblacién joven, tanto en Chile como a nivel global.
Segun Cervantes y Chaparro-Medina (2021), este fendmeno fue impulsado por la
adopcién generalizada de tecnologias digitales, destacando plataformas como
Tinder y otras aplicaciones de citas. Estas herramientas, como sefala Tejeda (2016),
han transformado las interacciones sociales al facilitar la conexién instantanea
entre personas mediante dispositivos méviles, acelerando cambios paradigmaticos
en los modos de comunicacién y conexién.

En este contexto, en Chile, segun el analisis de Tirado (2025), basado en datos
proporcionados por la compania telefonica WOM, Tinder se consolidé como la
aplicacién de citas con mayor consumo de datos durante enero, alcanzando un
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total de 25.500 Gigabytes (GB) utilizados por sus usuarios. En comparacion, otras
aplicaciones con funcionalidades similares registraron un consumo menor: Badoo
con 7.422 GBy Grindr con 7.416 GB. Ademas, se registro que la Region Metropolitana
ocupa el primer lugar como el territorio con mayor cantidad de usuarios de este
tipo de aplicaciones.

Es importante sefalar que, segin el mismo analista y basado en datos de
Statista, se estima que para el aiio 2027 las aplicaciones de citas alcanzaran los
440 millones de usuarios a nivel mundial (Tirado, 2025). Este crecimiento, mas alla
de los avances tecnoldgicos que caracterizan a la modernidad, también puede
explicarse en parte por las necesidades de aceptacion y conexion que definen a la
juventud actual, especialmente en los ambitos social y sexoafectivo.

Es en este contexto donde el uso de aplicaciones para la interaccion social se
ha vuelto cada vez mas comun, especialmente en una etapa de la vida en que la
busqueda de aceptacién juega un papel central. Por ello, no sélo resulta relevante
comprender las motivaciones y caracterizar los usos de estas plataformas, sino
también profundizar en los factores psicoldgicos asociados a su utilizacién. Para
abordar esta cuestion es fundamental revisar el estado del arte, explorando las
investigaciones previas que han analizado esta tematica.

Ejemplo de esto es el estudio realizado por Giménez-Garcia et al. (2020), en
Espaia, quienes postulan que el género y la orientacion sexual son factores que
influyen en el comportamiento de los usuarios de Tinder. Dichos autores en su
articulo muestran que, en el caso de las mujeres, tienden a valorar caracteristicas
como la inteligencia y lealtad en sus interacciones en aplicaciones de citas,
mientras que la tendencia de los hombres se centra mds en caracteristicas fisicas
para satisfacer su excitacion sexual. Ademas, los usuarios LGBTQ+ pueden tener un
uso mas frecuente de aplicaciones como Tinder para socializar y conectarse con
personas de orientaciones sexuales similares.

Encontramos otro ejemplo en la investigacion de Sdnchez (2021): en un estudio
realizado en México, encontré que el uso de la aplicaciéon en jévenes universitarios
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estd influenciado por la busqueda de validacién y la exploracién de la identidad
sexual, lo que sugiere que Tinder no solo se utiliza para establecer relaciones
sexoafectivas, sino también como una herramienta de autoexploracién. En una
linea similar, el estudio de Timmermans y De Caluwé (2017b), en Estados Unidos
profundiza en los factores psicolégicos que podrian influir en el uso de Tinder,
aportando informacion relevante en su respectivo contexto.

Por otro lado, Moreau (2017), realizé un estudio en la region de Valparaiso, en el
que analizé el uso de Tinder desde una perspectiva sociocultural. Sin embargo, su
investigacion no abordé los factores psicoldgicos relacionados con la aplicacion.
A pesar de estos antecedentes, aun no existen estudios en Chile que exploren
especificamente la influencia de factores psicolégicos en el uso de Tinder, lo que
deja un vacio importante en la literatura. Este vacio cobra relevancia, ya que las
diferencias culturales podrian hacer que los hallazgos de otros contextos no sean
completamente aplicables a la realidad chilena.

Para entender estas dinamicas, resulta esencial considerar modelos psicolégicos
que expliquen las diferencias individuales, como el modelo del Big Five. Este fue
definido por Sanchez (1995), como un enfoque léxico que extrae términos de
diversos diccionarios para describir la personalidad. Los conceptos obtenidos se
agrupan en cinco dimensiones fundamentales que engloban distintos aspectos
del ser humano. Estos rasgos se caracterizan por su relativa estabilidad y por
reflejar tendencias observables en la forma en que las personas sienten, piensan y
actuan a lo largo del tiempo.

En ese sentido, el mencionado modelo proporciona un marco sélido para
analizar las diferencias individuales que pueden influir en el uso de plataformas
como Tinder. Este modelo es ampliamente utilizado en psicologia para describir la
personalidad humana a través de cinco dimensiones: extraversién, neuroticismo,
apertura a la experiencia, amabilidad y responsabilidad (McCrae y Costa, 1999).
Cadaunadeestas dimensiones afecta el comportamiento en diferentes situaciones,
incluidas las interacciones sociales en entornos digitales.
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La apertura a la experiencia refleja la curiosidad intelectual, la creatividad
y la disposicidon a probar cosas nuevas; las personas con alta apertura suelen
ser imaginativas y abiertas a nuevas ideas. La responsabilidad se refiere a la
organizacion y la fiabilidad, siendo mas metdédicas y orientadas a objetivos. La
extraversién mide el grado de sociabilidad y energia en interacciones sociales,
donde los extrovertidos disfrutan del contacto social y suelen ser mas activos
y entusiastas. La amabilidad refleja la tendencia a ser compasivo y cooperativo,
las personas amables tienden a ser empdticas y preocupadas por los demas.
Finalmente, el neuroticismo se refiere a la inestabilidad emocional, donde aquellos
con alta puntuacién son mas propensos a experimentar emociones negativas
como ansiedad o depresién (Soto et al., 2011).

Tras haber analizado estos aspectos, el presente estudio tiene como objetivo
central examinar la relaciéon entre los factores sociales y psicolégicos medidos a
través del modelo Big Five, y el uso que los jévenes universitarios de la Regién
Metropolitana hacen de Tinder.

A partir de este objetivo, se formularon dos hipétesis principales basadas en
hallazgos previos. En primer lugar, Timmermans y De Caluwé (2017a) cuestionan
la idea de que Tinder es una aplicaciéon destinada exclusivamente a encuentros
sexuales; y, en cambio, la presentan como una plataforma de interaccion social
con multiples propositos. Para sustentar esta afirmacion, identificaron diversas
motivaciones que los usuarios atribuyen a su uso, entre ellas: aprobacién social,
viajar, entretenimiento, tener experiencias sexuales, superar a una expareja,
sensacion de pertenencia, busqueda de relaciones, coqueteo/habilidades sociales,
orientacion sexual, socializar, presion de grupo, distraccion y curiosidad. Estas
motivaciones fueron consideradas en la construccion del instrumento de medicion
empleado en la presente investigacién. Ademas, los autores concluyen que, entre
los principales fines del uso de Tinder, destacan el entretenimiento y la curiosidad.
Esto sugiere un uso mas pasivo de la aplicacién, centrado en deslizar perfiles hasta
hacer match con alguien (Timmermans y De Caluwé, 2017a).
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Posteriormente, basandose en la recopilacion de las principales motivaciones
de los usuarios, los autores desarrollaron un segundo estudio (Timmermans y De
Caluwé, 2017b), en el que analizaron la relaciéon entre las motivaciones para usar
Tinder y los “Cinco Grandes” rasgos de personalidad. Para ello, evaluaron el grado
de asociaciéon entre cada motivacién y el rasgo de personalidad mas adecuado,
identificando coeficientes de correlacién. A partir de estos hallazgos, desarrollaron
un instrumento de medicién que fue adaptado en la presente investigacion al
contexto chileno, sirviendo como base para el analisis.

En ese sentido, Timmermans y De Caluwé (2017b) correlacionan una variable
cuantitativa nominal —la motivacion de uso de Tinder— con una variable
cuantitativa ordinal, correspondiente a un rasgo de personalidad dentro de los
cinco propuestos por el modelo. Para esto, utilizan una escala de Likert que permite
evaluar el grado de acuerdo con determinadas afirmaciones. A continuacion se
presentan algunos ejemplos:

Para medir el nivel de aperturaala experiencia, se correlaciona con la motivaciéon
“Socializar”, que incluye afirmaciones como “Para conocer gente nueva”. En el caso
de la extraversion, esta se relaciona con la motivacién “Coquetear/Habilidades
sociales”, asocidandose a enunciados como “Me resulta complicado hablar con
la gente en la vida real”. En cuanto a la responsabilidad, se considera la misma
motivacion, pero vinculada a afirmaciones como “Soy honesto con mis intenciones
al interactuar con personas en Tinder”. En el caso de amabilidad, se toma como
referencia la motivacién “Busqueda de relaciones”, vinculandose con afirmaciones
como: “Para construir una conexién emocional con alguien”. Finalmente, el
neuroticismo se aborda desde la motivacién “Aprobacién social”, asociada con
afirmaciones del tipo: “Para obtener la validacion de los demas”.

Al utilizar los hallazgos de Timmermans y De Caluwé (2017b), se identificé que:
la apertura a la experimentacién predice el uso de Tinder para explorar nuevas
conexiones sociales y experiencias, pero no necesariamente para encontrar pareja
o por curiosidad. La extraversion se asocia con el uso de la aplicacién como una
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forma de entretenimiento o para pasar el tiempo, pero se relaciona negativamente
con motivaciones sociales como la busqueda de pareja. La responsabilidad esta
vinculada al uso de Tinder para buscar relaciones serias y se asocia negativamente
con motivos de distracciéon o entretenimiento. El rasgo “amabilidad” se relaciona
inversamente con el uso de la aplicaciéon para encuentros casuales o multiples
parejas; el neuroticismo estd positivamente asociado con la busqueda de
aprobacion social y con el uso de Tinder como un medio para superar relaciones
pasadas (Timmermans y De Caluwé, 2017b).

En vista de la evidencia previa, se postulan las siguientes hipétesis:

Hipoatesis 1. Variables como el género, la orientacién sexual y los rasgos de la
personalidad (medidos a través de la escala Big Five) influyen en las preferencias y
motivaciones de los jévenes universitarios para utilizar Tinder.

Hipotesis 2. (Exploratoria) Las presiones sociales, ya sean familiares, de
amistades o autoimpuestas, podrian guiar el comportamiento en el uso de Tinder
de los jovenes universitarios de la Region Metropolitana.

Considerando estos antecedentes, nuestra investigacion busca aportar
una perspectiva centrada en la realidad chilena, integrando tanto el contexto
sociocultural como los factores psicolégicos que influyen en el uso de Tinder entre
los jévenes universitarios de la Region Metropolitana.
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Marco Metodologico
Diseio
Se llevé a cabo una investigacidon cuantitativa de tipo no experimental. La
investigacion tuvo un diseno transeccional, dado que la recoleccién de datos se
realizd en un Unico periodo durante el afo 2024. Este estudio fue de naturaleza
descriptiva y correlacional, con el fin de identificar y detallar las caracteristicas

sociodemograficas, asi como los factores sociales, personales y psicolégicos que
influyen en el uso de Tinder entre la juventud universitaria.

Participantes

El muestreo empleado fue de cardcter no probabilistico, lo que permitié
seleccionar una muestra accesible y diversa, facilitando la recoleccién de datos
en el contexto especifico del estudio. La muestra final estuvo compuesta por 330
participantes, principalmente estudiantes de cuatro universidades de la Region
Metropolitana: Universidad de los Andes, Universidad del Desarrollo, Universidad
de Chile y Pontificia Universidad Catolica. Ademas, se incluyeron participantes de
otras instituciones académicas ampliando la diversidad de la muestra. Los criterios
de inclusion fueron, ademas de ser estudiante universitario de una institucion
ubicada en la Regidn Metropolitana, ser usuario actual o haber utilizado Tinder
previamente. Aquellos que no cumplian con estos requisitos fueron excluidos del
estudio.

El reclutamiento de los participantes se llevé a cabo en dos etapas: en la primera
se difundieron folletos de la investigacion en las universidades mencionadas,
acompanados de un enlace a un formulario de Google Forms. Sin embargo, esta
estrategia inicial mostré una baja tasa de respuesta. En consecuencia, en la segunda
etapa se opté por acudir directamente a las universidades, donde se compartié
con el alumnado un cédigo QR que dirigia al cuestionario.
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El formulario iniciaba con un consentimiento informado que explicaba los
derechos de los participantes, tales como la confidencialidad de los datos y la
posibilidad de abandonar la encuesta en cualquier momento. También se informé
que el estudio habia sido aprobado por el Comité de Etica en Investigacién de la
Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales. Al aceptar los términos —
lo que equivalia a su firma digital— los participantes accedian al cuestionario, cuyo
tiempo estimado de respuestas era de aproximadamente ocho minutos.

Produccion de Datos

En cuanto a la recoleccion de datos, se utilizé una encuesta de Google Forms,
con sus preguntas basadas en parte en Timmermans y De Caluwé (2017a), cuyo
estudio analiza los motivos detrds del uso de la aplicacién Tinder, desarrollando
y validando una escala especifica para medir estos motivos, basada en la teoria
de usos y gratificaciones (Uses and Gratifications Theory). Este enfoque considera
a los usuarios como participantes activos que eligen los medios para satisfacer
necesidades sociales o psicoldgicas especificas. El estudio sugiere que Tinder se
utiliza no solo para citas romanticas o sexuales, sino también para otros fines.

El articulo mencionado nos permitié desarrollar una escala que se constituye
como una herramienta robusta para investigar las motivaciones y conductas
asociadas al uso de aplicaciones de citas como Tinder, asi como para explorar sus
implicaciones psicoldgicas y sociales. Esta escala ya integra la medicion de factores
psicolégicos basados en el modelo Big Five, permitiendo evaluar cémo los rasgos de
personalidad influyen en el uso de la plataforma. Ademas, contribuyé alaformulacion
de preguntas relacionadas con las principales motivaciones de uso de Tinder.

En este sentido, ambas escalas fueron adaptadas al contexto especifico de
nuestra investigacion, lo que permitié estructurar y profundizar en el andlisis de las
motivaciones y comportamientos asociados a las aplicaciones de citas, integrando
tanto enfoques tedricos como empiricos.

Para el andlisis se utilizd la versiéon 30.0.0.0 de SPSS en donde se emplearon
técnicas estadisticas como correlaciones de Spearman para examinar relaciones
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entre variables ordinales y cuantitativas, asi como el calculo del alfa de Cronbach
para evaluar la fiabilidad interna de las escalas utilizadas. Las tablas incluidas
ofrecen una visualizacion clara de los datos clave que sustentan los hallazgos.

Resultados

En esta seccién se presentan los resultados organizados en andlisis descriptivos
y correlacionales. Los descriptivos abordan la caracterizacion sociodemografica
de la muestra, las principales motivaciones para el uso de Tinder, la presion social
percibiday los rasgos de personalidad asociados al uso de la plataforma. Los resultados
correlacionales exploran los vinculos entre las motivaciones, los rasgos de personalidad
y variables sociodemogréficas como género, orientacion sexual y universidad.

Para el andlisis se emplearon técnicas estadisticas como correlaciones de
Spearman para examinar relaciones entre variables ordinales y cuantitativas, asi
como el calculo del alfa de Cronbach para evaluar la fiabilidad interna de las escalas
utilizadas. Las tablas incluidas ofrecen una visualizacién clara de los datos clave
que sustentan los hallazgos.

Analisis Descriptivo

La muestra se distribuyé entre estudiantes de cuatro universidades principales
de la Regién Metropolitana: la Pontificia Universidad Catdlica (30.9%, 102
participantes), la Universidad de Chile (22.4%, 74 participantes), la Universidad
del Desarrollo (18.5%, 61 participantes) y la Universidad de los Andes (18.2%, 60
participantes). El 10% restante (33 participantes) pertenecia a otras universidades
no especificadas (ver Tabla 1). La muestra estuvo compuesta por un 53% de
mujeres, un 44.2% de hombres y un 2.7% que se identificaron con otras categorias
de género (ver Tabla 2). Respecto a la orientacion sexual, la mayoria de los
encuestados se identifican como heterosexuales (67%), seguidos por bisexuales
(22,1%) y homosexuales (7%). Las orientaciones pansexual y asexual son menos
frecuentes, representando un porcentaje pequeno (ver Tabla 3).
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Tabla 1
Distribucién por Universidad

unvesdad | pecuenda | porcetae |

Pontificia Universidad Catdlica 102 30.9%
Universidad de Chile 74 22.4%
Universidad del Desarrollo 61 18.5%
Universidad de los Andes 60 18.2%
Otras 33 10.0%
Total 330 100%

Tabla 2

Distribucién por Género

T I

Femenino 53.0%
Masculino 146 44.2%

No binario 7 2.1%
Género fluido 1 0.3%
Prefiero no informar 1 0.3%
Total 330 100%

Tabla 3

Distribucién por Orientacién Sexual

Heterosexual 67.0%
Bisexual 73 22.1%
Homosexual 23 7.0%
Pansexual 5 1.5%
Demisexual 4 1.2%
Prefiero no declarar 4 1.2%
Total 330 100%
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En cuanto a las motivaciones para el uso de Tinder, un 80% de los participantes
estuvo de acuerdo o totalmente de acuerdo en que utilizan la aplicacion
principalmente para entretenerse, y esta razén fue la mas mencionada. La
sociabilizacion fue la segunda motivacion mas relevante, con un 53% de los
participantes indicando que usan Tinder para conocer nuevas personas. Por otro
lado, la curiosidad emergié como una motivaciéon importante para el 36% de los
participantes, aunque con mayor dispersion en las respuestas. En contraste, aunque
la exploracién sexual y las relaciones romdnticas también fueron mencionadas, no
constituyen las motivaciones principales, con un 23% y un 45% de los participantes
reportando altos niveles en estas categorias, respectivamente (ver Tabla 4).

Tabla 4

Distribucién por Motivaciones para el Uso de Tinder

m Desvia cion Estandar | Nivel Alto (%) | Niv el Bajo (%)

Entretenimiento 80% 20%
Socializacién 3.8 0.9 53% 47%
Curiosidad 3.6 1.1 36% 64%
Exploracién sexual 2.1 0.8 23% 77%
Relaciones romanticas 3.2 1.0 45% 55%

Adicionalmente, se evalué la percepcién de presién social para encontrar
pareja, desglosada en tres dimensiones: presion por parte de la familia, presién por
parte de amistades y presion autoimpuesta. Respecto a la presion social-familiar,
el 80.3% de los participantes estuvo en desacuerdo o totalmente en desacuerdo
con la idea de sentir presion familiar para encontrar pareja, mientras que solo un
11% estuvo de acuerdo o totalmente de acuerdo. En cuanto a la presién ejercida
por amistades, el 79.8% de los participantes también reporté desacuerdo o total
desacuerdo, aunque un 9.8% reconocié estar de acuerdo o totalmente de acuerdo.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

175



176

Finalmente, en relacion a la presion autoimpuesta, el 57.8% de los encuestados
estuvo en desacuerdo o totalmente en desacuerdo con esta idea, mientras que
un 14.6% indicé un nivel neutral, y un 14.6% estuvo de acuerdo o totalmente de
acuerdo. Estos resultados sugieren que, en general, las presiones sociales externas
tienen una baja incidencia, mientras que la presién autoimpuesta tiene una
influencia ligeramente mayor, pero sigue siendo limitada en términos generales
(ver Tabla 5).

Tabla 5

Distribucion de la Percepcién Presion Social

Presiéon Desacuerdo 80.3%
Familiar Ni de acuerdo ni en desacuerdo 15 4.5%
De acuerdo 19 11.0%

Presién por Desacuerdo 138 79.8%
Amistades Ni de acuerdo ni en desacuerdo 18 10.4%
De acuerdo 17 9.8%

Presion Desacuerdo 100 57.8%
Autoimpuesta Ni de acuerdo ni en desacuerdo 25 14.5%
De acuerdo 48 22.0%

En relacién con los rasgos de personalidad del modelo Big Five, evaluados
bajo la pregunta “;Cémo te sientes o como te comportas al utilizar Tinder?”, se
observaron tendencias claras. La Dimensién de Extroversién destacé como un
rasgo predominante, con el 65% de los participantes reportando niveles altos,
lo que refleja que una parte significativa de los usuarios se siente energizada y
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motivada por la interaccion social en la plataforma. La Amabilidad presenté un 60%
de los participantes mostrando niveles altos, sugiriendo una disposicién moderada
hacia actitudes agradables y cooperativas en este contexto.

La Apertura a la Experiencia fue el rasgo mas destacado: el 70% de los
encuestados reportaron niveles altos, lo que sugiere que Tinder es percibido como
un espacio para explorar nuevas experiencias y formas de interaccién. En contraste,
Responsabilidad mostré que sélo el 45% de los participantes reportd niveles altos,
indicando que, para la mayoria de los usuarios, el uso de Tinder no se asocia con
un alto nivel de control o planificacién. Por ultimo, el Neuroticismo fue el rasgo
con menor prevalencia, con el 40% de los participantes mostrando niveles altos, lo
que sugiere que, en general, los usuarios no perciben el uso de Tinder como una
experiencia emocionalmente negativa o estresante (ver Tabla 6).

Tabla 6

Rasgos de la Personalidad en el Uso de Tinder

Rasgo de Nivel Alto Nivel Bajo
Personalidad (%) (%)

Extroversion 65% 35%
Amabilidad 3.6 0.8 60% 40%
Apertura a la Experiencia 4.0 0.6 70% 30%
Responsabilidad 3.2 0.9 45% 55%
Neuroticismo 2.8 0.7 40% 60%
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Analisis Inferencial

Al analizar las correlaciones significativas entre las motivaciones para el uso de
Tinder y los rasgos de personalidad del modelo Big Five, se identificaron patrones
interesantes: las personas con altos niveles de Extroversion tienden a utilizar la
plataforma por razones sociales, teniendo como principales motivaciones de uso,
sociabilizar, establecer una relacién estable/roméntica y tener relaciones sexuales.
Por otro lado, quienes presentan altos niveles de Neuroticismo estan mas inclinados
a motivaciones vinculadas a la inestabilidad emocional, como para sentirse mejor
consigo mismo/a y ante la presién por encontrar una pareja, asi como para superar
a su expareja.

La Amabilidad se asoci6 significativamente con motivaciones prosociales, como
establecer una relacién estable/romantica, buscar relaciones amistosas y socializar.
En contraste, las personas con altos niveles de Responsabilidad se inclinaron hacia
motivaciones orientadas a la estabilidad, como buscar relaciones amistosas y la
presidon por encontrar una pareja”. Finalmente, la Apertura a la Experiencia se
vinculé a un rango mas amplio de motivaciones, desde tener relaciones sexuales
hasta establecer una relacién estable/romdntica, reflejando una disposicion a
explorar diversos tipos de relaciones.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



Tabla 7

Correlacién entre Motivaciones para Uso de Tinder y Rasgos de Personalidad “Big Five”

s .o . o m Aperturaa
Motivacion Extroversion | Neuroticismo | Amabilidad | Responsabilidad
a experiencia

Para sentirme mejor 174* ,273%* 0,147 0,047 0,097

conmigo misma/o

Para entretenerme ,156* 0,022 0,086 0,009 0,003
Para tener relaciones ,259%% 157% ,209%* ,194* ,313%*
sexuales
Para superara tu 0,035 ,204%* -0,057 -0,132 0,050
expareja
Para establecer una ,253%% ,346%* ,4071** ,163* ,329%*
relacién estable/
romantica
Para buscar y/o 0,134 0,031 ,195%% ,253%% ,163*
establecer relaciones
amistosas
Para explorar tu 0,100 ,239%% ,188* 0,137 ,192%
sexualidad
Para socializar ,186% 0,016 ,153*% 0,117 ,165%
Para distraerme ,188* 0,109 0,137 -0,018 0,120

o pasar el tiempo

Por la presion por 0,093 ,347** ,209%* ,180% ,205%*

encontrar una pareja

Por curiosidad 0,145 ,182*% 0,144 0,028 0,131

* La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral)
** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Las correlaciones entre la orientacion sexual y las motivaciones para usar Tinder
revelaron diferencias significativas. Las personas heterosexuales tienden a buscar
amistades con menor frecuencia que aquellas de orientaciones no heterosexuales.
Esto sugiere que las personas bisexuales u homosexuales utilizan Tinder no solo
para citas, sino también como un espacio para construir redes sociales y encontrar
apoyo en entornos inclusivos. En cuanto a la exploracion de la sexualidad, las
orientaciones no heterosexuales presentaron correlaciones mas altas, lo que refleja
un proceso de autoconocimiento y busqueda de experiencias en contextos sociales
mas abiertos. Respecto a las relaciones romanticas, las personas heterosexuales
se orientaron mas hacia vinculos convencionales, mientras que las orientaciones
no normativas mostraron patrones mas diversos, influenciados por experiencias
previas y expectativas sociales.

En relacion con el género, las mujeres mostraron una mayor correlacién con
la busqueda de relaciones romanticas, probablemente influenciadas por normas
culturales que valoran este tipo de vinculo en ellas. Por el contrario, los hombres
se correlacionaron mas con la motivacion de explorar la sexualidad, lo que
puede reflejar una mayor permisividad cultural. Finalmente, la motivaciéon por
entretenimiento no presentd diferencias significativas entre géneros, sugiriendo
que es una necesidad universal. (ver Tabla 8)
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Tabla

Correlacién entre Motivaciones y Variables: Orientacién Sexual y Género

Motivacion

Para
sentirme
mejor
conmigo
misma/o

Para
entretenerse

Para tener
relaciones
sexuales

Para superar
ala
expareja

Para
establecer
una relacion
romantica

Para
buscar y/o
establecer
relaciones
amistosas

Para
explorar mi
sexualidad

Para
sociabilizar

Para
distraerse
o pasar el

tiempo

Por la
presion por
encontrar

pareja

Por
curiosidad

Heterosexual

-0.12

0.10

-0.35%*

-0.08

0.471**

-0.24%*

-0.35%*

-0.24%

0.08

-0.08

-0.10

Bisexual

0.10

0.12

0.40%*

0.09

0.18

0.32%*

0.40%**

0.32**

0.09

0.18*%

Homosexual

0.08

0.14

0.38%*

0.15

0.16

0.28*

0.38%**

0.28*

Otra
Identidad

sexual

0.06

0.05

0.22%*

0.22%*

0.15

0.04

0.07

0.09

0.14

0.09

0.10

0.14

0.35%*

0.20*

0.10

0.16*

0.1

* La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral)
** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

0.08

0.12

0.30%*

0.08

0.14

0.18*

0.30**

0.15*

0.09

0.18*
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Otros
géneros

0.10

0.08

0.22*

0.10

0.12

0.15

0.22*%

0.18*

0.10

0.13

0.14
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Por ultimo, al analizar las distintas universidades como variables, se observa
que los estudiantes de universidades publicas priorizan la socializacién como
motivacion principal. Esto podria interpretarse como una insercion en un ambiente
mas diverso e inclusivo que fomenta las conexiones sociales. En contraste, los
estudiantes de universidades privadas presentan una mayor correlaciéon con la
busqueda de relaciones romanticas, lo que podria estar relacionado con normas
sociales mas conservadoras. La exploracion de la sexualidad varia segun el tipo de
universidad, siendo mas frecuente en aquellas con politicas inclusivas o ambientes
mas liberales, aunque no siempre alcanza niveles de significacion estadistica
en todas las comparaciones. Estos resultados reflejan como caracteristicas
demograficas, como el tipo de universidad, influyen en la priorizacion de las
motivaciones al utilizar estas plataformas. (ver Tabla 9).

Tabla9

Correlacion entre las Motivaciones y Universidades

Rasgo de Universidad Universidad
Personalidad Publica VELE

Para sentirme mejor conmigo misma/o 0.10 0.14
Para entretenerme 0.18* 0.20*
Para tener relaciones sexuales 0.25** 0.30%**
Para superar a la expareja 0.05 0.08
Para establecer una relacién romantica 0.12 0.38**
Para buscar y/o establecer relaciones amistosas 0.22* 0.25%*
Para explorar tu sexualidad 0.25%* 0.30%*
Para socializar 0.40%* 0.15
Para distraerse o pasar el tiempo 0.16* 0.18*
Por la presion por encontrar pareja 0.07
Por curiosidad 0.12 0.14

* La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral);
** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Discusion

La presente investigacion tiene como objetivo responder a la siguiente
pregunta: ;Qué factores individuales y psicologicos influyen en el uso de Tinder
por parte de los jévenes universitarios de la Regién Metropolitana? En primer lugar,
se plantea que variables como el género, la orientacion sexual y diversos aspectos
de la personalidad (medidos a través de la escala de rasgos de personalidad Big
Five) juegan un papel clave en las preferencias y motivaciones de los jévenes al
utilizar la aplicacién. Como segunda hipédtesis exploratoria, se sugiere que los
jovenes universitarios de la Regién Metropolitana buscan relaciones romanticas o
sexuales como una respuesta a la presidn social, ya sea proveniente de su entorno
familiar, de sus amistades o autoimpuesta.

En este sentido, una respuesta preliminar a la pregunta planteada indica que, en
cuanto a los factores individuales, el género y la orientacién sexual son elementos
claves en el comportamiento de los usuarios de Tinder. En cuanto al género,
las mujeres tienden a valorar cualidades como la inteligencia y la lealtad en sus
interacciones, mientras que los hombres suelen enfocarse mas en aspectos fisicos,
tal como lo sugiere la evidencia previa (Giménez-Garcia et al., 2020) con esto se
aclara cdmo las normas sociales influyen en las preferencias y comportamientos
dentro de las interacciones en plataformas como Tinder, reforzando estereotipos de
género que han sido socialmente construidos y transmitidos a lo largo del tiempo.
Ademas, las personas con una orientacién sexual diversa (LGBTQ+) tienden a utilizar
aplicaciones como Tinder de manera mas frecuente, especialmente para sociabilizar
y conectar con individuos de orientaciones sexuales similares, lo que sugiere que la
identidad sexual también juega un papel determinante en el uso de la plataforma.

Respecto a los factores psicoldgicos, el modelo de los Big Five distingue
cinco dimensiones claves que pueden influir en el uso de Tinder: extraversion,
neuroticismo, apertura a la experiencia, responsabilidad y amabilidad (McCrae
y Costa, 1999): Las personas con alta extraversion suelen utilizar aplicaciones de
citas para interactuar y conocer nuevas personas, buscando conexiones sociales
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activas. Aquellas con altos niveles de neuroticismo pueden usar plataformas como
Tinder en busca de validacién emocional o interaccion social, dado su enfoque
en la gestion de emociones y la ansiedad social. Por su parte, las personas con
alta apertura a la experiencia tienden a utilizar Tinder para conocer personas,
explorar nuevas formas de interaccion social o experimentar con diferentes tipos
de relaciones. En cuanto a las personas con altos niveles de responsabilidad, suelen
usar Tinder con el objetivo de encontrar relaciones con propdsitos mas personales
o a largo plazo, priorizando la estabilidad y el compromiso. Finalmente, quienes
presentan altos niveles de amabilidad utilizan Tinder de manera mas respetuosa,
enfocandose en la creacion de conexiones genuinas y en el bienestar de los demas.

Los principales hallazgos de nuestra investigacion destacan que los usuarios
de Tinder son predominantemente extrovertidos y abiertos a nuevas experiencias.
Estos resultados se alinean con investigaciones previas como las de Timmermans
y De Caluwé (2017b), quienes encontraron que estos rasgos de personalidad
predicen el uso de aplicaciones de citas. En contraste, la responsabilidad se asocia
menos con el uso recreativo de Tinder, reflejando patrones consistentes con
estudios previos de personalidad y comportamiento digital.

Las correlaciones entre los rasgos del modelo Big Five y las motivaciones
del uso de Tinder parecieran indicar que la plataforma satisface necesidades
especificas segun la personalidad. Por ejemplo, la extraversion fomenta el uso para
sociabilizar, mientras que el neuroticismo lo asocia con validacion emocional. Estas
tendencias podrian explicarse por las caracteristicas inherentes de la plataforma,
que facilitan interacciones rapidas y personalizables, adaptdndose a diferentes
perfiles psicoldgicos.

Revisando nuestras hipoétesis, un hallazgo notable fue la baja incidencia de
presién social externa como motivacion, ya que estudios como los de Rivera y
Proano (2017), indican que la presion grupal es un factor clave en la busqueda de
vinculos sexoafectivos entre jovenes. Tal resultado podria deberse a diferencias
culturales o a limitaciones metodoldgicas en la muestra estudiada, y con esto nos
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referimos a que, por tratarse de una encuesta autoadministrada, los participantes
podrian habertendido aresponder de lamanera que consideraron mas socialmente
aceptable, minimizando asi la percepcion de presion social externa.

De esta forma, la naturaleza no probabilistica de la muestra limita la posibilidad
de generalizar los resultados a toda la poblacién universitaria de la Region
Metropolitana. De igual manera, la recoleccion de datos, centrada principalmente
en cuatro universidades, introduce un sesgo que podria influir en las conclusiones.
Estas limitaciones fueron reconocidas y detalladas en el documento.

Para futuras investigaciones, seria recomendable ampliar la muestra para incluir
una mayor diversidad de universidades y regiones. También se podria profundizar
en el analisis de las diferencias de género y orientacion sexual en las motivaciones
para utilizar Tinder. Otra linea de estudio interesante podria consistir en realizar
investigaciones longitudinales para observar cémo evolucionan las motivaciones
a lo largo del tiempo o en diferentes contextos socioculturales. Finalmente, seria
valioso comparar el uso y las motivaciones en diversas aplicaciones de citas, para
identificar diferencias especificas entre plataformas.

Conclusiones

El estudio realizado proporciona una visiéon inicial, pero detallada, sobre
los factores sociales y psicolégicos que parecen influir en el uso de Tinder entre
jovenes universitarios de la Region Metropolitana de Chile. Destaca la importancia
del modelo de rasgos de personalidad para comprender las motivaciones detras
de este comportamiento. Los resultados evidencian que rasgos como la apertura a
la experiencia y la extroversion estan estrechamente relacionados con el uso de la
plataforma, mientras que variables como el género y la orientacion sexual también
juegan un papel relevante en la forma en que los usuarios se involucran en estas
experiencias.
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Por otro lado, aunque se observé una baja incidencia de presidn social externa
como motivacion principal, las dindmicas de validacién personal y la busqueda de
nuevas experiencias surgieron como factores claves. Esto sugiere que Tinder no
solo se utiliza como una herramienta para establecer conexiones sexoafectivas
sino también como un espacio para explorar necesidades sociales y emocionales,
dependiendo de las caracteristicas individuales de los jévenes usuarios.

Si bien el estudio enfrenta limitaciones derivadas del tiempo y los recursos
disponibles, esperamos que estas observaciones incentiven futuros estudios.
Es fundamental continuar explorando este universo de las nuevas formas de
relaciones humanas, que son, sin duda alguna, esenciales para comprender la
sociedad contemporanea y la construccion de la ciudadania.

En conclusidn, esta investigacién ofrece una base valiosa para entender las
dindmicas actuales del uso de Tinder, al tiempo que plantea interrogantes que
pueden enriquecer estudios posteriores y ampliar nuestra comprension sobre las
interacciones humanas en un mundo cada vez mas digital.
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Resumen

El cuidado de personas con Trastorno del Espectro Autista (TEA) ha recaido
historicamente en familiares, principalmente mujeres, quienes asumen esta
responsabilidad generalmente a lo largo de toda la vida del individuo. Esta
investigacion tuvo como objetivo general explorar la relacion de cuidado entre las
cuidadoras familiares y los adultos con TEA en la Regién Metropolitana de Chile,
desde la perspectiva de las cuidadoras y utilizando la ética del cuidado como marco
tedrico. Se adoptd un modelo cualitativo transversal, con enfoque de estudio de
casos. La muestra consistié en cuatro cuidadoras de adultos con TEA reclutadas
mediante bola de nieve. Se realizaron entrevistas semiestructuradas presenciales
pararecoger susexperiencias sobre el cuidado, las que fueron grabadasy transcritas.
Se obtuvo el consentimiento informado y se realizd un posterior andlisis a través
del programa Qualcoder, empleando la teoria fundamentada. Esta investigacion
aprobada por el Comité de Etica de la Facultad de Psicologia de la Universidad
Diego Portales, reveld la complejidad de ser cuidadora, abarcando desafios y
aspectos positivos de esta labor. Se identificaron sentimientos de responsabilidad,
de crecimiento personal, miedo e incertidumbre sobre el futuro de su hijo cuando
ya no puedan cuidarlo, y también se destacé la relevancia del apoyo social y
econoémico en su rol. Se logré profundizar en la relacion entre cuidadora familiar y

8 Este articulo fue escrito durante la realizacién del Curso de Investigacién IV, impartido
por el profesor Ernesto Bouey y la Ayudantia de Almendra Barrera y Camila Pacheco
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persona cuidada adulta con TEA, al indagar en elementos como la concepcion del
rol y los desafios asociados, ademas de visibilizar su labor de cuidado y fomentar
un cambio en la percepcién social sobre el cuidado informal. Estos resultados
seran una fuente de informacién valiosa para futuras investigaciones relativas a los
cuidados informales.

Palabras clave: cuidado informal, cuidadora, dimensiones de la ética del cuidado, ética
del cuidado, trastorno del espectro autista.

Introduccion

El cuidado se puede definir como una labor requerida cuando una persona
necesita atencién y apoyo frecuente en las actividades de su vida diaria (Cruz et al.,
2024). También, desde una perspectiva de la ética del cuidado, puede considerarse
como una practica social que resulta esencial para el mantenimientoy reproduccion
de la sociedad; el cuidador viene a ser un sujeto “orientado al otro” y responde a
sus necesidades y capacidades (Engster, 2005).

Los/as cuidadores/as suelen corresponder a miembros de la familia, quienes
cultural e histéricamente han sido la institucién que principalmente se ha hecho
cargo de esta labor. En la mayoria de los casos, quienes asumen este rol de cuidado
en la familia son las mujeres (Vaquira y Stiepovich, 2010). Segun el Instituto Milenio
para la Investigacion del Cuidado [MICARE] (2023), el 89% de los/as cuidadores/as
informales de una persona con deficiencia intelectual son mujeres.

Entre los grupos de personas que reciben cuidados se puede identificar
personas con TEA, donde la figura de cuidador/a resulta muy importante, y
su ausencia representa perder una figura defensora relevante, y de las pocas
relaciones estables que han tenido en su vida (Marsack-Topolewski y Graves, 2020).
Por su parte, los y las cuidadores/as experimentan ansiedad y preocupacion ante la
posibilidad de no poder continuar cuidando a sus seres queridos, o sobre quién se
encargara de ellos cuando ya no puedan hacerlo (Azman et al., 2017).
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En el caso de las personas adultas con TEA, la mayoria de investigaciones se
han concentrado en los padres y madres de nifios y nifias con este diagnéstico,
dejando de lado lo que sucede cuando estos individuos se convierten en adultos
(Marsack-Topolewski y Church, 2019). Muchas personas con TEA necesitardn de
apoyo y cuidados para toda la vida, convirtiendo el rol de cuidador y cuidadora en
una labor permanente (Marsack-Topolewski y Samuel, 2017).

Existen diversos factores estresantes y consecuencias negativas asociadas con
el cuidado, como la dificultad para hacer la transicién a la funcién de cuidador, la
carga financiera, preocupacién constante del futuro y cierto descuido tanto fisico
como mental; asi como desafios en relacion a la carga del cuidado, la severidad
del TEA y las actividades de la vida diaria (Marsack-Topolewski y Maragakis, 2021).
Esto puede provocar efectos negativos como un impacto personal al aceptar el rol
de cuidador, complejidades sobre la carga del cuidado y estrés asociado a la falta
de apoyo del sistema y sus fallas (Cruz et al., 2024). Se han estudiado experiencias
de agotamiento, estrés, depresién y sensacion de “carga” (Chen y Lukens, 2011), lo
que se relaciona con la falta de apoyo y reconocimiento social hacia los cuidadores
familiares (Cantillo-Medina et al., 2022).

Azman et al. (2017), distinguen tres areas relevantes que, a causa de la labor del
cuidado —en tanto se modifica su estatus— se ven afectadas: econdémica, social
y psicolégica. En el ambito econémico se identifican problemas que actian como
barreras para una atencion adecuada. En el area social se resalta la importancia
del apoyo emocional, asi como los efectos de la estigmatizacion y la pérdida de
oportunidadesdesocializacion.En cuantoalo psicolégico, se mencionan experiencias
de miedo, confusion, estrés, vergilienza, autoculpa, nerviosismo e irritabilidad.

Investigaciones han abordado las experiencias positivas y los factores
protectores ante los efectos negativos que podrian existir en el cuidado de
personas con trastornos mentales severos. Dichas experiencias se refieren, por
ejemplo, a una sensacion de crecimiento personal y aumento de la sensibilidad
De esta manera, como objetivo general, este trabajo buscé explorar la relacién de
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cuidado entre la cuidadora familiar y el adulto con trastorno del espectro autista
[TEA] en la Regién Metropolitana de Chile, a partir de la perspectiva de la cuidadora,
desde la propuesta de la ética del cuidado.

Marco Metodologico
Diseno
Se realiz6 una investigacion cualitativa, caracterizada por la recoleccion y
produccion de informacion a través de datos no numéricos. Este disefio se centraen
la exploracién de datos de origen cultural y social (Anguera, 1986), como ocurre en
esta investigacion, que aborda las experiencias de mujeres cuidadoras de adultos
con TEA. El estudio es de tipo transversal, ya que no contempla un seguimiento

prolongado de los participantes, sino que se enfoca en un periodo especifico para
su analisis.

La investigacién se enmarca en un enfoque de estudio de casos. Segun
Reinharz (1992), este se orienta al andlisis detallado de un fenémeno, caso o
problema individual, en contraste con otros métodos que buscan generalizar
hallazgos. Ademas, permite examinar el fenédmeno a lo largo del tiempo, valorar su
significancia para el futuro y explorar la relacién entre sus partes.

Participantes

Para esta investigacion, se utilizd una muestra homogénea seleccionada
mediante un muestreo en cadena o por redes (Icart et al., 2006), complementado
con la difusién en redes sociales a través de flyers. Se contactd a cuatro mujeres
mayores de edad, residentes en la Region Metropolitana de Chile, quienes se
dedican al cuidado informal de un familiar adulto con diagndstico de TEA. Se
incluyé a mujeres mayores de 18 anos que ejercieran el cuidado de un familiar
adulto con TEA, excluyendo a aquellas cuyo rol de cuidado estuviera dirigido a
personas con un diagnéstico diferente como condicién principal.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



Las cuidadoras entrevistadas fueron mujeres adultas mayores con un promedio
de edad de 69 afnos, a cargo del cuidado de hombres adultos de media 36 afos, de
las comunas de Puente Alto, San Bernardo y Las Condes. Algunas de ellas tienen
profesiones como abogada y profesora.

Tras establecer el contacto, se coordiné el horario y el lugar de las entrevistas
a través de correo electronico o teléfono celular. Antes de cada entrevista, se les
proporciond un consentimiento informado que incluia los aspectos e implicancias
de su participacion, permitiéndoles decidir si participar o no en la investigacién,
para posteriormente proceder a la firma del documento. Se garantizé el anonimato
de sus respuestas al sustituir sus nombres por otros en las transcripciones de las
entrevistas; estos datos fueron accesibles inicamente por el equipo investigador, y
se les ofrecid la posibilidad de solicitar informacion sobre los resultados generales
del estudio.

Esta investigacion fue aprobada por el Comité de Etica de la Facultad de
Psicologia de la Universidad Diego Portales.

Produccion de Datos

Para esta investigacion, se realizaron entrevistas semiestructuradas de manera
presencial con las participantes, técnica que tiene la ventaja de poder “adaptarse
a los sujetos con enormes posibilidades para motivar al interlocutor, aclarar
términos, identificar ambigliedades y reducir formalismos” (Diaz-Bravo et al., 2013,
p. 123). Esta modalidad de entrevistas permitié recolectar informacion relevante
para la investigacion, y adaptar el curso de la entrevista en relacién a los temas que
surgian en cada una. Asi, todas las entrevistas realizadas siguieron un hilo conductor
comun, pero todas terminaron siendo distintas entre si, otorgando informacion
relevante, pero mas variada y coherente con el relato de las entrevistadas.

Dichas entrevistas semiestructuradas permitieron indagar en las experiencias
relevantes para la investigacion, proporcionando a las entrevistadas un espacio
abierto para expresar su subjetividad. Para garantizar el éxito de las entrevistas, se
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diseid una pauta que sirvié como guia durante la recopilacion de datos. Ademas, la
informacion se registré6 mediante grabaciones de audio y un cuaderno de campo,
lo que asegurd un registro completo y detallado del proceso.

Analisis de Datos

Paralelamente, se llevé a cabo el andlisis y la codificacién de los datos, segun
las indicaciones de la teoria fundamentada (Andréu et al., 2007), que se enfoca en
la generacion de teoria a partir de los datos y desarrollo de categorias. Para ello,
se trabajé con el programa Qualcoder y se emplearon tres etapas de codificacion:
abierta, axial y selectiva. En primer lugar, la codificacién abierta consistié en la
identificacion de conceptos, sus propiedades y dimensiones. En segundo lugar,
la codificaciéon axial permitid establecer relaciones entre las categorias y sus
subcategorias. Por ultimo, la codificacion selectiva implicé la integracion de la
teoria (Strauss y Corbin, 2002).

Este enfoque facilitdé una exploracion profunda del fenédmeno estudiado,
permitiendo indagar en aspectos que no habian sido previamente estudiados con
suficiente detalle.

Resultados

Siendo la tematica central la relacion entre la cuidadora y su familiar adulto con
TEA, se observé la importancia de los siguientes factores que rodean e influyen
en esa relacién. Las principales categorias identificadas fueron: relacién cotidiana
entre cuidadora y persona cuidada; la concepcidn del rol de cuidadora; la persona
detras del rol de cuidadora; dreas transformadas por el cuidado, redes de apoyo y
desafios asociados al cuidado de una persona TEA. Estos resultados se pueden ver
representados en la Figura 1.
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Figura 1
Categorias de los Resultados y sus Relaciones
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Relacion Cotidiana entre Cuidadora y Persona Cuidada

Esta categoria se caracteriza por elementos del diario vivir, tales como el
acompanamiento mutuo que se brindan la persona cuidadora y quien recibe el
cuidado, la cercania de su relacidn, rutinas diarias, sus formas de comunicacion y
también identifica las necesidades de la cuidadora.

Todas las entrevistadas identificaron como aspecto central el amor y la
compahia en el diario vivir.

Pero la verdad es que la relacion para mi con Felipe, mia con respecto al Felipe,
es de proteccién, de amor, de absoluta preocupacién. Y de él hacia mi, yo lo
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veo como que él me ve como el poste. A pesar de que uno dice “Ah, es que
este no tiene empatia”. Este niiito a mi me compone canciones. Y me escribe
canciones. A mi me encanta Freddie Mercury. Y todos los afos, para el Dia de
la Madre, me saca otra composicién. ;Te fijas? O sea, tiene actos de amor muy

importantes (Lorena).

Ademads, a pesarde que el cuidado les consume gran parte de su rutina, encuentran
espacios para comunicarse con la persona cuidada y establecer acuerdos.

Trato de que nos pongamos de acuerdo, por ejemplo, si él no estd, no quiere ir
a alguna parte, trato de convencerlo, y si no, al final desisto no mas poh’, pero
la idea es poder ponernos de acuerdo un poco, si, llevar la fiesta en paz un
poquito (Carmen).

La Concepcion del Rol de Cuidadora

Seidentificanaquilaadquisicion del rol de cuidadora, los aspectos que considera
relevantes para la labor de cuidado y la comprensién de su labor de cuidadora,
asi como la connotacion dada a esta. En las cuatro entrevistas significaban el rol
de cuidadora a partir del rol de madres, expresando la tarea del cuidar como una
responsabilidad que les corresponde a ellas:

Pero yo tomé el rol porque es mi obligacion tenerlo. O sea, no tengo ninguna
duda de que lo tenia que haber tenido [...] O sea, ninguna posibilidad de que
hubiera pensado en que el rol le correspondia a otro. Nunca. Nunca. Cuando
estaba mi mamita, ella me ayudaba montones. Pero para mi la responsabilidad
es mia. Y no es una carga. Lo hago feliz, es mi propésito, en el fondo (Lorena)

La Persona Detrds del Rol de Cuidadora

Otro factor importante por considerar en la relacién cuidadora y familiar adulto
con TEA es lo vivido a nivel personal por la cuidadora, definido por la dimension de
las frustraciones de su desarrollo personal y necesidades personales.
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Frustraciones de Desarrollo Personal.

Se identificaron especialmente cambios y frustraciones a nivel del desarrollo
profesional y académico, manifestando las cuidadoras que tuvieron que dejar
de trabajar o no pudieron profundizar en sus estudios para mayor desarrollo
profesional: “Si, estuve como cinco o seis afos frustrada. Porque me gustaba mi
trabajo y yo queria seguir trabajando en lo mismo. Y ese tiempo no lo pasé muy
bien porque lo Unico que queria era salir a trabajar” (Sofia).

Que te impide ser mas independiente, por ejemplo... eh... yo algunas cosas
quise hacer profesionalmente y me di cuenta que era... que siempre habia
muchas crisis, que eran muchas complicaciones, entonces... no. No podia
hacer mas de lo que estaba haciendo en ese momento. Asi que igual una queda
medio frustrada (Carmen).

No obstante, también se observé el caso contrario, donde no se abandonaron
las aspiraciones de desarrollo profesional por el cuidado:

Entonces no tuve que dejar... A ver, yo no podria decir que dejé mi desarrollo
profesional por cuidar al Felipe. No. En el caso mio, no ha sido asi. Yo entiendo
que mucha gente que no puede pagar a un empleado, a una cuidadora, a lo
que sea, no... Pero yo no he tenido ese problema. He sido privilegiada. O sea,
gracias a Dios nunca me ha faltado el trabajo, las lucas para darle al Felipe lo
que necesita (Lorena).

Necesidades Personales.

Aqui se identifica principalmente una falta de espacio para el autocuidado.
Haber experimentado remordimientos por darse tiempo para si misma. Se destaca
el tiempo personal como una necesidad y la importancia de tener una vida laboral.
Ademas, en cuanto al cuidado en si, se observa un deseo de haber poseido mayor
acceso a informacién respecto del cuidado de una persona con TEA: “Soy capaz de
irme sin ninguin remordimiento en torno a... en cambio antes pensaba que estaba
haciendo algo malo. Y ahora no, me voy contenta y ademas, que ellos quedan
también bien” (Carmen).
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Bueno, a mi... Las mamas mas jovenes... emmm... yo creo que ahora saben
mas de lo que sabiamos nosotros, entonces estan en mejores condiciones [...] A
mi me hubiese gustado que a mi me hubieran dado alguna... que alguien me
hubiera dicho de qué se trataba esto, porque yo realmente como a los tres afos
me di cuenta que... sabia que un sindrome... ya estdbamos liquidados, con un
sindrome, pero como al afo ocho meses. Pero después, todo lo que venia era
super complejo, entonces habia que... él iba al colegio... afti... te ibas enterando
por los mismos profes... por lo que tu estudiabai, por lo que investigabai... asi
que... fue asi como mas lento. Y, a lo mejor eso... uno pierde tiempo ahi. Porque
yo pienso que entre mas chico uno trabaje con ellos, es mejor (Carmen).

Areas de la Vida Transformadas por el Cuidado

El tema relacionado con las areas de la vida transformadas por el cuidado,
abarca todos los dmbitos de la vida de la cuidadora que pueden haberse visto
afectados, tanto de manera positiva como negativa, por la experiencia de cuidar a
una persona adulta con TEA. Este aspecto fue identificado en las cuatro entrevistas
realizadas y se describié a partir de tres principales dimensiones: psicoldgica,
econdmica y social.

Psicoldgico.

Esta dimension corresponde a los efectos que el cuidado tuvo en la salud
mental de las cuidadoras, destacando tanto aspectos positivos —como el
desarrollo de mayor fortaleza, paciencia y empatia para tratar a personas con
necesidades parecidas a las de sus hijos —como negativos, incluyendo el estrés y
el agotamiento mental derivados de la tarea del cuidar. Ante esto, las participantes
dicen: “El amor, la cercania, la... también, el mejorar mi tolerancia hacia el resto,
ehh ser mas empética con las personas que tienen alguna dificultad” (Carmen).

Yo me he preocupado de “autodarme” todas las herramientas que necesitaba
para manejar el tema. Pero yo estoy muy consciente que soy un porcentaje muy

198 INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION



muy bajo, porque mis amigas que tienen situaciones similares, y lo hablamos.
“Ya no, no quiero practicar en la cresta, lo quiero meter en un, qué sé yo, en un
hogar, en una residencia, ya no aguanto mas”. Eso pasa, uno lo ve. A mi no me
ha pasado porque tengo todo este soporte. Y ademas un soporte emocional
que yo misma me he preocupado de darme. Yo hago mucho, mucho trabajo
psicoldgico, digamos, respecto de mi (Diana).

Econdmico.

Este ambito abarca los posibles cambios econémicos derivados del cuidado,
incluyendo un alto gasto en profesionales que apoyen a la persona cuidada y una
distribucién econdémica desigual que priorice las necesidades del cuidado. En
relacion a esto una participante comenté:

El dinero era todo dedicado a él al principio, porque en ese tiempo no habia nada...
nada que te fueran a ayudar, entonces, todo terapeuta o psicopedagogo o qué sé
yo, fonoaudidlogo, todos eran particulares, entonces eso hizo que por ejemplo nos
demoraramos harto en comprar casa... por decirte, algo asi (Carmen).

Es un tema que econémicamente es muy caro. O sea, el cuidado personal,
sobre todo: Si quieres permitir que tu hijo o tu cuidado o tu tutelado tenga el
mejor desarrollo desde la edad chica hasta la edad grande, tienes que invertir
mucha paga. O sea, yo en alguna época trabajé exclusivamente para pagar
los tratamientos del viejo. Y eso es muy caro. O sea, que la psicéloga, que la
neurdloga, que la terapeuta, que la fonoaudidloga, que el sefior que la sirva
de ejercicios, que el profesor de educacion fisica, que el colegio... el colegio
especial es carisimo (Lorena).

Social.

El ambito social se refiere a como el cuidado pudo impactar los contextos
sociales de la cuidadora. Si bien las redes de apoyo forman parte de este ambito,
se decidié tratarlas como una categoria independiente debido a la importancia

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION 199



200

que adquirieron las relaciones sociales en las entrevistas. En esta categoria se
identificaron interacciones sociales con connotaciones negativas por parte del
entorno, y como experiencias de discriminacion o actitudes de lastima por parte
de desconocidos. Por ejemplo, una de las participantes dice:

Mucha gente me ha mirado [con] lastima. Oh, pobrecita la Lorena lo que le tocé.
Tiene un hijo enfermito. O la otra, que a mi me indigna y ahi me sale la bruma:
Que lo ven como una mascota. No lo ven como una persona. Y eso me duele, me
duele y me amarga. Me amarga la vida (Lorena).

Porque siempre hay gente que... o alguien de la familia o cercano o el papa, qué sé
yo, siempre como que aceptan pero no aceptan, entonces quieren que sea perfecto
o que haga tal cosa, pero él no lo hace... pero no sé... es como raro (Carmen).

Redes de Apoyo

Derivando del ambito social, las redes de apoyo de la cuidadora incluyen los
cambios y efectos, tanto positivos como negativos, en sus relaciones sociales.
En todas las entrevistas se identificaron redes de apoyo formales e informales y
cambios en la dindmica familiar.

Formales.

Se refiere al acceso a apoyo profesional, como profesores particulares, terapeutas
ocupacionales y otros especialistas, asi como a colegios, instituciones o servicios
relacionados. Ademas, se incluyen elementos como talleres y fundaciones, ya que todas
las entrevistadas destacaron haber recibido un gran apoyo psicoldgico de estas fuentes:
“Le tomé un profesor... yo me he preocupado mucho de la cosa de la formacién,
mucho, mucho, mucho, porque de verdad quiero darle herramientas” (Lorena).

De hecho, él entré a un colegio que la profesora lo... Porque en ese tiempo no se
escuchaba hablar de autismo, nada de eso. Entonces, la profesora lo integré al
curso. Y con ella siguié hasta séptimo, hasta octavo aio. Entonces ella fue un pilar
muy importante con él (Sofia).
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Informales.

Esta dimension se relaciona con el apoyo que la cuidadora percibe que tiene o
no en torno a la labor de cuidado referido a la familia, amigos, vecindario, etc. En
todas las entrevistas se identificaron buenas redes de apoyo, especificamente enla
familia y vecinos que hacen que la tarea del cuidar sea mas amena: “Se supone que
es para los chicos. Pero algunos no hacen nada, otros hacen un poquito [risas]... Y
al final terminamos nosotros trabajando, conversando, hablando. Yo creo que ... es
bueno porque nos apoyamos harto en ese sentido” (Carmen).

Yo tengo una norma: si a mi me invitan a una parte y no puedo ir con Diego, no
voy. Y todos mis amigos saben, toda la gente que me conoce sabe, y por lo tanto
me invitan siempre con él (Lorena).

Yo le digo “;Quieres ir a comprar?” por ejemplo. De repente me dice “Mama
quiero un helado” [le responde] “;Te doy la plata y vamos a comprar?”. —Yo ya
hablé con los chicos de la esquina, pa que lo atendieran y se preocuparan, o sea,
no tengo problema, ellos tampoco, son los mas amorosos que hay...ehhh...No,
no se atreve [continuando la idea], yo voy con él: entra, saca el helado, lo compra,
pero yo lo pago (Lorena).

Dinamica Familiar.

Se refiere a los cambios y dindmicas cotidianas observados en la familia debido al
rol de cuidadora de un familiar adulto con TEA, considerando también la participacion
de otros hijos, hijas y la pareja. Entre los hallazgos se identificaron aspectos como el rol
pasivo de la pareja, especificamente el padre del adulto con TEA en los casos estudiados,
aportando principalmente en aspectos econémicos y funcionales —en el sentido
de cumplir con funciones especificas, por ejemplo, ir a hacer las compras en auto—-
Asimismo, los hermanos desemperfan un papel clave al asumir ciertas responsabilidades
relacionadas con el cuidado, destacdndose especialmente las hermanas. Por ejemplo, en
el caso de la entrevistada dos, una de las hermanas de la persona cuidada colabora conla
madre en aspectos practicos del cuidado:
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Con mi hija menor, la Antonia, tienen una relacién... él la ve como la mama
chica. Entonces, cuando yo no estoy y tiene un problema, recurre a la Antonia.
[..]1Yla Antonia seloresuelve, porque ella tiene una predisposicién de cuidadora
natural. Ella lo protege mucho, lo cuida mucho. De hecho, ella siempre me ha
dicho, el dia que tu te mueras, yo me quedo con el Felipe (Lorena).

En este contexto, algunas participantes mencionaron haber relegado su relacion
matrimonial, incluso el cuidado de sus otros hijos para priorizar la atenciéon de la persona
adulta con TEA. No obstante, también destacaron el ajuste funcional que la dindmica
familiar experimentd para adaptarse a las necesidades de la persona adulta con TEA:

Claudio siempre me ha dicho: “Mama, todo este camino que yo he hecho lo
he hecho pensando que yo voy a tener que ser el apoyo de mi hermano”. Mi
marido también es supercooperador, me ayuda, es supercomprensivo. Somos
una familia que funcionamos en torno a este joven con autismo (Diana).

Los primeros diez afios de él, yo me dediqué mucho a él, demasiado. Entonces
eso hizo que yo me dejara estar, la... también... la relacién de matrimonio
queda ahi como medio paralizada, a lo mejor hasta el... el cuidado del mas
chico, como él era tan independiente (Carmen).

Desafios Asociados al Cuidado de una Persona TEA

Esta categoria refiere a las dificultades experimentadas a raiz del cuidado,
girando entornoalas dimensionesidentificadas como: tiempo dedicado al cuidado,
deseo de independencia del familiar TEA, angustia por el futuro, expectativas no
cumplidas y el “duelo por el hijo sano”.

Tiempo Dedicado al Cuidado.

Hace referencia a la gran cantidad de tiempo necesaria para mantener
exitosamente la labor de cuidado. En la mayoria de las entrevistas se resalté la
inversién del tiempo como el mayor coste de ser cuidadora, pues es una labor
constantey demandante. Esta alta exigencia de tiempo repercute en una disminucion
significativa de disponibilidad de tiempo para otras actividades:
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El horario de nosotros con Patricio, con el papa, siempre fue por él, entonces,
como somos profes los dos, entonces uno trabajaba, ponte tu, en la mafanay
el otro en la tarde, otro en la tarde- noche y otro en la mafiana porque siempre
estuvo él con nosotros o en el jardin o en la escuela (Carmen).

“Entonces, desde esa perspectiva, requiere mucho cuidado y supervisién. El no
es capaz de ir a comprar solo. El no es capaz de movilizarse en el Metro o en una
micro” (Lorena).

Deseo de Independencia del Familiar TEA.

Se refiere a la presencia del deseo de la cuidadora: Que la persona a quién
cuida pueda llegar a ser mas independiente en su vida diaria. Dicha independencia
suele ser asociada como un elemento que favorecera la calidad de vida y bienestar
del adulto con TEA en el futuro, especialmente cuando la cuidadora no esté:
“Porque a uno le gustaria que ellos fueran... que uno piensa que ser feliz es ser
independiente, que pueda vivir solo, entonces... un poco de angustia, entonces
claro, te estresa mucho” (Carmen).

"

Entonces ahora me dice “—Tengo hambre, mama”. “—Anda a buscar al
refrigerador lo que tu quieras” —le digo. Va, saca un plato. Ya, listo. ;Te fijas?
Pero eso hay que trabajarlo mucho. O sea, yo creo que ahi... Hay un tema que
los cuidadores tienen que desarrollar harto. Yo lo hago harto en las charlas
testimoniales que doy. Porque yo creo que ahi se fallamucho. O se sobreprotege,
o se deja. Que se haga solo, digamos. Entonces, yo creo que ahi hay que generar
un lazo para que esa autonomia se adquiera (Lorena).

Angustia por el Futuro.

Esta categoria aborda los sentimientos de la cuidadora, destacando
predominantemente la angustia por el futuro de la persona cuidada. En todas las
entrevistas emergié esta preocupacion, especialmente la incertidumbre sobre
quién se hard cargo de sus hijos cuando ellas ya no estén. Aunque cuentan con
redes de apoyo que asumiran esa responsabilidad, expresaron angustia al pensar
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que nadie los cuidaria con el mismo esmero y dedicacién que ellas. Una de las
entrevistadas manifestd que este tema le generaba tanta angustia que preferia
evitar reflexionar sobre él:

A veces me lo pregunto, pero trato de no pensar en el futuro porque no sé, yo
digo, se lo dejo a Dios. Porque yo sé que nosotros tenemos una gran pregunta:
qué va a hacer si yo no estuviera. Entonces yo en vez de hacerme como mala
sangre con eso, prefiero no pensar. Porque si no, ;qué haria? Prefiero vivir el
presente, ;cierto? (hijo: —'Si’). No, prefiero vivir el presente, no pensar en el
futuro. (Hijo: —'No sé qué haria si mi mama..."). Si, poh (Sofia).

Seguimos nosotros, por lo menos esta generacién, con mucha angustia. Yo
trataria la angustia porque uno a la noche piensa y dice “si yo parto de este
mundo ;qué va a ser de mi hijo? Si yo no estoy manana ;qué va a ser de mi
hijo?” .Y esa es una cuestion que tenemos todas en comun, todas las madres
que tenemos hijos especiales. Es una pesadilla (Diana).

Expectativas No Cumplidas.

Esta categoria explora las expectativas de las cuidadoras respecto al desarrollo
personal de la persona cuidada o al progreso en relaciéon con su diagndstico.
Algunas entrevistadas expresaron comparaciones con otras madres en diferentes
circunstancias y manifestaron preocupacion ante la posibilidad de tener que
cuidar de un “nifo” toda la vida.

En cambio las mamas que van creciendo, llegan a una edad que ya... no se
preocupan de los hijos. Es decir, por lo ultimo ...de salir po’. Uno siempre... yo
creo que las mamas nos vamos a preocupar de los hijos, pero... no a ese nivel
poh (Carmen).

A ver, ;sabes qué me pasa? Soy una persona estudiosa, yo el autismo me lo sé
al revés y al derecho. Yo te diria que la gran desilusion que yo tuve y que me
afecté mucho en algiin minuto en la vida —ahora no— era saber que no tiene
ninguna recuperacién. Porque yo estaba dispuesta a correr, a irme a China a pie,
por la vereda del sol, si era necesario. Y uno hace lo imposible (Lorena).
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Duelo por el Hijo Sano.

Dentro de la misma linea de las expectativas, el duelo por el hijo “sano” se refiere
a las experiencias vividas por las cuidadoras desde el momento en que reciben el
diagnéstico de sus hijos hasta el presente. Manifestaron haber asumido su rol de
cuidadoras atravesando lo que ellas mismas definieron como un duelo.

Mira, yo creo que fue un proceso igual al duelo. Y eso de la negacion, la tristeza
profunda, el patear el mundo, el enojarse con Dios; después... empezar a
aceptarlo. Después viene una etapa como la reivindicacién medio fome que tu
decis ya, lo que me toco, qué sé yo. Y después, en el caso mio, agarré la fuerza.
Pero fue un periodo igual al duelo. O sea, si yo lo comparo con un duelo cuando
murid mi mama, es lo mismo. Con una diferencia. Cuando a ti se te muere
alguien de muerte, ese duelo no es que tenga principio y fin, pero tiene un
proceso de aceptacion distinto. El duelo de una situacién que permanece en el
tiempo no se termina nunca (Lorena).

Yo creo que si... yo creo que si... esto mas otras cosas que le van pasando a
uno en la vida... igual... yo creo que al final... tiene consecuencias porque en
realidad al tener un nifo con dificultades es como pasar un duelo que a veces
nunca termina... [..] A tener un hijo sano, tener un hijo... bueno, no “sano”, sin
condiciones especiales por decir asi (Carmen).

Discusion
El objetivo principal de esta investigacion fue explorar la relacion de cuidado
entre la cuidadora familiar y el adulto con trastorno del espectro autista [TEA]
en la Region Metropolitana de Chile, desde la perspectiva de quien cuida a
partir de la nocién de la ética del cuidado.

Se planteo la pregunta ;Como perciben las cuidadoras la relaciéon de cuidado
con su familiar adulto con TEA, en la Regiéon Metropolitana de Chile?

Los resultados obtenidos a través de las entrevistas nos permitieron responder
a dicha pregunta ya que revelan las experiencias multifacéticas y complejas
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que rodean el rol de cuidadora. Las participantes describieron sentimientos
positivos asociados al cuidado, como una mayor empatia, un profundo sentido
de responsabilidad y crecimiento personal. Estos hallazgos sugieren que, a pesar
de los desafios inherentes al cuidado de una persona con TEA, las cuidadoras
logran encontrar un sentido de propésito en su labor. Asimismo, se identificaron
diversos factores que influyen en la relaciéon entre cuidadora y persona cuidada,
destacédndose las redes de apoyo como un elemento crucial para el bienestar de las
cuidadoras y la calidad del cuidado brindado.

Este apoyo no se limita a las redes familiares y amistades, sino que incluye
grupos comunitarios, talleres y organizaciones que ofrecen respaldo emocional
y recursos, creando espacios de interaccién y acompafiamiento con otros
cuidadores. Estudios como el de Cruz et al. (2024) enfatizan que el cuidado es una
responsabilidad asociada a altos niveles de estrés y que, en ausencia de apoyos
adecuados, puede afectar negativamente tanto el bienestar del cuidador como del
receptor de los cuidados.

En estamismalinea, las cuidadoras resaltaron laimportancia de estarinformadas
sobre las implicancias del diagnéstico de TEA. Sin embargo, sefalaron que, al
inicio, enfrentaron dificultades debido a la falta de apoyo informativo sobre lo que
implica ser cuidadora de un hijo con TEA, lo que generé un mayor nivel de estrés.
Este hallazgo, segun la premisa de Cruz et al. (2024), evidencia una carencia en los
servicios disponibles, al no proporcionar a los cuidadores y cuidadoras, suficiente
informacion y orientacion sobre la naturaleza y las exigencias de su labor. Ademas,
el impacto personal experimentado por las cuidadoras refleja no solo el proceso
inherente en el acto de cuidar, sino también las luchas personales que enfrentaron
a lo largo de sus vidas al asumir esta responsabilidad (Cruz et al., 2024).

En el dmbito del impacto personal, la psicologia adquiere especial relevancia.
Aunque las cuidadoras identificaron varios aspectos positivos derivados de su rol,
como mayor empatia y resiliencia, surge una preocupacién recurrente: la angustia
hacia el futuro. Esto se alinea con lo sefalado por Azman et al. (2017), quienes
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destacan que esta problematica es comun entre los cuidadores de personas con
trastornos mentales, reflejando la inquietud sobre quién asumira el cuidado de la
persona cuidada cuando ellos ya no puedan hacerlo.

En este marco, las cuidadoras sefalaron aspectos negativos como un alto gasto
econémicoasociadoal cuidado,lanecesidad deabandonarsudesarrollo profesional
para atender a la persona adulta con TEA, el descuido de sus propias necesidades
y una constante preocupacion por las responsabilidades futuras. Estos aspectos,
segun lo identificado por Cruz et al. (2024), estan estrechamente relacionados con
factores estresantes derivados de la labor del cuidado, evidenciando el impacto
multidimensional que esta tarea puede tener en la vida de quienes la asumen.

Por esto, en el estudio de Marsack-Topolewski y Samuel (2017) se concluyé que
las redes de apoyo informales desempefan un papel crucial en la mediacion de
la carga del cuidador y en la mejora de la calidad de vida de los padres/madres.
Esto se complementa con los resultados de la presente investigacion, ya que las
cuidadoras, al reflexionar sobre la dindmica familiar, destacaron la importancia
de contar con una buena red de apoyo dentro del circulo familiar. Este apoyo, en
adicion al entregado por vecinos y amigos, permitia distribuir las responsabilidades
del cuidado de la persona adulta con TEA, alivianando la carga y preocupaciones
de la cuidadora principal.

Por otro lado, diversos articulos sobre el rol de las cuidadoras se centran en el
cuidado como una tarea con una connotacién predominantemente negativa, que
implica altas demandas para los cuidadores familiares (Chen y Lukens, 2011). Sin
embargo, esta investigacion ofrece una perspectiva diferente sobre la tematica del
cuidado al adscribir a la perspectiva conceptual de la ética del cuidado (Engster y
Hamington, 2015).

Al enfocarse en las cuidadoras de familiares, se observa que, a pesar de
reconocer la presencia de demandas del cuidado, esta accidon es descrita como
una labor que nace desde el amor, la paciencia y el sentido de responsabilidad
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inherente a su rol de madres, otorgando al cuidado un significado mas profundo
y con una connotacién mayoritariamente positiva. También se observé que en la
relacién cuidadora- persona cuidada, no es solo la segunda quien recibe cuidados,
sino que la persona cuidada también cuida, de forma distinta, a la cuidadora. Este
es otro de los aspectos positivos de ser cuidadora y es coherente con la teoria de
la ética del cuidado, en la que se presenta una interdependencia entre cuidadora 'y
persona cuidada (Engster y Hamington, 2015).

En cuanto a los hallazgos de la investigacion, la relacién entre una cuidadora
y su familiar adulto con TEA estd influenciada por diversos factores; entre ellos, la
percepcion del rol de cuidado, las transformaciones en areas personales, el acceso
a redes de apoyo y los desafios asociados al cuidado. Estos elementos impactan,
tanto en la calidad de la interaccién cotidiana entre la cuidadora y la persona
cuidada, como en el bienestar psicoldgico, social y econémico de la cuidadora.

Entre los resultados no esperados surgieron tematicas como el duelo por el hijo
sano. Este hallazgo resulté llamativo, ya que en la literatura revisada previamente
a la realizacion de las entrevistas se encontré escaso material al respecto. Sin
embargo, casi todas las participantes coincidieron en interpretar el cuidado de un
hijo con TEA como un proceso que implica transitar por etapas propias del duelo,
lo que subraya la relevancia de este aspecto en su experiencia.

Conclusiones

Los hallazgos esenciales de la investigacién revelaron que las cuidadoras
enfrentan experiencias complejas, caracterizadas por desafios significativos, pero
también por momentos de satisfaccion personal y crecimiento. Entre los aspectos
positivos, destacan el desarrollo de mayor empatia, un sentido de responsabilidad
y la percepcion de propdsito en su rol. Estos elementos muestran que, pese a las
dificultadesinherentes al cuidado de un adulto con TEA, existen fortalezas resilientes
en las cuidadoras, las que influyen de manera positiva en la relacién de cuidado.

Asi también, se identificé el apoyo social como un factor fundamental para el
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bienestar de las cuidadoras y la calidad del cuidado ofrecido. Este apoyo trasciende
las redes familiares y abarca recursos como talleres, grupos comunitarios y
organizaciones, configurandose como espacios de interaccién y contencion
emocional para las cuidadoras. Estos resultados se alinean con investigaciones
previas, como la de Cruz et al. (2024), que resaltan el impacto del estrés en las
cuidadoras y la importancia de contar con redes de apoyo estructuradas.

En términos de contribuciones al campo de estudio, esta investigacion amplia
el conocimiento sobre la experiencia de las cuidadoras familiares de adultos con
TEA, un grupo poco explorado en la literatura existente. Asi, ofrece una base
para el disefio de intervenciones orientadas al fortalecimiento de redes de apoyo
y programas que consideren las necesidades emocionales y practicas de las
cuidadoras.

Los alcances de esta investigacién radican en la comprension mas profunda
de la dindmica de cuidado y la identificacion de factores que influyen en ella. Su
relevancia social se encuentra en la visibilizacion de una problematica que afecta
tanto a las cuidadoras como a las personas con TEA, contribuyendo a la discusién
sobre politicas publicas inclusivas y sistemas de apoyo mas efectivos.

Respecto a las limitaciones de la investigacion, el acceso a la muestra resulté
desafiante debido a la escasez de contactos, lo que dificulté el desarrollo de este
estudio. En este sentido, contar con un mayor nimero de participantes podria
haber enriquecido el andlisis, permitiendo explorar una diversidad mas amplia de
perspectivas y profundizar en nuevas tematicas o dindmicas dentro del cuidado de
un familiar adulto con TEA. Ademas, el estudio se realizé Unicamente en la Regién
Metropolitana de Chile por lo cual los resultados pueden no ser aplicables a otros
contextos culturales o regiones del pais, pues las experiencias de las cuidadoras
pueden variar significativamente segun el entorno social, econémico y cultural,
lo que resalta la importancia de futuras investigaciones que exploren diferentes
contextos y comparen sus resultados con los de este estudio.
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En cuanto a la proyeccion futura, se sugiere la realizacion de estudios
longitudinales que permitan analizar como evoluciona la relacién de cuidado
entre las cuidadoras y los adultos con TEA a lo largo del tiempo, considerando
las transformaciones en las necesidades de cuidado y las capacidades de las
cuidadoras en diferentes etapas del ciclo vital. Este enfoque podria proporcionar
una comprension mas integral de los desafios y las estrategias adaptativas
utilizadas en el tiempo, lo que serviria como base para disenar politicas publicas y
programas de apoyo mas sostenibles.

Ademds, resulta fundamental centrar los esfuerzos en la investigacion y
desarrollo de intervenciones especificas que promuevan el bienestar emocional,
fisico y psicoldgico de las cuidadoras familiares. Estas intervenciones podrian
incluir talleres de manejo del estrés, redes de apoyo comunitarias, servicios de
cuidado temporal y acceso a recursos educativos que permitan a las cuidadoras
desarrollar habilidades para afrontar los desafios diarios y mejorar la calidad del
cuidado que brindan. Abordar estas areas no solo tendria un impacto positivo en
las cuidadoras, sino también en la calidad de vida de las personas con TEA que
reciben sus cuidados.
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Comparacion de la Calidad de Sueno
entre Personas dentro del Espectro Autistay
Personas Neurotipicas
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Resumen

El propdsito de esta investigacion fue comparar la calidad de suefio entre
personas dentro del trastorno del espectro autista y personas neurotipicas en
el rango de 18 a 25 anos, dentro del territorio chileno. La hipdtesis planted si las
personas con diagnéstico de trastorno del espectro autista tienen una peor calidad
del suefo en comparacion con las personas neurotipicas. El objetivo principal
fue identificar las diferencias entre ambos grupos. Se realizd una investigacién
cuantitativa, no experimental y transversal, y se aplicéd el test de Pittsburgh
para medir la calidad del suefo, ademas de evaluar sus diferentes aspectos. Los
resultados indican que las personas con trastorno del espectro autista tienen
una peor calidad de suefo que las neurotipicas, destacando la importancia de
considerar la dimension de la calidad de suefio en personas con este trastorno.

Palabras clave: calidad de suefo, trastorno del espectro autista, neurotipico, test de
Pittsburgh, alteraciones del suefio.

Introduccion

Uno de los desafios de estudiar la relacion entre el suefio y el trastorno del
espectro autista (TEA), es el hecho de que ha sido poco estudiado en las personas
con este trastorno, sobre todo en el grupo etario de adolescentes y adultos/
as jovenes (Sanz, 2022). Investigar acerca de esta relacion podria contribuir a
determinar cémo el sueno se ve afectado al presentarse este trastorno.

* Este articulo fue escrito durante la realizacion del curso Investigacion Il, impartido por la profesora Sussanne
Reyesy la ayudantia de Andrés Sanglesa.
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Los seres humanos transitan en dos estados: lavigiliay el suefio, conocidos como
“el ciclo de suefo/vigilia”, proceso fundamental para el funcionamiento éptimo
del cerebro y del cuerpo (Reyes, 2021). En el ciclo suefo/vigilia hay una interaccion
de dos procesos: el homeostatico y el circadiano. La homeostasis es el proceso
mediante el cual los sistemas del cuerpo mantienen una regulacién interna frente a
la oscilacion del medio externo. Regula aspectos como la temperatura corporal, por
lo que una falla en esta regulacion puede tener graves consecuencias, incluyendo
la muerte (Billman, 2020). Por otra parte, los ciclos circadianos son ritmos biolégicos
que funcionan como relojes dentro del cuerpo, donde hay células neuronales que
impulsan al organismo a tener ciclos de actividad que se repiten aproximadamente
cada veinticuatro horas (Shook, 2022). De tal modo, estos mecanismos funcionan
en conjunto para mantener la regulacién del suefo y la vigilia, teniendo un papel
fundamental para la salud, ya que permiten que el cuerpo y el cerebro funcionen
de manera éptima. Ademads, se menciona que el reloj biolégico estd vinculado al
ciclo de luz-oscuridad, lo que permite que las personas duerman de noche y se
mantengan despiertas durante el dia.

La calidad del suefio va mas alld de la cantidad de horas dormidas, se define
como la sensacién de dormir bien por la noche y tener un buen rendimiento diurno
(Fabres y Moya, 2021). Esto implica asegurar un tiempo de descanso adecuado, sin
interrupciones significativas, la ausencia de trastornos del suefio y la mantencion
de una rutina regular de horarios para dormir (Reyes, 2021).

Es importante destacar que los problemas de suefio son un motivo de consulta
frecuente en adolescentes y adultos jovenes. Diversos factores de la actualidad,
como la exposicion a la luzy la reducciéon de la actividad fisica, influyen la dificultad
para conciliar el suefio: 6 de cada 10 personas tienen problemas de suefio durante
la semana (Castillo et al., 2022).

Dashti et al. (2015) describe la relacion entre la menor cantidad de horas de
sueio y enfermedades como la obesidad, diabetes, problemas cardiovasculares,
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hipertension y trastornos del estado de dnimo. En cuanto al ultimo punto, la
privacion extrema del suefio puede provocar un estado mental psicético, con
paranoia y alucinaciones; puede producir episodios maniaco-depresivos, y
también, mayores grados de estrés y trastornos gastrointestinales. Ademas, se
destaca la influencia del dormir menos horas de las recomendadas y de la menor
calidad de suefo en las habilidades sociales, el comportamiento estereotipado, el
rendimiento académico y cognitivo (Klukowski et al., 2015).

En cuanto al TEA, se puede definir como un trastorno del neurodesarrollo
condicionante de una neurovariabilidad caracterizada por la interacciéon social
disminuida con deficiencia del desarrollo de la comunicaciéon verbal o no verbal, e
inflexibilidad en el comportamiento al presentar conductas repetitivas e intereses
restringidos (Alcald y Ochoa, 2022).

La neurobiologia sefala que el autismo puede ser resultado de diversas
anomalias, incluyendo trastornos congénitos, neuropediatricos y adquiridos, como
la paralisis cerebral, esquizofrenia, distonia y los procesos de neuroplasticidad
del desarrollo. Estos procesos permiten la reestructuracion y recuperacién de la
funcién cerebral, a través de la regeneracion de neuronas y la creacién de nuevas
conexiones (Martinez-Morga etal.,2018).Incluso, desde un punto de vista etiol6gico,
estos trastornos estan muy influenciados por factores genéticos, “considerandose
trastornos poligénicos (multiples genes implicados con carga patogénica escasa
y variable) y, por tanto, derivados de una combinacion de alteraciones genéticas
de novo (mutaciones espontdneas) asociadas a una predisposicién derivada
de variaciones comunes heredadas” (Martinez-Morga et al., 2018, p. 98). Como
trastorno del neurodesarrollo, esta asociado a anomalias estructurales derivadas
de alteraciones durante el desarrollo embrionario del cerebro, por lo tanto, su
consecuencia son desviaciones funcionales que se manifiestan tempranamente en
la vida, junto con alteraciones en la conducta, discapacidad intelectual o retraso en
el desarrollo psicomotor (Martinez-Morga et al., 2019).
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Existe una gran muestra de estudios que plantean diferencias en varios
ambitos entre las personas con TEA y neurotipicos (personas sin TEA). Se ha visto
que los individuos con TEA producen y analizan el lenguaje no verbal de manera
diferente a las personas neurotipicas (Trujillo et al., 2021). Estas diferencias no solo
se ven reflejadas en aspectos cognitivos sino también en el ambito de la nutricion,
donde los nifios/as con TEA tienen una mayor probabilidad de tener problemas
gastrointestinales y nutricionales, mostrando mayor probabilidad de ganancia de
peso en comparacion con niflos/as que siguen patrones de alimentacion similares
sin formar parte del espectro (Spieler, 2022).

Dentro del ambito social, se ha observado que las mujeres con TEA tienen
mayores dificultades con las habilidades para inferir en el comportamiento social y
son mas propensas y vulnerables a experimentar interacciones sociales negativas
en comparacién con mujeres neurotipicas (Sedgewick et al., 2019).

En relacién al TEA y el suefo, estudios realizados han concluido que, en
comparacién con personas neurotipicas, los nifios, adolescentes y adultos autistas
muestran diferencias relacionadas con la arquitectura del suefio, menor tiempo
total y eficiencia del suefo, y mayor latencia al dormir (Chen et al., 2021; Kawai
et al., 2023; Morgan et al., 2020; Tse et al., 2020). Ademas, se destaca la influencia
del sueno en las habilidades sociales, el comportamiento estereotipado y el
rendimiento académico y cognitivo, incluyendo mayores grados de estrés y
trastornos gastrointestinales (Klukowski et al., 2015).

Las personas con TEA tienen una prevalencia aproximada del 45% al 80% de
sufrir trastornos del suefo, tales como insomnio, alteraciones en el ritmo circadiano,
suefo ligero, presencia de despertares nocturnos y la disminucion del tiempo total
del sueno (Arboledas, 2021; Halstead et al., 2021; Tani et al., 2005). En relacién a esto,
se sefala que su reloj interno podria expresarse de manera diferente (Ballester et
al., 2020), afectando su funcionamiento diario y su calidad de vida (Abdullah et
al., 2021). Se ha determinado también, que los problemas de suefio en nifios/as
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con TEA persisten en la adultez (Baker y Richdale, 2015). Por otra parte, los adultos
con TEA refieren principalmente las dificultades para dormir y permanecer dormidos
(Sanz, 2022).

Como sefala la Organizacién Mundial de la Salud (2023), durante muchos anos,
este trastorno ha estado acompanado de una connotacién negativa por parte de la
sociedad, lo que ha hecho que existan prejuicios, estereotipos y mitos sobre este,
lo que afecta a la poblacidon que presenta el trastorno. A pesar del enfoque mas
actual en los estudios sobre las diversas neurodivergencias, aproximadamente solo
un 0,4% de estos estudios estan hechos sobre la poblaciéon con TEA adulta (Mason
et al., 2022), mientras que la gran mayoria se dirige exclusivamente a padres de
infantes que cuenten con el diagnoéstico, dejando de lado alas y los adultos jovenes,
quienes pueden ser victimas de los llamados “diagnésticos tardios” porque en su
infancia no contaron con el apoyo correspondiente, y en la adultez se enfrentan a
nuevos desafios sin poder conocer algo tan vital como es su propio ciclo y calidad
de sueno, debido a la falta de estudios en su grupo etario.

Con la informacidon mencionada, el principal objetivo de esta investigacion fue
identificar y establecer la diferencia en la calidad de suefio de personas con TEA y
personas neurotipicas, entre 18 y 25 afos. Se espera que la calidad de suefio sea
menor en el grupo con TEA en comparacion a sus pares neurotipicos.

Marco Metodologico
Diseno
Estainvestigacion fue cuantitativa, con un disefio no experimental y transversal.
El muestreo fue no probabilistico, en cuotas, ya que se seleccionaron participantes

que cumplieron ciertas caracteristicas predefinidas, donde también se busco
completar una cantidad fija de participantes para cada categoria.
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Participantes

El tamano de la muestra correspondié a 87 personas: 45 de ellas han sido
diagnosticadas con TEA y 42 sin TEA (neurotipicas). En cuanto a los criterios de
inclusion, los participantes debian tener entre 18 y 25 anos, cumplir con tener
un diagnostico TEA para estar en uno de los grupos de estudio y no tener este
diagndstico para pertenecer al grupo de personas neurotipicas. Como criterios de
exclusion, se considerd a las personas que consumieran medicamentos inductores
del sueno, personas embarazadas y personas con trastornos del suefo.

Produccion de Datos

Para el reclutamiento de participantes, se cre6 un flyer digital con un cédigo
QR que fue difundido a través de historias y publicaciones de Instagram desde la
cuenta @inv.tea.udp que dirige al archivo del consentimiento informado, junto con
el cuestionario online. En primer lugar, se presenté el consentimiento informado,
donde las personas lo leyeron y seleccionaron la opcién de aceptar participar o no
participar. En el caso de aceptar participar, se entregaba la opcién de descargar
el PDF del Consentimiento Informado luego se redirigia al formulario online de
Google (Google Forms) para poder responderlo. Las personas que no aceptaron
participar no tuvieron acceso al cuestionario.

Por otro lado, la informacién recolectada fue organizada en una hoja de datos
de Excel a la que solo los autores/as de la investigacién tuvieron acceso. Todo el
material con informacion sobre los participantes sera resguardado hasta el 16 de
diciembre del 2025. Después de esta fecha serd eliminado.

Esta investigacion fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacion de la
Facultad de Psicologia de la Universidad Diego Portales.

Como se menciond anteriormente, se recolectaron los datos de tres
cuestionarios mediante un formulario online de la plataforma Google Forms.
El Cuestionario de Pittsburgh se usé para evaluar la calidad del suefio (Bussey,
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1989). Para esto se categorizaron los puntajes de tal forma que las personas con
puntaje de 0 a 5 tienen una calidad de suefio buena o normal, de 6 a 10 una calidad
de suefo ligeramente deficiente y por ultimo, de 11 a 21, una calidad de suefio
muy deficiente. Ademas, se recolecté informacién sobre el consumo de cafeina
para evaluar su posible impacto en la calidad de suefio, con el fin de tener una
variable control, utilizando el Caffeine Consumption Questionnaire (Preston, 2015),
que establece que un consumo en cantidades iguales o superiores a 250 mg de
cafeina puede afectar negativamente a la calidad de suefio. Asimismo, se recopild
informacion acerca del consumo de alcohol mediante el Test de identificacion
de trastornos por consumo de alcohol en su version abreviada (AUDIT-C) (Bush,
1998); la versidn abreviada consta solo de 3 preguntas. Este cuestionario indica un
consumo de bajo riesgo con un puntaje de 0 a 4 en hombres y de 0 a 3 en mujeres,
y un consumo de riesgo con un puntaje de 5 puntos o0 mas en hombres, y de 4 o
mas en mujeres. La informacion recolectada en estos dos ultimos cuestionarios
fue utilizada para evaluar el efecto del consumo de cafeina y alcohol en la variable
dependiente de este estudio. Con respecto al tiempo estimado en la recoleccion
de datos de cada participante, este fue de aproximadamente 20 minutos.

Analisis de Datos

Para el analisis estadistico de los datos se utilizé el programa IBM SPSS Statistics
25. En primer lugar, se realizé una prueba de normalidad para los puntajes del test
de Pittsburgh a partir de Shapiro-Wilk. Posteriormente se realizd una prueba t
para muestras independientes de ambos grupos TEA y neurotipicos. Ademads, para
evaluar las variables moderadoras como el consumo de alcohol y cafeina, se utilizé
la prueba de Chi Cuadrado. Para este analisis se consideré como significativo un
valor de p<0.05.

Resultados

En este apartado se presentan los resultados obtenidos a partir del analisis
de los datos recopilados en relacién con la calidad de suefo: primero, de
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manera descriptiva, y luego, de manera relacional, acorde con los objetivos de la
investigacion. Para ello, se trabajé con una muestra de 87 participantes (52% TEA
y 48% neurotipicos) entre los 18 y 25 afnos: 20 hombres y 58 mujeres; 6 personas
prefirieron no especificar su sexo, y 3 respondieron “otro”.

A partir de los datos recolectados del Test de Pittsburgh se realizd una prueba
estadistica que representa los resultados de los puntajes totales del test, junto con
su correspondiente categorizacion.

Se realizé una prueba de normalidad para los puntajes del Test de Pittsburgh,
la que arrojoé una distribucion normal para las variables de ambos grupos segun la
prueba de Shapiro-Wilk (p>0.05).

A partirde esto se utilizé la prueba t para muestras independientes, comparando
ambos grupos: personas TEA y neurotipicas. Esto demostré una diferencia
significativa en las medias del puntaje total en el cuestionario de Pittsburgh entre
los grupos, mostrando que el grupo neurotipico presenta mejor calidad de suefo
que el grupo de personas TEA (M= 10,76 vs M=12,96, p<0.01) (Tabla 1).

Tabla 1
Datos Recolectados Test Pittsburgh.

Categorias de .
Pittsburgh Neurotipicos

Normal 0 1
Ligeramente deficiente 20 8
Muy deficiente 22 36
Puntaje total 42 45
Media 10,76 12,96
Desv. Desviacion 2,694 3,007
Desv. Error Promedio 416 448
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En cuanto al consumo de cafeina, se categorizé de acuerdo a su impacto en la
calidad del suefio. Se determiné que 77 (88,5%) personas tienen un consumo de
cafeina que afecta a la calidad de suefo, y 10 (11,5%) tienen un consumo de cafeina
que no afecta a la calidad del suefio. Luego se ejecutd una prueba Chi cuadrado
entre las categorias de la calidad del suefio y el consumo categorizado que la
afecta, lo que establece que no hay una asociacion significativa entre el consumo
de cafeina y la mala calidad de suefio (p>0.05).

En cuanto al consumo de alcohol, se realiz6 una categorizacion de consumo
segln el riesgo de consumo. En el grupo masculino, 13 personas fueron
identificadas como bajo riesgo de consumo, y 7, con alto riesgo, mientras que en el
grupo femenino, 57 personas presentaron un consumo de bajo riesgo, y solo 1, de
alto riesgo. También 9 personas no especificaron el sexo, pero segun los puntajes,
su consumo fue clasificado como bajo riesgo. La prueba Chi cuadrado, realizada
entre las categorias de consumo de alcohol y calidad de suefio, mostré que hay
asociacion significativa entre el consumo de riesgo y la mala calidad de suefio (x2
= 11,2, p<0.05) (Tabla 2).

Tabla 2.
Calidad de Suefio y Consumo de alcohol.

Categorias de Bajo consumo Alto consumo
Pittsburgh deriesgo deriesgo

Normal 1 (1,15%) 0(0.0%)
Ligeramente deficiente 3 (3,45%) 25 (28,74%)
Muy deficiente 4(4,60%) 54 (62,07%)

Finalmente, se realizé una tabla cruzada entre los grupos de personas
neurotipicas y TEA, y el consumo de alcohol de alto o bajo riesgo. Estos hallazgos
—aunque no fueron significativos— sugieren que en general hay un consumo de
bajo riesgo en ambos grupos (x2 = 0,07, p=0.79) (Tabla 3).
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Tabla 3
Categoria de Riesgo segun AUDIT-C TEA entre los Grupos TEA y Neurotipicos.

Categoria de riesgo i
(AUDIT-C) Neurotipicas TEA
Alto riesgo 39 (45%) 40 (46%)
Bajo riesgo 3 (3%) 5 (6%)
Discusion

Conrespectoalapregunta ;Existe una peor calidad de suefio en las personas con
TEA con respecto a las personas neurotipicas?, se planted una hipétesis inicial que
enunciaba que las personas con TEA experimentarian una peor calidad de suefio
en comparacién con los individuos neurotipicos. Por lo tanto, esta investigacion
tuvo como objetivo establecer la relacion entre el diagndstico TEA y la calidad de
suefo en personas jovenes de 18 a 25 afnos que residen en el territorio chileno.

Los resultados del andlisis indicaron que se rechaza la hipétesis nula y se acepta
que existe una diferencia significativa entre la calidad de suefio de personas
diagnosticadas con TEA y de personas neurotipicas.

Estos resultados sobre la menor calidad de suefio se complementan con varios
estudios previos como el de Chen et al. (2021), Kawai et al. (2023), Morgan et al. (2020)
y Tse et al. (2020) que indican que personas con TEA de diferentes edades mostraron
diferencias con respecto a la arquitectura del suefio, menor tiempo total y eficiencia
del suefio, y mayor latencia al dormir, en comparacién con personas neurotipicas.
Por cierto, dentro de los estudios que expresan las caracteristicas de la calidad de
suefo de las personas con TEA, hay una demostracion de la prevalencia que tienen
estas personas, de sufrir trastornos del suefio, que va desde el 45% al 80% segun
estudios como el de Arboledas (2021), Halstead et al. (2021) y Tani et al. (2005).
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A pesar de estos hallazgos, es importante mencionar que la cantidad de
personas con buena o normal calidad de suefio es minima. Se evalua la calidad de
sueno de las personas con TEA principalmente como muy deficiente, pero el grupo
de las personas neurotipicas tiene la caracteristica de rondar entre levemente
deficiente y muy deficiente.

Dentrodelasvariables moderadoras seaclaré que no hay asociacién significativa
entre el consumo de cafeina y la calidad de suefo en la muestra estudiada, pero
este dato se pudo ver sesgado porque la mayoria de la muestra tiene un alto
consumo de cafeina que afecta a la calidad de suefio. Todo esto demuestra que hay
un importante problema relacionado con la calidad del suefio en este rango etario,
considerando la mala calidad del suefio generalizada y el alto consumo de cafeina.

También se observé en la variable moderadora una asociacién significativa
entre el consumo de alcohol y una calidad de suefio muy deficiente. Estos
resultados exponen que el consumo de alcohol tiene un impacto negativo en la
calidad de suefio, como menciona Nolla (2019), quien comenta que el consumo
de alcohol es considerado un factor de riesgo al momento de desarrollar diversos
trastornos del suefio, como la apnea del suefo.

Aquello demuestra la importancia de considerar como “variable moderadora”
el consumo de alcohol en estudios relacionados con patronesy calidad de suefio. Es
importante considerar que en este resultado sélo se incorporaron 8 personas con un
consumo de alto riesgo, pero coinciden con una calidad de suefio muy deficiente.

Dentro de las principales limitaciones del estudio se encuentran, en primer
lugar, el tamano de la muestra. Este factor podria no ser representativo de la
diversidad que caracteriza al TEA, ya que las caracteristicas de los individuos varian
considerablemente dentro del espectro.

Otro aspecto para destacar es la prevalencia de diagnésticos de trastornos de
salud mental, como depresion o ansiedad, ya que esta fue una variable que no
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pudo ser controlada debido a la alta presencia de estos en el grupo estudiado,
especialmente dentro de las personas que presentaban un diagnéstico de TEA.

Considerando los resultados obtenidos y las limitaciones de esta investigacion,
se sugiere aumentar el tamano de la muestra total para garantizar una mayor
representatividad de la poblaciéon. También se aconseja considerar e incluir otros
rangos etarios para obtener resultados que incluyan a mas personas, considerando
las variables moderadoras que se mencionan en esta investigacién.

A partir de lo anterior, es posible desprender diversas vias investigativas
enfocadas en profundizar sobre el TEA y la calidad de suefo. Algunos ejemplos
de posibles vias investigativas— tomando entre las bases, esta investigacion—
podrian ser: indagar en las razones biolégicas de una calidad deficiente de sueio
en personas que forman parte del Espectro Autista; evaluar la comorbilidad con
otros trastornos que puedan influir en el desarrollo de trastornos del suefo, y
profundizar en aspectos relacionados con la calidad de suefio, como la higiene de
este mismo, en individuos que cuenten con el diagnostico de TEA.

Conclusiones

Las personas de 18 a 25 afnos que presentan un diagnostico de TEA, tienen
una calidad de sueno significativamente deficiente en comparacién con sus pares
neurotipicos, residentes en el territorio chileno.

Los resultados de este estudio demuestran laimportancia del rea investigativa
dentro del TEA, evidenciando la clara diferencia que existe entre este grupo y sus
pares neurotipicos, en lo que respecta a calidad de suefo.

Se entregd informacion relevante sobre el rango etario de 18 a 25 afos, el
que no habia sido considerado en investigaciones previas. La falta de estudios
en adultos jovenes con TEA, los limita al momento de comprender mejor su
propio funcionamiento y buscar estrategias que se adapten a sus necesidades,
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las que difieren de las investigadas en grupos etarios mas jévenes y de sus
pares neurotipicos. También significa un gran avance dentro de la investigacion
latinoamericana, ya que la gran mayoria —si no todos los estudios previos—
han sido aplicados en paises de otros continentes. Este estudio entrega bases a
futuras investigaciones, demostrando relevancia dentro del ambito académico e
investigativo, un drea bastante deficiente en cuanto a informaciéon y estudios en
comparacién a otras areas de diferentes muestras.
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Inclusion Laboral: Un Analisis de la Calidad de
Vida Laboral de Trabajadores en Situacion de
Discapacidad Fisica en Chile’

Sofia Gutiérrez Fuentealba, Felipe Calderén Alvarez,
Nicolas Carrasco Anabalén, Martina Gutiérrez Rodriguez,
Denise Hernandez Franco

Resumen

En Chile, el 17% de la poblaciéon presenta alguna discapacidad, y de este
porcentaje, un 59.1% se encuentra inactiva laboralmente. A pesar de que en Chile
existen politicas de inclusién, estudios sefalan que las personas en situacion
de discapacidad manifiestan tener sueldos mas bajos, trabajos mas informales,
e incluso, ser victimas de discriminaciéon al momento de buscar empleo.
Considerando estos antecedentes, la presente investigaciéon tuvo como objetivo
describir y analizar la percepcién de calidad de vida laboral de las personas en
situacion de discapacidad, desde una perspectiva biopsicosocial, comprendiendo
que las barreras que experimenta este grupo de personas y que repercuten en su
bienestar, en gran parte tienen relacidon con las condiciones contextuales, es decir,
el ambiente en el que se desenvuelven, como lo es su trabajo. La calidad de vida
laboral se entendid como el grado de satisfaccion y bienestar fisico, psicoldgico
y social que las personas experimentan en su trabajo, concepto que comprende
las condiciones fisicas del lugar de trabajo (dimension objetiva) y las actitudes y
valores asociados al trabajo: la implicacién y compromiso, nivel de motivacién,
expectativas y satisfaccion laboral (dimensién subjetiva). La investigacion fue
de tipo descriptiva y asumié un enfoque metodoldgico cualitativo. Se realizaron
entrevistas en profundidad de manera individual a cinco personas, las que fueron

9Este articulo fue escrito durante la realizacién del Curso Investigacién 1V, impartido por la Profesora
Lorena Godoy Cataldn y la Ayudantia de Alejandro Urtubia Riquelme.
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analizadas siguiendo el procedimiento sefalado por la teoria fundamentada. Este
analisis permitié evidenciar que la percepcién de la calidad de vida laboral esté
relacionada positivamente con la percepcién de apoyo social dentro del espacio
laboral. Asimismo, presentd un caracter ambivalente, combinando aspectos positivos
relacionados a la dimensién subjetiva, y negativos relacionados al rea objetiva.

Palabras clave: calidad de vida laboral, discapacidad, discapacidad fisica, politicas de
inclusion laboral.

Introduccion

El 2024 el Ministerio de Desarrollo Social y Familia de Chile (MDSF) informé que
el 17% de la poblacién del pais, mayor de dos afios, corresponde a personas en
situacion de discapacidad (PeSD) (MDSF, 2024). Segun los datos presentados por la
Encuesta de Discapacidad y Dependencia (ENDIDE) de 2022 y el lll Estudio Nacional
de la Discapacidad (ENDISC) de 2022, el porcentaje de PeSD crece progresivamente
con el tramo etario, ya que, por ejemplo, entre los 18 a 29 afos se presentan un 9.9%
de PeSD, mientras que de 45 a 59 afos es un 17.5% (Lopez, 2024). Estos estudios
también indican que dentro de las PeSD mayores a 18 afos, existe un 64.6% en
situacion de una discapacidad severa y un 35.4%, en leve o moderada (Lépez, 2024).

En relacién con la educacién, en Chile el 61.6% de las PeSD ha alcanzado un
nivel de educacion media completa o menos y un 9.5% ha completado estudios
superiores, mientrasque entrelas personasfueradesituacién dediscapacidad (PfSD)
estas cifras alcanzan un 25.7% y 28.1%, respectivamente (MDSF, 2022). En cuanto a
la participacion laboral, el 59.1% de las PeSD se encuentra inactiva laboralmente,
y un 36.5% participa en el mercado laboral. En contraste, el 29.3% de las PfSD se
encuentran inactivas y el 64.5% participan, marcando una importante desigualdad
(MDSF, 2022). Cabe mencionar que la MDSF (2022) establece el rol fundamental
que cumple la participacién en el mercado laboral para la efectiva inclusién de las
PeSD, dado que las integra a la vida social, desarrollando su autoestima y aspectos
personales. De alli la relevancia de atender a las desigualdades educacionales
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entre las PeSD y PfSD, pues como lo sefala Gutiérrez (2016), el bajo nivel educativo
es, para las PeSD jévenes, una de las mayores barreras para acceder al mercado
laboral, siendo la educacién un factor relevante que permite perpetuar o superar
estas barreras.

Las brechas de las que da cuenta el MDSF (2022), también se ven reflejadas en
los resultados de la ENDIDE de 2022 del ENDISC de 2022. Seguin la ENDIDE, las PeSD
adultas se concentran entre los quintiles | y Il de ingreso auténomo per cépita,
encontrandose en los tramos mas vulnerables segun los ingresos econémicos
(Lopez, 2024). En relacién al ENDISC, reporté que las PeSD adultas sienten mayor
dificultad al momento de utilizar servicios publicos (39.7%), espacios publicos
(36.1%) y transporte publico (50%), a diferencia de las PfSD (Lopez, 2024).

En Chile se han implementado politicas publicas sociales y de inclusion
social para reducir y combatir las barreras sociales que enfrentan las PeSD y que
dificultan la inclusion. Ademas, se han tomado medidas para el mejoramiento de
las condiciones de vida y bienestar de las personas (Flores, 2022; Paz, 2016). Entre
estas leyes se encuentra la Ley N°20.422 (2010) y la Ley N°21.015 (2017), las que
promueven la igualdad de oportunidades, inclusion social y laboral, accesibilidad,
y la no discriminacién. Ademas, la Ley N°21.015 (2017) establece que las empresas
con mas de 100 trabajadores deben contar con un 1% de personal en situacién de
discapacidad.

Implementar este tipo de leyes resulta importante considerando que las PeSD,
en relaciéon a las PfSD, tienen menos probabilidades de encontrar un trabajo
y que, al conseguirlo, suelen ganar menos y tener peores condiciones laborales
(Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2011). Al respecto, la Encuesta de
Percepcién Regional para la Inclusiéon Laboral de Personas con Discapacidad del
Instituto de Politicas Publicas en Salud [IPSUSS], realizada en 2017 a 429 personas
desde los 18 afos de edad pertenecientes a la Regién de Los Rios, arrojé que un
60% de PeSD consultadas declaré que, al momento de encontrar un trabajo, habia
sido victima de algun tipo de discriminacién (IPSUSS, 2017).
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Génesis Quiroz, profesional en situacion de discapacidad, realizé una
investigacion en Chile describiendo su experiencia como estudiante universitaria y
en el campo laboral. Sefala que, si bien se ha avanzado en generar infraestructura
inclusiva en el contexto universitario, no es asi en todos los espacios fisicos (Quiroz,
2021). Ademas, plantea que existen barreras actitudinales en el espacio laboral, que
subestiman a las PeSD, al considerar su situacion como un defecto (Quiroz, 2021).
Su estudio revelé que, entre los factores contextuales que dificultan el acceso a
un empleo adecuado para PeSD, se encuentra la extrema estandarizacion de los
contextos laborales, pues la estructuracion estandar dificulta la adaptabilidad de
los espacios a sus necesidades (Quiroz, 2021).

La presente investigacion estudié la percepcion de calidad de vida laboral
de las personas en situacion de discapacidad fisica en lugares de trabajo que
implementan politicas de inclusion laboral analizando sus experiencias dentro de
dichos entornos. Para este fin consideré que actualmente, el término discapacidad
se entiende desde tres modelos: médico, social y biopsicosocial. Este ultimo adopta
una percepcidn integradora al articular los elementos de los otros dos modelos;
ademas, es respaldada por la Clasificacion Internacional del Funcionamiento de la
Discapacidad y de la Salud™ (CIF) (Cabieses et al., 2016).

Considerando el modelo biopsicosocial, la discapacidad se conceptualiza como
una denominaciéon amplia que incluye déficits y limitaciones, tanto en actividad
como en participaciéon y desenvolvimiento, debido a las barreras contextuales,
antes que la propia discapacidad que resulta de la relacién entre personas con un
problema de salud y variables personales y ambientales, y que se comprende como
una responsabilidad social, no solo como una caracteristica individual (Cabieses et
al., 2016; OMS, 2001; Servicio Nacional de la Discapacidad [SENADIS], 2015).

10 La CIF fue publicada el aflo 2001 por la OMS, organizacién que adoptd la perspectiva biopsicosocial,
con la cual se buscé brindar un marco conceptual que lograse constituir un lenguaje estandarizado
que fuera comparable entre diferentes paises y dreas sanitarias (OMS, 2001).
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La situacion de discapacidad puede ser leve, moderada o severa; temporal o
permanente; congénita o adquirida, es decir, desde el nacimiento o producto de un
accidente o enfermedad; y puede manifestarse de forma fisica, mental, intelectual,
auditiva o visual (Lépez, 2024; PsicoVan, s.f.). Esta investigacion se enfoco en
trabajadores en situacion de discapacidad fisica, que refiere a una alteraciéon en
el funcionamiento del sistema locomotor que afecta la ejecuciéon del movimiento
(Lépez, 2024).

En cuanto a la calidad de vida laboral (CVL), esta se define como “el grado de
satisfaccion y de bienestar fisico, psicolégico y social experimentado por personas
en su puesto y entorno de trabajo” (Blanch, 2003, p. 67), considerando el nivel
de mantencion y potencia de la salud a nivel corporal, mental y emocional, su
participacién social y las condiciones laborales, como los riesgos para la seguridad y
salud del trabajador (Castro et al., 2018; Pena-Trapero, 2009; Vielma y Alonso, 2010).
Ademas, abordar de forma integral la interaccion entre las condiciones personales,
el contexto laboral y factores sociales que obstaculizan su participacién (Castro,
2024; Granados, 2011; Organizacion Panamericana de la Salud, s.f.).

Dentro de la CVL existen dos dimensiones: objetiva y subjetiva (Segurado
y Agulld, 2002). La primera considera las condiciones fisicas y objetivas que
constituyen el espacio de trabajo, ya sean estructurales, de seguridad, higiene,
la variedad de tareas que desempenfar, las tecnologias implementadas, los
programas de formacion, entre otros (Segurado y Agulld, 2002). Por otro lado, la
dimension subjetiva hace referencia a las experiencias de los trabajadores en el
espacio laboral, incluyendo impresiones y valoraciones y sus relaciones dentro
de este espacio, por lo que se evalia mediante la actitud y valores asociados al
trabajo; expectativas, satisfaccion, etc. (Segurado y Agullé, 2002).
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En cuanto a las Politicas de inclusién laboral, estas buscan reducir y evitar la
imposicion de barreras que experimentan las PeSD y lograr su participacién plena,
responden a la dimensién de inclusion”, pues buscan garantizar la igualdad de
oportunidades y promueven el sentido de pertenencia de las PeSD, enfatizando
en la modificacion del sistema y ambiente para responder a sus necesidades y
permitirles participar en igualdad de condiciones, reconociendo sus capacidades
individuales y proporcionando el apoyo necesario para garantizar los mismos
derechos (Céspedes, 2005; Fundacion Juan XXII, 2021; Hodkinson, 2011;
O’Brien, 2020; Plena Inclusion, s.f.; Villareal, 2017). Estas politicas repercuten en
aspectos bioldgicos, sociales y personales desde principios como la autonomia,
la accesibilidad, la no discriminacion, entre otros (OMS, 2014, como se citd en
Villareal, 2017). En funcién de lo expuesto anteriormente, el objetivo general de
la investigacién fue analizar la percepciéon de calidad de vida laboral (CVL) de las
personas con discapacidad fisica en espacios laborales que implementan politicas
de inclusion en Chile. Los objetivos especificos fueron comprender la valoracion
de las politicas de inclusion laboral que hacen las PeSD y cdmo estas influyen en
la percepcion de CVL, analizando, tanto su dimensién objetiva como la subjetiva.

" Las politicas publicas pueden asumir tres orientaciones: inclusion, integraciéon e insercion. La
integracion se refiere al proceso de incorporar a una persona o grupo a un sistema preexistente donde
toma una funcion vital, sin incorporarse completamente ni relacionarse como el resto, y donde debe
adaptarse a las condiciones establecidas; por otro lado, la insercién se enfoca en el grado en que una
persona tiene un espacio en un grupo e implica incorporar a las que requieren apoyo para acceder
(Adirén, 2005, como se cité en Romero, 2009; Chuaqui et al., 2016; Fundacién Aldaba, s.f.; Fundacién
Juan XXIII, 2021; Gulledge, 2006; Morena, 2017; Plena inclusién, s.f.; Redondo, 2001).
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Marco Metodoldgico

Diseno

La presenteinvestigacién se desarrolld desde la perspectiva delinteraccionismo
simbolico, lo que asume que las personas actian en relacion a los significados que
otorgan a sus relaciones y al mundo que habitan, los que surgen desde el proceso
de interaccion social (Gadea, 2018). El enfoque metodoldgico fue cualitativo y el
tipo de estudio, descriptivo; es decir que, tal como su nombre lo indica, describié
y analizo los fendmenos del estudio. Ademas, la temporalidad de la investigacion
fue transversal, ya que la recolecciéon de los datos se realizé en un momento Unico
y especifico.

Participantes

Para la realizacién del estudio, el muestreo fue de tipo intencional,
especificamente la técnica de muestreo por conveniencia (Otzeny Manterola, 2017).
La muestra del estudio estuvo compuesta por cinco participantes (Ver Tabla 1) que
cumplieron con las siguientes condiciones o criterios de inclusion: encontrarse en
situacién de algun tipo de discapacidad fisica y poseer experiencia en el sistema
laboral chileno como persona en situacion de discapacidad amparada por las leyes
de inclusién laboral.

En cuanto al rango etario y el género, se reclutaron personas desde los 18 afios
en adelante, y sin importar su género ni el tipo de trabajo ejercido, al igual que no
se considerd si la situacidn de discapacidad era de caracter congénita o adquirida.

Para el reclutamiento de los participantes —personas que trabajen o hayan
trabajado en situacién de discapacidad fisica— se realizd6 una busqueda en los
entornos de trabajo a los que se pudo acceder. Sumado a este método, se hizo
un llamado de forma publica a las personas que cumplieran con las condiciones
necesarias y desearan participar formando parte del estudio. Fue difundido
mediante un flyer por el equipo de investigadores, a través de una cuenta creada
con este propdsito en la red social de Instagram.
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Cabe destacar que a cada participante se le hizo entrega de un consentimiento
informado —que debieron firmar para su participacion— el que entregaba detalles
sobre el estudio y las condiciones para formar parte de él: que la participacion era
voluntaria, que la persona podia dejar el estudio cuando lo deseara, que toda la
informacion entregada seria analizada en forma andnima, ya que nombres reales
serfan sustituidos, y también, que la informacién seria almacenada durante el
periodo maximo de un afo por una de las investigadoras a cargo. El estudio fue
revisado y aprobado por el Comité de Etica de Investigacion de la Facultad de
Psicologia de la Universidad Diego Portales.

Tabla 1

Caracterizacion de Participantes

Ultimo o .Ano de Modalidad |Dpiscapacidad
Identificacion INgreso | piiosde |Experiencia| dedltimo i
actual altimo o S perienci ! adquirida o
trabajo actual experiencia | teletrabajo | trabajo congénita
laboral o actual
trabajo
Romina 52 Educacion Trabajo Actual: 17 anos Si Trabajo Adquirida
universitaria actual: 2014 actual,
en Subgerente modalidad
Informatica deun hibrida:
area dentro onliney
de una presencial
empresa
Informatica
Fabian 38 Educacion Trabajo Actual: 11 afos Si Trabajo  Adquirida
universitaria  actual: 2022 actual,
en Encarga modalidad
Publicidad ~donde drea hibrida:
de onliney
reclutamiento presencial
laboral en
fundacion
dedicadaala
inclusion
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Ultimo o
actual
trabajo

Identificacion

Maria 54 Educacion Trabajo
universitaria actual:
en Derecho, Profesional
Criminologia ~ de apoyo

y
Derecho
penal

Rodrigo 23 Técnico Ultimo
profesional Trabajo:

Ejecutivo
de ventas
Matias 49 Educacion Trabajo
universitaria actual:
enasistente Relatorenel
de bodega Observatorio
de
Participacion
Ciudadana
y No

Discriminacion

Afio de
ingreso
ultimo o
actual

trabajo

Afos de

experiencia | teletrabajo
laboral

Actual:
2014/
2015

Mas de Si
10 afnos

(dificultad

con las
fechas)

Ultimo:
2023

4 anos Si

Actual:
2019

21 afnos Si

Experiencia

Modalidad
de ultimo
trabajo
oactual

Discapacidad
adquiridao
congénita

Trabajo
actual,
modalidad
presencial

Adquirida

Ultimo
trabajo,
modalidad
hibrida:
onliney
presencial

Adquirida

Trabajo
actual,
presencial,
con
flexibilidad
unline

Congénita

Nota: En esta tabla se exponen datos de las personas entrevistadas para el analisis de la investigacion.
Dichos datos guardan relacion con el fenémeno estudiado, es decir, la situacion de discapacidad fisica

enlolaboral.
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Produccion de Datos

Se realizaron entrevistas individuales en profundidad, que refiere a “una técnica
para obtener que un individuo transmita oralmente al entrevistador su definicion
personal de la situacion” (Ruiz, 2012, p. 166). En la realizacién de las entrevistas
se conté con un guion de preguntas que abordaban temas relacionados con los
objetivos especificos: politicas de inclusidon y calidad de vida laboral (objetiva
y subjetiva). En este sentido, se buscaba indagar en la valoracion de las politicas
de inclusion, con preguntas como: jSabe si su centro de trabajo cumple con las
politicas de inclusién? ;jConoce alguna? En la misma linea, para ahondar en la
calidad de vida laboral objetiva, algunas preguntas realizadas fueron: ;Podria
describir las condiciones de infraestructura de su lugar de trabajo?, ;qué tan
adaptado consideras que esta el ambiente laboral a tu discapacidad fisica? Por
ultimo, en el caso de la calidad de vida laboral subjetiva se presentaron preguntas
como: ;Qué factores consideras que facilitan tu desempefio laboral y cémo podrian
potenciarse? o jAlguna vez te has sentido discriminado de cualquier manera en el
trabajo? A partir de esta serie de preguntas se recogieron las perspectivas y las
interpretaciones de las y los entrevistados para comprender desde su mirada como
entienden y significan su propio mundo y experiencia.

Analisis de Datos

La estrategia de anadlisis que se utilizd en la investigacion fue la Teoria
Fundamentada, propuesta por Strauss y Glaser (1967), utilizando sus tres etapas:
la codificacién abierta, axial y selectiva. La codificacion abierta sigue un método
inductivo, donde “los datos se desmenuzan y se identifican con una etiqueta”,
realizando un andlisis descriptivo y apegado a los datos (Andréu et al., 2007, p. 68).
En cuanto a la codificacion axial, en esta se analiza cémo se relacionan los diferentes
conceptos entre si, generando un esquema mas estructurado que permita una
comprensiéon mayor del fendmeno estudiado (Andréu et al., 2007). Finalmente,
en la codificacion selectiva se seleccionan las categorias de las etapas anteriores y
se integran en una categoria central, formulando una explicacion sobre los datos
(Andréu et al., 2007).
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Criterios de Rigor

Para asegurar la calidad del presente estudio se utilizaron algunos de los
criterios de rigor establecidos por Norefa et al. (2012): la relevancia, la concordancia
tedrico-epistemoldgica y la confirmabilidad. La relevancia permite evaluar el logro
de los objetivos planteados en el estudio, dando cuenta de si se consiguié tener un
mejor conocimiento del fenémeno o hubo algun tipo de repercusién positiva en
el marco del contexto estudiado, ya sea contribuyendo a nuevos planteamientos
tedricos o hallazgos (Norefa et al., 2012). Los procedimientos que se siguieron para
el cumplimiento de este criterio fueron: una comprension amplia de la calidad de
vida laboral de personas con discapacidad fisica, y el cumplimiento de los objetivos
propuestos en la investigacién para obtener resultados sélidos que contribuyan a
un conocimiento mayor en cuanto al fenémeno investigado.

La concordancia tedrico-epistemoldgica hace referencia a “la consistencia
entre el problema o tema que se va a investigar, y la teoria empleada para la
comprension del fenomeno” (Norefa et al., 2012, p. 268). Para el cumplimiento de
este criterio se contrasté la pregunta de investigacién para corroborar que exista
una correspondencia adecuada entre el problema y la teoria aplicada. Por ultimo,
el criterio de la confirmabilidad se refiere a la neutralidad u objetividad, donde, “los
resultados de la investigacién deben garantizar la veracidad de las descripciones
realizadas por los participantes” (Norefa et al., 2012, p. 268).

Uno de los procedimientos utilizados para cumplir con este criterio fue la
realizacion de transcripciones textuales de las entrevistas. Adicionalmente, se
revisaron los hallazgos de otras investigaciones sobre el tema y los resultados
obtenidos en el presente estudio fueron contrastados con la literatura existente,
respetando en todo momento la citacion de fuentes.
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Resultados

En las entrevistas se exploraron diversas experiencias laborales de los
participantes, quienes compartieron sus vivencias respecto de su integracién y
desenvolvimiento en el dmbito laboral. A continuacién, se presentan los resultados
del analisis realizado siguiendo los procedimientos sefalados por la teoria
fundamentada. En primer lugar, se presentan los resultados del andlisis descriptivo
de las entrevistas (codificacion abierta) y luego, los resultados del andlisis relacional
(codificacidn axial) estableciendo las relaciones entre las categorias definidas en la
forma de un esquema relacional o paradigma de codificacion.

Analisis Descriptivo

El andlisis descriptivo de las entrevistas (codificacion abierta) permitié distinguir
las siguientes categorias (Ver Tabla 2):

Tabla 2

Descripcion de las Categorias de la Codificacién Abierta.

Proceso de “yo tengo mi auto adaptado y mi El proceso de adaptacién a una
adaptacion a una silla se desarma, entonces yo subia discapacidad fisica se compone
discapacidad lasilla al auto y me iba a la pega”. de un conjunto de etapas y

fisica (13) (Rodrigo) experiencias al momento de
“para apoyarme, para ajustarse fisica, psicoldgica y
transferirme a la tasa del bafio, socialmente a lo que significa vivir
fue un aprendizaje, todo esto, en situacion de discapacidad.
traspasarme a la cama” (144)

(Romina)
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Movilizacion
hacia

el lugar de
trabajo

Falta de
conciencia
social sobre las
necesidades
de las personas
en situacién de
discapacidad

Conocimiento
sobre las politicas
deinclusién

“el tema de la micro tengo que
estar pidiendo ayuda, por ejemplo,
para sacar la rampa” (62) (Fabian)

“y en el metro, derechamente, no
puedo andar por las “horas punta”
porque me aplastan” (30) (Matias)

“Yo venia aqui al paseo Ahumada,
paseo Huérfanos, por temas
laborales, y a mi la gente me

escupia en la calle” (100) (Matias)
“Si, la mayor discriminacion la

vivi en la calle, si, o sea, eso es un

hecho” (105) (Matias)

“en temas de traslado podrian
haberme preguntado algo, quizas
si necesitaba traslado desde el
metro, con un taxi por ejemplo”
(183) (Fabian)

“nosotros ahora debemos tener un
2% de personas con discapacidad
(...), la empresa tiene 220
trabajadores, de ahi el 2 %" (115)
(Romina)

“porque existe la ley de inclusion
laboral, debido a la cual estoy
contratada (...)" (15) (Maria)

Las personas en situacion de
discapacidad fisica se enfrentan a
diversos desafios para desplazarse

hacia sus lugares de trabajo, lo
que depende especialmente del
transporte publico.

Las personas en situacion de
discapacidad experimentan
diversas situaciones sociales
en las que se manifiestan el
desconocimiento, desinterés
y falta de empatia frente a sus
necesidades especificas.

Todas las personas entrevistadas
mostraron ser conscientes sobre las
politicas de inclusién y comparten
laidea de que es debido al
cumplimiento de estas politicas,
larazén del por qué fueron
contratadas.
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Fallas o
deficiencias en la
implementacion

de politicas de
inclusién

Condiciones
estructurales del
lugar de trabajo

Percepcion de
apoyo en el
entorno laboral

“yo creo que las politicas en
inclusion laboral no estan de
acorde a lo que las personas con
discapacidad requieren”
(38) (Matias)

“el ascensor es lo que falta por la
sala de reuniones” (159) (Romina)
“mis companeros trabajaban en
otra oficina porque estaba en el
segundo piso”

(25) (Rodrigo)

“entonces a mi me adaptaron a
una oficina abajo, en el primer
piso” (26) (Rodrigo)

“la sala de reunién grande esta
en el segundo piso (..) y no hay
ascensores” (121) (Romina)
“(...) deberiamos tener un bano

adaptado para hombres y mujeres.

No solamente un bano(...)”
(70) (Matias)

“soy feliz con lo gentil que es toda
la gente, cdmo me ayudan a bajar
para la terraza” (162) (Romina)
“bueno, tener unos compareros
de trabajo que me apanaban (...)"
(169) (Fabian)

“yo he tenido una suerte muy
grande porque siempre he
contado con buena disposicion”

(71) (Maria)

Desde el punto de vista de
las personas en situacion de
discapacidad, se aprecian fallas o
deficiencias en la implementacion
de las politicas de inclusién
laboral, siendo algunas medidas
insuficientes para cubrir la totalidad
de sus necesidades, tales como
aquellas asociadas a los espacios
fisicos que utilizan en el horario
laboral.

Las condiciones estructurales
hacen referencia al aspecto fisico
del lugar de trabajo, que incluyen

la funcionalidad, comodidad y

seguridad para los trabajadores.

Las personas en situacién de
discapacidad enfrentan desafios
relacionados con la accesibilidad
en espacios laborales, siendo las
condiciones de infraestructura un
punto clave para la plena inclusion
de esta poblacion

Se aprecia el fenémeno del
apoyo social de los comparieros y
companeras del entorno laboral,
al ser este percibido como algo
positivo por los entrevistados,
se pone por encima de cualquier
posible problemética que se dé
en el trabajo, expresando cémo a
pesar de estos, se es “feliz” en el
puesto que llevan.
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La primera categoria refiere al proceso de adaptacion a una discapacidad
fisica que fue incluida debido a que cuatro de las cinco personas entrevistadas
no tenian una discapacidad congénita, sino que la habian adquirido a lo largo
de su vida (accidentes o complicaciones fisicas en la juventud). En este sentido,
se vuelve relevante en el relato de los participantes el proceso de adaptacion a
una nueva vida en situacion de discapacidad, junto con todos los sintomas fisicos
y emocionales asociados a este cambio de condicién. Esto se logra apreciar en
ciertos comentarios como el que realiza Romina, quien se moviliza mediante silla
de ruedas, cuando menciona que “para apoyarme, para transferirme a la taza del
bafo, fue un aprendizaje todo esto, traspasarme a la cama” [Romina, parrafo 144].
Asimismo. A Rodrigo, usuario de silla de ruedas, aclara “yo tengo mi auto adaptado
y misilla se desarma, entonces yo subialassillaal autoy meibaala‘pega™ " [Rodrigo,
parrafo 13]. Las experiencias anteriores evidencian los cambios y aprendizajes que
han tenido que hacer los participantes para poder adaptarse a una situaciéon de
discapacidad fisica.

La movilizacion hacia el lugar de trabajo es la segunda categoria que
emergid de las entrevistas, ya que es una tarea que se presenta como un desafio,
especialmente para quienes utilizan el transporte publico. Estas personas sefalan
haber experimentado dificultades en el trayecto y en sus vidas en general,
generando un desgaste fisico y emocional. Asi, Fabian, quien usa silla de ruedas,
hace referencia a los problemas que se presentan al momento de utilizar buses,
debido a que tiene que pedir ayuda para sacar la rampa, ademds de que muchas
veces el choferno se posicionaadecuadamente en laviay el bus queda desnivelado,
entonces ahi hay riesgo de caerse [Fabian, parrafo 63-64]; sumado a esto, el mismo
entrevistado comenta sobre las dificultades que se presentan diariamente en
el trayecto a su trabajo y de vuelta a su hogar, las que se manifiestan como “un
desgaste mental grande” [Fabian, parrafo 116]. Por su parte, Matias, quien presenta
baja estatura, también manifesté en su entrevista la gran dificultad que le supone
movilizarse en el transporte publico, incluso menciona que “Derechamente yo no

2 Palabra chilena que significa trabajo o empleo.
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puedo andar en los buses colectivos, llamese ‘metro’ (tren subterraneo) o lldmese
transporte publico. Me es imposible” [Matias, parrafo 28], ademas de suponer un
riesgo para él utilizar el transporte publico en horarios muy concurridos, ya que,
por su estatura, es pasado a llevar o directamente lo aplastan [Matias, parrafo 30].
También expresé en la entrevista, una critica hacia las estaciones del metro de
Santiago, mencionando “Yo creo que en el metro deberian eliminar las escaleras” y
proponiendo la instalacién de rampas [Matias, parrafo 76].

Otro de los temas relevantes que surgieron en parte de las entrevistas fue la
falta de conciencia social sobre las necesidades de las personas en situacion de
discapacidad. Esto se ve expresado, por ejemplo, en lo que comenta Fabian acerca
de un trabajo anterior en el que nunca le preguntaron sobre lo que necesitaba para
poder desplazarse dentro de la tienda. Incluso, menciona que “no podia moverme
bien por la tienda, tenia que pedir ayuda para mover muebles, para entrar a la
tienda...” [Fabian, parrafo 182]; De igual modo, tampoco le ofrecieron ayuda con
respecto a la movilizacién hasta el lugar de trabajo, afirmando que “en temas de
traslado podrian haberme preguntado algo, quizas si necesitaba traslado desde
el metro, con un taxi por ejemplo” [Fabian, parrafo 183]. En este sentido, también
se menciona la invisibilidad social que manifiestan las personas en situaciéon de
discapacidad, y cdmo estas, en ocasiones ven vulnerados sus derechos por el
mal uso de ciertos servicios, como cajas preferenciales, ascensores, rampas, etc.
Por ejemplo, Matias menciona dos situaciones en las que no se cumplieron las
medidas de atencién preferencial en las filas de un banco y de un supermercado.
En la primera situacion no se le brindé la atencién preferencial, y al exigirla, esta
le fue negada [Matias, parrafo 63]; y en la segunda, el entrevistado criticé la fila
preferencial de los supermercados, mencionando que nunca estaba habilitada,
lo que dificulta el acceso inclusivo [Matias, parrafo 130]. Ademas, el entrevistado
relato ciertas situaciones de discriminacion que vivio, sobre todo, en la via publica,
donde se le falté el respeto de diversas maneras, incluso luego de pedir ayuda
[Matias, parrafos 100, 101 y 102]. A raiz de esto es que el entrevistado afirma “Si, la
mayor discriminacion la vivi en la calle, si. O sea, eso es un hecho” [Matias, parrafo
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105]. Por ultimo, Maria también hace referencia a esta deficiencia en la sociedad
comentando que “las personas que vivimos en situacién de discapacidad pasamos
desapercibidas del mundo, salvo cuando o se muere alguna o tiene un accidente
garrafal, pero no toman en cuenta nada” [Maria, parrafo 22].

En cuanto a la categoria de conocimiento sobre las politicas de inclusién, esta
resulta muy relevante dado que las personas entrevistadas trabajan en empresas
que deberian estar adaptadas para quienes estan en situacién de discapacidad
fisica. En este sentido, los participantes expresan la relevancia del conocimiento
de las politicas de inclusién, para comprender de mejor manera cémo la empresa
deberiaapoyaral trabajador/ra. En este caso, todos los entrevistados y entrevistadas
mostraron estar relacionados con las politicas de inclusién vigentes en Chile y con
las leyes de inclusion laboral. Por ejemplo, Maria menciona:

Porque existe la ley de inclusién laboral, debido a la cual estoy contratada (...)
exige que en aquellos lugares o servicios donde presten servicios, valga la
redundancia, 200 trabajadores o mas, el 1% tiene que pertenecer al mundo de
las personas en situacién de discapacidad [Maria, parrafo 15].

Asimismo, Romina plantea que “nosotros ahora debemos tener un 2% de
personas con discapacidad (...), la empresa tiene 220 trabajadores, de ahi el 2%"
[Romina, parrafo 115].

En la misma linea de las politicas de inclusion se identificé la categoria de fallas
o deficiencias en la implementacion de tales politicas de inclusién, sobre lo que las
personas entrevistadas comentan que, si bien en términos generales la empresa se
encuentra adaptada, hay detalles que no permiten una plena inclusion e insercion
de personas en situacion de discapacidad en el espacio laboral. Ejemplos de lo
anterior son: Romina, cuando plantea que en su trabajo no cuentan con ascensor
para ir al sequndo piso y que de hecho “el ascensor es lo que falta por la sala de
reuniones” [Romina, parrafo 159], situacién que la deja en desventaja del resto
de sus companeros, quienes si pueden acceder a esta. De igual manera, Matias
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plantea: “Yo creo que las politicas de inclusién laboral no estan acordes con lo
que las personas con discapacidad requieren” [Matias, parrafo 38], haciendo
referencia a que deberian ser las propias PeSD quienes tomaran las decisiones en
torno a las medidas por implementar, pues “una cosa es ser especialista y otra es
vivir la discapacidad” [Matias, parrafo 37]. De este modo, queda evidenciado en
esta categoria que, si bien, las politicas implementadas logran incluir a personas
en situacion de discapacidad, estas aun son insuficientes para cubrir todas sus
necesidades.

En relacion con la categoria emergente de “condiciones estructurales del lugar
de trabajo”, esta refiere a la descripcion y valoracidon que las y los trabajadores
manifiestan sobre la infraestructura de sus lugares de trabajo actuales y pasados,
los que, en algunos casos, han sido espacios con muchas deficiencias y dificultades
para su movilidad, asi como también para el desempeno de sus actividades
laborales. Sin embargo, en algunos casos las personas entrevistadas sefalan
que hay empresas que han modificado y adaptado sus espacios de trabajo para
hacer de ellos lugares con mayores facilidades de movilidad y accesibilidad
para sus empleados. Esto se manifiesta en el relato de Rodrigo, quien menciona
que, tanto su oficina de trabajo como el estacionamiento de la empresa, fueron
adaptados segun sus propias necesidades, pues menciona “me adaptaron a una
oficina abajo, en el primer piso” [Rodrigo, parrafo 26] y “en los estacionamientos,
bueno, la empresa también adaptd una zona para que yo me pudiera estacionar”
[Rodrigo, parrafo 50]. En la misma linea, Romina manifiesta que la empresa no
estaba preparada para personas en situacion de discapacidad fisica, pero debido
a su cambio de condicion adaptaron todo el lugar de trabajo: “botaron paneles,
ampliaron pasillos, me pusieron el bafio exclusivo adaptado para mi, (...)” [Romina,
parrafo 94]. Sin embargo, Romina también plantea que “la Unica problematica
con la que me enfrento es que la sala de reuniéon grande esta en el segundo
piso (..) y no hay ascensores” [Romina, parrafo 121]. En este sentido, si bien no
representa un obstaculo para el desempeno regular de su trabajo, este hecho
evidencia la persistencia de dificultades que afectan en la inclusion plena de las
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PeSD. Adicionalmente, en el caso de Matias, si reconoce que su entorno laboral
retine las condiciones que él ha necesitado en términos estructurales y que esta
mas adaptado que el resto de lugares que suele visitar [Matias, parrafos 40 y 43],
pero de todas maneras considera que hay materias que se podrian mejorar. Al
respecto sefala: “(...) creo que en el espacio laboral deberia mejorarse el tema de
accesibilidad. Creo que aun falta mucho” [Matias, parrafo 69], y también propone
una medida que se deberia agregar a su espacio laboral:

(...) deberiamos tener un bafio adaptado para hombres y mujeres. No solamente
un bafo, porque muchas veces hay dos o tres personas que necesitan el bafio y
como tu sabes, las personas con discapacidad nos demoramos mas tiempo que
el resto, porque nos cuesta mas, obviamente. [Matias, parrafo 70].

Ademas, el entrevistado también es critico con las condiciones estructurales
de otras instalaciones que él frecuenta y que brindan servicios publicos, relatando
que “(...) si yo voy a otro edificio que pertenece a un lugar publico, no estan esas
condiciones” [Matias, parrafo 41].

Por ultimo, la categoria que hace referencia a la percepcién de apoyo en el
entorno laboral resulté ser fundamental en el desarrollo de todas las entrevistas, ya
quetodas las personas entrevistadas plantearon como tema primordial la referencia
al apoyo social que reciben en sus lugares de trabajo, lo que influye de manera
directa en su calidad de vida laboral. Al respecto, Romina plantea que el apoyo
recibido por parte de sus companeros de trabajo y jefes fue primordial: los jefes
adaptaron todo el espacio laboral para volverlo inclusivo, y la entrevistada plantea
que, a pesar de no tener ascensor para llegar al sequndo piso, sus companeros
“me querian hacer sentir involucrada en la sala de reunién (..) jy me subian en
brazos!” [Romina, parrafo 122], “soy feliz con lo gentil que es toda la gente, como
me ayudan a bajar para la terraza” [Romina, parrafo 162]. Cabe afadir que Romina
afirma en toda la entrevista sentirse afortunada por el apoyo que recibe en su lugar
de trabajo, planteando que: “yo hasta este afo decia que el trabajo era mi terapia”
[Romina, parrafo 99]. En la misma linea, Fabian recalca que sus companeros han
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sido un apoyo primordial en el trabajo: “bueno, tener unos companeros de trabajo
que me ‘apafiaban’ [que le brindaban apoyo], me ayudaban mucho de repente
en mis labores (..)" [Fabian, parrafo 169]. De igual manera, Maria menciona “yo he
tenido una suerte muy grande porque siempre he contado con buena disposicion
(de los demas)” [Maria, parrafo 71], refiriéndose a las relaciones interpersonales en el
trabajo. Otro ejemplo también lo podemos ver en Rodrigo, quien expresa y aprecia
la preocupacion por parte de los colegas y de la jefatura: “Mi jefa igual, si necesitaba
algo. No, siempre estuvieron... Fueron super... super buena la disposicion de la
empresa y de mi grupo, de mis companeros igual” [Rodrigo, parrafo 28].

Por su parte, Matias considera el apoyo emocional que recibe en su trabajo
como una gran ayuda para poder desempefarse laboralmente. Al respecto,
comenta que

(..) el principal factor que facilita mi desempefo laboral, yo creo que, en general,
es el buen didlogo con las personas. El que tu te sientas con la confianza de
poder plantear lo que te molesta, lo que te gusta, o lo que hay que mejorar.
[Matias, parrafo 80].

Matias destaca el buen ambiente laboral y las relaciones que ha formado,
“(...) mi espacio laboral con mis colegas es stper bueno. Me respetan bastante,
yo también a ellos. Tenemos una relacién muy cordial. Nos escuchamos” [Matias,
parrafo 64]. Mas aun, considerando la naturaleza de su situacion de discapacidad,
“(...) en mi caso, mi enfermedad produce mucho dolor, mucha dolencia. Yo no sé
qué es despertar un dia sin un dolor. Para mi es extrafio despertar un dia sin dolor”
[Matias, parrafo 59]. Matias valora enormemente su trabajo, lo que expresa de
manera muy elocuente: “(...) mi espacio laboral para mi es una inyeccion animica”
[Matias, parrafo 58].
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Analisis Relacional

La codificacion abierta realizada a partir de las entrevistas, arroja como
fenédmeno principal la importancia de la percepcién del apoyo en el entorno
laboral de las PeSD, entendida cémo contar con el apoyo de companeros y
companeras de trabajo y de jefaturas, puede facilitar el desempefio en las
labores y mejorar notoriamente su CVL (Figura 1). Se trata de un fenémeno que
se relaciona con la dimensién mas subjetiva de la calidad de vida laboral, a la que
las personas entrevistadas otorgan una gran relevancia. Ellas destacan que una
buena convivencia laboral y la relacion con sus pares afecta positivamente en su
desempeno y bienestar, incluso considerando las barreras de infraestructura que
experimentan.

Figura 1
Paradigma de Codificacion. Percepcién de Apoyo en el Entorno Laboral

PERCEPCION DE APOYO EN EL ENTORNO LABORAL
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A partir de lo anterior se puede sefalar que la percepcion de CVL se relaciona
de manera positiva con la percepcién de apoyo social, por la manera en que las
PeSD valoran el respaldo que reciben de su entorno laboral, la red de relaciones
laborales que contribuyen en su desenvolvimiento laboral, el fortalecimiento de la
colaboracion y la constitucion de un mejor ambiente laboral. En consecuencia, se
trata de un fenédmeno que influye de manera importante en la satisfaccion laboral
que manifiestan las PeSD. En relacion a lo anterior, Matias mencioné:

El principal factor que facilita mi desempefio laboral yo creo en general es el
buen didlogo con las personas. El que tu te sientas con la confianza de poder
plantear lo que te molesta, lo que te gusta, o lo que hay que mejorar [Matias,
parrafo 80].

Como antecedentes que permiten entender este fendmeno se encuentran
las condiciones fisicas y sociales en las que trabajan las PeSD, que se refieren,
respectivamente, a la infraestructura de los establecimientos de trabajo y la
manera en que las personas se posicionan y relacionan. De igual modo, la situacién
de discapacidad, que apunta a las condiciones fisicas de la persona, como la
movilidad reducida, son las que repercuten en su participacién plena en los lugares
de trabajo. Resalta también la aplicacion y/o cumplimiento de las politicas de
inclusion laboral presentes en los trabajos de los participantes, las que contribuyen
a una correcta inclusion laboral de las PeSD. Por ultimo, es relevante si la situacion
de discapacidad corresponde al tipo congénita o adquirida, es decir, aquellos que
nacieron con ella y quienes la adquirieron a lo largo de su vida, respectivamente,
dado que, en primer lugar, difieren en las estrategias de adaptacion que han
desarrollado, la forma en que viven la situacion de discapacidad y, por tanto, cémo
enfrentan los desafios presentes en su entorno, tanto social como laboral.

Este fendbmeno se enmarca bajo el contexto nacional de las politicas de
inclusion que hoy en dia existen en el pais y las condiciones de infraestructura y
de movilizacién que los participantes tienen en sus lugares de trabajo, condiciones
que son determinantes en las experiencias laborales que ellos presentan.

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

251



252

La percepcion de apoyo laboral se manifiesta fundamentalmente en los gestos
de apoyo que reciben las PeSD desde sus jefaturas en forma de adaptaciones
estructurales en sus lugares de trabajo. En segundo lugar, la adaptacion de la
modalidad de trabajo segun la situacion de discapacidad de cada participante.
Por ejemplo, permitirles jornadas de trabajo online. Por uUltimo, la comprension de
sus companeros y compaferas de su situacion de discapacidad en el marco de sus
entornos laborales. Seguin las personas entrevistadas, es la convivencia positiva que
se establece entre ellos/as y sus respectivos colegas y jefaturas, los que interactian
de manera cooperativa y respetuosa, lo que facilita la creacién de un buen clima
laboral y el sentido de pertenencia de las PeSD.

Las consecuencias observadas de este fenémeno son los diversos efectos
positivos que este apoyo consigue, como la comodidad general que les brinda
a los entrevistados en sus trabajos. También permite una mejor disposicion
para desempenar sus labores al ser parte de un entorno que los ayuda, apoya
y comprende. Este fenédmeno facilita que las relaciones interpersonales de los
participantes con sus colegas y jefatura sean mucho mejores, lo que, a la vez,
permite una percepcion positiva de la calidad de vida laboral, sobre todo desde la
dimension subjetiva de ella. Por ultimo, es posible observar que la percepcién de
un buen ambiente de trabajo contribuye a un mayor compromiso por su trabajo.

De acuerdo con lo sefalado, la CVL de las y los participantes se ve influida
positivamente por la percepcién de apoyo que experimentan en sus entornos
laborales, lo que convive con la persistencia de las barreras de infraestructura, es
decir, el aspecto objetivo de la CVL. Es por ello que es posible afirmar la presencia
de una CVL ambivalente, es decir, que coexisten aspectos tanto positivos como
negativos, como la sensacidon de apoyo por parte de su entorno que fortalece
su desempeno y facilitan su desenvolvimiento, y por otro lado las barreras de
infraestructura. En conjunto, estos elementos generan una percepcion de bienestar
y satisfaccién dual.
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Discusion

El presente estudio se centré en analizar la percepcién de calidad de vida
laboral de las personas en situaciéon de discapacidad fisica, considerando sus dos
dimensiones: la objetiva, relacionada con la infraestructura, seguridad, labores,
etc., dentro del espacio laboral; y la subjetiva, ligada a las valoraciones del trabajo,
interacciones y relaciones dentro de este, expectativas, etc. Acorde con esto, las
entrevistas realizadas y el posterior andlisis, permitieron dar cuenta de que la
calidad de vida laboral se ve condicionada de manera positiva principalmente
por la percepcién de apoyo en el entorno laboral, de manera que la contencion,
solidaridad y empatia de compaferos y compaferas de trabajo y jefaturas
repercuten muy positivamente tanto en el desempeno laboral y en el bienestar
de las personas entrevistadas, como en la percepcién de un ambiente laboral
motivador, todo lo cual incide en sus experiencias laborales.

En efecto, a lo largo de las entrevistas, los y las participantes hicieron especial
énfasis en la importancia del apoyo recibido por companeros o superiores para su
desempeno en las labores cuando requieren una ayuda. Ellos son la principal fuente
de apoyo para llevarlas a cabo. Esto contrasta con lo que mencionan las personas
consultadas acerca de la infraestructura de los lugares de trabajo. Se observé que,
aunque existen politicas de inclusién, no siempre las empresas las implementan
adecuadamente. Hay casos de empresas que realizaron cambios estructurales y
readaptaron el espacio fisico del trabajo, haciendo de estos un entorno inclusivo
para que las PeSD pudieran desplazarse, trabajar, etc. A pesar de ello, las personas
consultadas expresaron la existencia de una baja adaptabilidad en los lugares
de trabajo, a las particularidades de cada persona como un factor contextual
que dificulta su desenvolvimiento. En este contexto, ya sea que se experimenten
importantes limitaciones estructurales o entornos laborales mas adaptados, las y
los companeros de trabajo constituyen una gran fuente de ayuda y apoyo.

Es por eso que, si bien la infraestructura del lugar de trabajo es importante para
la percepcion de CVL de las PeSD en relacién con su desemperio en las actividades
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laborales a realizar, su adaptacion y movilizacion en el espacio fisico, ella, como
persona, no resulta ser el factor predominante que influye en la CVL. Esto no quiere
decir que la dimensién objetiva de la CVL no sea relevante, pues las deficiencias en
este sentido generan desafios y limitaciones para una total inclusién de las PeSD
en espacios laborales. Lo que expresa es la relevancia que tiene para las personas
entrevistadas, contar con el apoyo social de colegas y jefaturas, que se traduce en
ayuda, en reconocimiento, y redunda en una experiencia laboral satisfactoria.

Si bien se evidencié un contexto que refleja la implementacién de las politicas
de inclusion que establece la Ley N°20.422 (2010) —pues las y los participantes
mencionaron que gracias a estas se logra incluir a las PeSD en el mundo laboral—
aun hay aspectos por mejorar en la implementacién de estas leyes para que ellas
permitan atender a las necesidades particulares de cada PeSD en el dmbito laboral,
de tanta relevancia para el desarrollo personal, laboral y la integracién social.

En cuanto alos datos expuestos por la ENDISC (Lépez, 2024), las y los participantes
dieron cuenta de las dificultades que experimentan las PeSD al momento de usar
servicios publicos, destacando igualmente el transporte publico, pero estas se
manifestaron como una barrera al momento de estar insertos en el campo laboral, ya
que el traslado a sus trabajos por medio de esta via representaba un desgaste fisico y
emocional dada la falta de conciencia social sobre las necesidades de las PeSD.

En sintesis, la existencia de aspectos tanto negativos como positivos en relacion
a la CVL, determinan que esta ultima haya sido percibida de manera ambivalente,
puesto que las y los participantes relatan diversas barreras que persisten en el
mundo laboral, primordialmente referentes a la dimensién objetiva de la CVL,
tales como falta de adaptabilidad de la infraestructura de sus lugares de trabajo,
las barreras existentes en el transporte publico, y e otras que generan frustracion,
desgaste fisico y emocional, ademas de una sensacién de exclusiéon de espacios
laborales. A la vez, existe una valoracién positiva de sus relaciones e interacciones
dentro del entorno laboral, es decir, la dimensién subjetiva, que contribuye al
bienestar emocional y a la motivacién laboral de las PeSD.
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Considerando lo anterior, la investigacion demostré que las principales barreras
que enfrentan las PeSD se relacionan con elementos contextuales y no con la
discapacidad en si, tales como la infraestructura, el transporte publico, entre otras;
por tal motivo, su desenvolvimiento se vio limitado segun las particularidades de su
entorno, de tal manera que se refuerza lo planteado por el SENADIS (2015) al respecto.

Para finalizar, resulta importante mencionar las limitaciones presentes en
la investigacion. En ella no fue posible incluir la participacion de personas en
situacion de discapacidad asociadas al lenguaje o audicién, dado que, nosotros/as
como investigadores/as no estdbamos capacitados/as para realizar una entrevista
acorde a las necesidades especificas de estas personas cuyas experiencias resultan
igualmente significativas para comprender las barreras que enfrenta esta poblacién.

Considerando la relevancia de esta tematica, las limitaciones sefialadas, y sobre
la base de los resultados de este estudio, se propone que futuras investigaciones
amplien la diversidad de los y las participantes, visibilizando de este modo la
complejidad y diversidad de situaciones de discapacidad.

De igual manera, podrian realizarse investigaciones que consideren no solo la
esfera laboral, sino que también la personal y asi conocer cémo estas se relacionan
e influyen entre si. Asimismo, se destaca otro posible estudio que analice las
diferencias y las particularidades que experimentan en su insercion en el mundo
laboral, personas en situacion de discapacidad adquirida, en comparacién con
quienes presentan discapacidades congénitas.

Conclusiones

Las personas en situaciéon de discapacidad se enfrentan a grandes desafios,
parte de los cuales se manifiestan en el mundo laboral. En este dmbito, también
se exponen a empleos de menor calidad, salarios mas bajos y tasas de inactividad
laboral mas altas, en comparaciéon con las de personas sin discapacidad, lo que
puede relacionarse con la pobreza en diversos paises del mundo y con problemas
de desarrollo social (Palacios, 2020).
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A través de las entrevistas y el posterior andlisis de estas es que pudimos
concluir que las personas entrevistadas valoran el fenédmeno de “la percepcion
de apoyo social”, presentandolo como la principal explicacién de una positiva
percepcion de calidad de vida laboral de las PeSD, al ser ain mas relevante que las
condiciones infraestructurales de los lugares de trabajo. La presente investigacion
permitié comprender y visibilizar, de primera fuente, la experiencia de las PeSD, no
solo en el dmbito laboral, sino que también en su cotidianidad, y las limitaciones
que hay en nuestra sociedad en la actualidad, destacando situaciones que deben
enfrentar, por ejemplo, en el transporte y en los servicios publicos, lo que, sin
embargo, puede tener repercusiones en sus experiencias laborales.

Sumado a esto, en Chile hay pocos estudios relacionados con esta tematica, por
lo que analisis como este representan un aporte en la comprensién de la inclusién
laboral de las PeSD en Chile, al poner en evidencia las dificultades que persisten, y
tan importante, los factores que la facilitan.

Esta investigacion da lugar a que se puedan realizar mejoras en esta materia,
especificamente en torno al espacio laboral en las que se encuentran insertas las
PeSD. Procurar, por ejemplo, una correcta implementacién de politicas de inclusion
tendientes a que se validen, protejan y velen los derechos de las PeSD, con el objetivo
de que puedan desempenar sus labores en el trabajo sin dificultades ni limitaciones.
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La Identidad de Vendedores Ambulantes en
el Espacio Urbano: Un Estudio Etnografico en
Santiago, Chile’

Oscar Albornoz Acevedo, Maria Paz Cangas Gonzalez,
Ignacio Manquehual Vera,
Bastian Nilo Quezada, Catalina Oyarzo Pedreros

Resumen

En Chile, tras el estallido social y la pandemia, la actividad del comercio
ambulante aument6 debido a la inflacion, la crisis migratoria y el desempleo. Los/
as vendedores/as ambulantes estdn insertos/as en un contexto social caracterizado
por una vision negativa desde los/as transeuntes, marcada por la inseguridad,
desorden y falta de higiene en la via publica, y los operativos de control que
desplazan a los vendedores/as durante su jornada laboral; es en este escenario
que deben tomar la decisién de cobmo presentarse a si mismos/as para controlar la
imagen que generan en los demas. Se concibe la identidad como resultado de la
interaccién entre la identidad personal y social del sujeto, mediada por el Si mismo
a través de la construccion de una fachada. Esta investigacion se realizé desde una
perspectiva etnografica en la que participaron cinco vendedores/as ambulantes
informales a quienes se les realizd una entrevista etnografica. Para el andlisis de
la informacion se aplicé la técnica del analisis de contenido. Los resultados se
presentan en un texto etnografico que evidencia los prejuicios que recaen sobre a
los/as vendedores/as ambulantes, como la informalidad, la delincuencia o la falta
de higiene, que contrastan con la autoimagen de los/as vendedores/as, quienes se
perciben como trabajadores/as autbnomos/as, organizados/as, y preocupados/as
de asegurar una atencién de buena calidad a los/as transeuntes.

Palabras clave: identidad social, identidad virtual, trabajo informal, sector informal,
vendedor ambulante.

! Este articulo fue escrito durante la realizacién del Curso Investigacién IV, impartido por la profesora Ma. Isabel
Toledo y la ayudantia de Francisca Quiroz y Sofia Astaburuaga.
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Introduccion

En la Region Metropolitana de Chile, el comercio ambulante aumenté después
del estallido social del 2019 y la pandemia del 2020 debido a un alza en la venta
informal online que, con el desconfinamiento, se desplazé a la via publica (Centro
UC Politicas Publicas, 2023). La creciente inflacion, el aumento del desempleo y la
llegada de inmigrantes de larga estadia se suman a los factores que explican su
expansion.

A pesar de la cantidad de personas que obtienen sus recursos econémicos
ejerciendo el comercio ilegal y sus implicancias, son escasas las investigaciones
que se han realizado sobre ellas. En China se investigoé la autonomia operativa de
vendedores/as ambulantes (Jiang y Wang, 2022), en India se estudié el impacto de
la crisis econémica inducida por el COVID-19 (Lyngwa y Sahoo, 2022) y en Ecuador
se realizé una investigacion sobre los procesos y mecanismos de permanencia
en actividades informales de vendedores/as ambulantes (Trujillo, 2020). En Chile
se investigé cdmo las practicas de los vendedores ambulantes en Santiago han
cambiado y reconfigurado sus identidades en el contexto de la transformacion
urbana y el sistema econdmico capitalista (Palacios, 2016); y se estudid la
apropiacién socioespacial de los vendedores ambulantes y sus disputas en la
ciudad de Valparaiso (Ojeda y Pino, 2019).

Los/as vendedores/as ambulantes son personas que realizan actividades
comerciales en espacios publicos sin una estructura fisica permanente para
la venta de productos (Bhowmik, 2005). Su decisién de involucrarse en estas
actividades responde a motivaciones individuales que estan influenciadas por el
contexto que las enmarca (Trujillo, 2020). Entre ellas se encuentran la flexibilidad
horaria (Castiblanco, 2017), la autonomia (Chen, 2012), la liquidez financiera diaria
(Chen et al., 2016), la falta de oportunidades en el mercado formal (Hordofa y
Dube, 2023) y una situaciéon migratoria irregular (Prudant, 2019). La mayoria de
los/as vendedores/as ambulantes ejercen el comercio sin contar con el permiso
de instancias regulatorias locales (Ojeda y Pino, 2019). Asimismo, sus formas
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de regulacién y control dependen de la legislaciéon de cada ciudad y/o pais; sin
embargo, mayoritariamente el espacio publico es autorregulado por los propios
vendedores en respuesta a leyes y requlaciones ambiguas y a veces contradictorias
(Meneses-Reyes y Caballero-Judrez, 2014; Ojeday Pino, 2019). Las estructuras fisicas
que utilizan para la venta son simples y moviles, lo que les permite adaptarse
facilmente a cambios que ocurren en el espacio fisico y en las condiciones de venta
(Saldarriaga et al., 2016).

Ahora bien, el trabajo, su libre eleccién, la igualdad de condiciones y la
proteccién contra el desempleo, son derechos, seguin la Declaracién Universal de
los Derechos Humanos (Asamblea General de las Naciones Unidas, 1948). Ademas,
la Convencion Internacional sobre la Proteccién de los Derechos de Todos los
Trabajadores Migratorios y de sus Familiares establece que los Estados deben
asegurar y respetar a todos los/as trabajadores/as migratorios/as y sus familiares
que se encuentren bajo su jurisdicciéon (Asamblea General de las Naciones Unidas,
1990). La Declaracion de Filadelfia afirma que todas las personas tienen derecho
a buscar su bienestar material y espiritual con libertad, dignidad y seguridad
econodmica (Conferencia General de la Organizacidn Internacional del Trabajo,
1958). La StreetNet International apoya a sus afiliados a acceder a los derechos
de vendedores ambulantes a través de propuestas integrales de mejora en los
territorios; dicha organizacién cuenta con sede en Chile y en mas de 50 paises
(Organizacion Internacional del Trabajo, 2019). La Comisién Econdémica para
América Latina promueve el desarrollo econémico en el continente e investiga la
probabilidad de informalidad laboral en América Latina (Espejo, 2022).

En coherencia con lo estipulado por las Naciones Unidas, la Constitucion
Politica de la Republica de Chile establece el derecho a la libre eleccion del empleo
con un sueldo justo. Ademas, sefala que ningun trabajo puede prohibirse si no se
opone a la moral, seguridad o salubridad (Articulo 19°, 2019). Sin embargo, sobre
el comercio ilegal, la ley 21.426 (2022) ordena a policias, inspectores municipales y
funcionarios del Servicio de Impuestos Internos [SIl] a fiscalizar el correcto ejercicio
del comercio, y exige los permisos municipales y documentos que demuestren el
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origen de los productos comercializados. Ademads, sefala que las municipalidades
deben designar lugares para el comercio ambulante (Ley No 21.426, 2022) junto
con asegurar el uso adecuado de las vias publicas (Decreto con Fuerza de Ley No 1,
2009) y prohibir el comercio ambulante en calzadas y bermas sin permiso municipal
o0 autorizacion del Ministerio de Obras Publicas (Decreto con Fuerza de Ley No 1,
2009). Por su parte, el Ministerio del Trabajo y Prevision Social fomenta la seguridad
social, equidad de género y derechos laborales (Ministerio del Trabajo y Prevision
Social, s.f.) y el Sll asegura el cumplimiento tributario de los/as contribuyentes,
aplica y fiscaliza los impuestos (Sll, s.f.). Ademas, la Direccién del Trabajo fiscaliza
el cumplimiento de leyes laborales y fomenta lazos sanos entre empleadores y
trabajadores (Direccion del Trabajo, s.f).

En la Region Metropolitana de Chile, los/as vendedores/as ambulantes
presentan una proporcion similar entre hombres y mujeres; tienen entre 30 y 49
anosy cuentan con enseflanza media o secundaria completa. La mayoria son jefes/
as de hogar que viven con al menos un nifo o nifa. Una proporcién significativa
ejerce esta labor sin permiso de las autoridades locales. La poblacion migrante
representa casi la mitad del total de vendedores/as ambulantes de la regién, y la
mayor parte de ellos/as no tiene su situacién migratoria regularizada. En muchos
casos, comenzaron a vender en espacios publicos debido a que es una practica de
sus padres u otros familiares. La mayoria de ellos/ellas se sienten satisfechos con
su trabajo, pues valoran la autonomia, la flexibilidad horaria y el poder percibir
ingresos diariamente. La mitad de ellos/as continuaria con esta actividad incluso
si sus ingresos mensuales liquidos superaran los $850.000, cifra significativamente
superior al sueldo minimo en Chile (Centro UC Politicas Publicas, 2023).

Ademas, se ha reportado que para las personas que carecen de educacién
formal y que tienen pocas posibilidades de empleabilidad en el mercado laboral
convencional, la venta ambulante se ha convertido en una de sus principales
posibilidades de empleo (Castiblanco, 2017; Chen, 2012; Chen etal., 2016). Asimismo,
las personas migrantes en situacion irregular, al no tener acceso a trabajos
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formales, encuentran en esta actividad una via para obtener ingresos diarios y
subsistir (Hordofa y Dube, 2023). También, el comercio ambulante les ofrece una
oportunidad para conciliar sus responsabilidades de cuidado con la integracion
laboral a quienes desempenan tareas de cuidado (Prudant, 2019).

Los/as transeuntes son quienes compran de manera ocasional en el comercio
ambulante motivados por los bajos precios y la comodidad de adquirir productos enla
calle. Casi la totalidad de ellos/as se sienten satisfechos con sus compras; sin embargo,
la mayoria apoya la idea de erradicar esta actividad. Quienes manifiestan la necesidad
de su erradicacion, se fundan en la inseguridad, la delincuencia, el desorden en la via
publica y la dificultad para transitar que el comercio ambulante provoca, y quienes
se oponen a ella argumentan la necesidad de trabajo que ofrece a personas que no
tienen otras alternativas laborales (Centro UC Politicas Publicas, 2023).

Para dar cuenta del fenémeno estudiado se considerara la nocién de identidad
entendida como la resultante de la interaccién entre la identidad personal y la
identidad social mediada por el Si mismo. Por un lado, la identidad personal
corresponde a la autoimagen del sujeto. Por otro lado, la identidad social se construye
con las impresiones que se generan sobre el individuo (Goffman, 1963). Esta Ultima
se divide en identidad social real e identidad social virtual. La identidad social real
se refiere a las caracteristicas observables del sujeto, las que estan asociadas a roles
especificos. Estas cumplen la funcidon de guiones que dictan la manera de actuar
en determinados contextos. La identidad social virtual atafe a la forma en que los
demads perciben al sujeto a través de estigmas asociados al rol que desempena (Vidal,
2002). Existen tres tipos de estigmas: fisicos, psicoldgicos y sociales (Marichal, 2000).
El individuo puede tomar conciencia del estigma que se le asocia y, en consecuencia,
optar por modificar su comportamiento para contrarrestarlo. Si el individuo toma
conciencia de su estigma, estos pueden disminuir, lo que facilitaria la coherencia
entre su identidad social real y virtual (Goffman, 1963).

Por su parte, el Si mismo es una construccion relacional que emerge de la
interaccién social en la que el sujeto busca mantener una imagen coherente
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y significativa para los otros. Dicha imagen se produce y reproduce en cada
interaccién a partir de una narrativa coherente entre la identidad personal y la
identidad social (Goffman, 1959). El sujeto utiliza un conjunto de elementos para
presentar su identidad en situaciones sociales, que se denomina “fachada”. Esta se
divide en la fachada personal, que corresponde al sexo, cargo, ropa, caracteristicas,
y gestos faciales y corporales del sujeto; y el setting, que es el contexto fisico y social
donde ocurre la interaccién (Lucena y Gomes, 2017). El sujeto presenta su fachada
en dos instancias: E/ frontstage, que corresponde al espacio donde actua de cara
al publico, en el que el Si mismo es cuidadosamente presentado con el propésito
de controlar la impresién que se deja en los demas. Y el backstage, un espacio
esencialmente privado en el que se muestran aspectos auténticos del Si mismo;
por ello, posibilita la exploracion de aspectos de la identidad que no se exhiben en
el frontstage (Goffman, 1959).

Entonces, la configuracion de un rol en un escenario determinado influye en
la representacién que las personas tienen de si mismas y en la imagen que los/as
demas tienen de ellos/as. En el caso de los vendedores ambulantes, este escenario
estd caracterizado por una visidn negativa desde los transeuntes, marcada por la
inseguridad, desorden y falta de higiene en la via publica, y los operativos de control
que desplazan a los vendedores durante su jornada laboral. Los vendedores deben
tomar la decisiéon de como presentarse a si mismos/as para controlar la impresién
que generan en los demds. En consecuencia, el objetivo de esta investigacion es
describir la identidad de vendedores ambulantes.
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Marco Metodologico

Diseio

Se realizd una investigaciéon cualitativa desde una perspectiva etnogréfica.
Esta se define como el proceso de describir y caracterizar a grupos humanos,
sus creencias, formas de interaccion, instituciones y producciones materiales.
Con la perspectiva etnogriéfica se busca la identificacién de patrones a partir de
la observacién del comportamiento de la comunidad y de entrevistas realizadas
a sus miembros. El interés de los etndgrafos/as es conocer la vida diaria de los
informantes (Angrosino, 2007). En este tipo de investigacion, el/la informante
desempefa un papel crucial, ya que es la persona que, al pertenecer al grupo
estudiado, aporta un conocimiento valioso para la investigacién. El vinculo con
el/la informante se caracteriza por un aprendizaje sistematico, que permite al/la
investigador/a acceder a una comprension mejor de las practicas del grupo en su
contexto (Restrepo, 2018).

Una de las técnicas de recoleccion de informacion en esta perspectiva es la
entrevista etnografica, que tiene como objetivo explorar temas que no siempre
se consideran en la planificacion inicial de la investigacion (Angrosino, 2007).
Esta técnica incluye preguntas indirectas, orientadas a generar conversacién
sobre un tema especifico, y en caso de que surja informacién relevante, se
formulan preguntas mas precisas para profundizar en ese aspecto (Hammersley y
Atkinson, 1994). ). Para el andlisis de la informacién se aplicé la técnica de analisis
de contenido, consistente en resumir el contenido de la informacion mediante la
revision reiterada de la teoria (Flick, 2007).

El producto etnografico resultante de esta investigacion es una monografia
que tiene como objetivo describir la situacién cultural de los informantes y ser
presentada a la comunidad cientifica para su discusion y analisis (Aguirre, 1995).
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Participantes

Para la realizacion de la investigacion se convocé a cinco informantes mayores de
edad que seidentificaban como vendedores/as ambulantes. La convocatoria se realizd
de manera presencial. Los/as investigadores/as se acercaron a los/as informantes en
la via publica, quienes fueron cuatro adultos/as chilenos/as y un ciudadano peruano,
que vendian alimentos y se ubicaban en diversos sectores de Santiago, tales como
al costado de avenidas concurridas y plazas de la capital, y se les invitd a participar.
El anonimato de los/as informantes se resguardé mediante el uso de pseuddnimos.
Antes de cada entrevista, se entreg6 a el/la informante un consentimiento informado,
aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Psicologia de
la Universidad Diego Portales, en formato impreso. Este documento fue leido en
voz alta y firmado por ambas partes. El/la entrevistador/a conservara una copia del
consentimiento informado, que serd archivada durante un afo.

Produccion de Datos

El proceso de recoleccion de informacion se realizé mediante entrevistas
etnogréficas individuales a los cinco informantes. La convocatoria fue presencial,
y los/as investigadores se acercaron a los/as informantes en la via publica para
invitarlos/as a participar en el estudio. Durante este contacto inicial, se explicé que
las entrevistas serian grabadas y se garantizé el anonimato de toda la informacion
proporcionada. Una vez que los/as informantes aceptaron participar, se coordiné
el dia de la entrevista, priorizando su conveniencia horaria. Tres entrevistas se
realizaron en la via publica y dos, en espacios cerrados, segun la preferencia de
los/as informantes. Para el registro de la informacion, se utilizé la grabadora de un
teléfono celular en desuso, destinado exclusivamente a esta investigacion.

Analisis de Datos

Para el andlisis de la informacion se aplicé la técnica de analisis de contenido.
Este proceso comenzé con la transcripcion de las entrevistas realizadas. Luego, a
partir del problema de investigacion, se construyé un mapa mental que organizé
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las categorias y subcategorias clave segun modelos tedricos preexistentes.
Cada fragmento relevante de la transcripcion fue seleccionado y asignado a la
subcategoria correspondiente del mapa. Posteriormente, se agruparon todos los
fragmentos relacionados, lo que permitid la identificacion de patrones y relaciones
entre ellos. Una vez realizado el paso anterior, se redacté un texto etnogréfico que
integré de manera coherente los fragmentos ya organizados.

Los criterios de calidad en esta investigacion son la fiabilidad, entendida como
la capacidad de replicar el estudio utilizando los mismos métodos, y la validez, que
garantiza que realmente se mida lo que se pretende medir (Goetzy Le Compte, 1988).

Resultados

El texto etnografico expone cinco entrevistas con vendedores/as ambulantes
que trabajan en distintas zonas urbanas. Sus nombres fueron cambiados para
garantizar la confidencialidad de los/as informantes. Se asignaron seudénimos:
Carina, Nova, Andrémeda, Ciro y Oriéon. A lo largo del texto se abordardn sus
experiencias en el comercio ambulante.

Ambito Laboral

Para algunas personas, el comercio ambulante se ha convertido en una forma
de sustento. Tal es el caso de Orién, jefe de hogar, padre de tres niflos y ciudadano
peruano en situacion irregular, quien enfrenta barreras para ingresar al mercado
laboral formal debido a la falta de su documento de identidad. Segun su relato: “Para
yo tener los papelesy el R.U.T. provisional, tengo que regresar a mi pais, sacar una visa
de trabajo, regresar con esa visa (...) Entonces yo puedo acd sacar mi R.U.T. provisional
y puedo trabajar”. Sin embargo, las condiciones de trabajo de los/as vendedores/as
ambulantes estdn marcadas por restricciones legales, tensiones en la ocupacién del
espacio publico y estrategias de adaptacion frente a un entorno adverso.

En efecto, existen tensiones entre vendedores ambulantes y autoridades locales,
las que suelen relacionarse con érdenes municipales y factores sociodemograficos,
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como relata Carina, mujer chilena de 66 anos: “Nos echaron del Jumbo porque
la alcaldesa no queria mdas vendedores, claro que no fue solo eso el problema:
fue que llegaron muchos extranjeros”. Las tensiones también existen entre los/as
mismos/as comerciantes, quienes frecuentemente se resisten a compartir sus areas
de venta, como explica Oridn: “Si vas a ponerte a vender algun producto al costado
de alguien, él no va a querer (...) porque también ellos cuidan su lado donde ellos
venden, no quieren competencia”. Ademas, algunos/as vendedores/as amplian su
ocupacion del espacio mas alla de lo necesario, exacerbando los conflictos, como
sefiala Ciro: “Si puedes vender con una mesa, ;por qué poner siete mesas? (...) por
eso se genera mucho conflicto en la calle”.

La fiscalizacién representa un desafio constante para los/as vendedores/
as ambulantes, quienes, en consecuencia, desarrollan diversas estrategias
para enfrentarlo. Nova, por ejemplo, busca apelar a los sentimientos de los/as
inspectores/as municipales:

Si llega uno mas pesado (...) igual eso influye: si tu le dices a una persona “yo
tengo quince anos aqui en la calle, trabajando, aqui en este puesto, jcémo me
vas a llevar mis cosas?”, entonces, igual hay gente que le llegas al corazén, a los
sentimientos.

Andrémeda, por su parte, prefiere evitar ser vista, movilizdndose con rapidez:
“Lo bueno que nosotros, como estamos con mochila, ya es como que pasamos
como delivery”. Ciro, de 37 afos, prefiere esconder sus cosas, esperar que los
operativos finalicen y evitar confrontaciones: “Es super dificil hacerles entender
[a otros vendedores] que en realidad es mejor hacerse el loco, darse la vuelta,
que no te vean y después instalarte y seguir vendiendo”. En ocasiones, también
ayuda a otros/as vendedores/as, como colegas mayores que no pueden reaccionar
con rapidez. Ademas, los grupos de WhatsApp son una herramienta para evitar
operativos, pues permiten a vendedores como Oridén guardar sus pertenencias y
escapar a tiempo. Relata: “A veces me atrapaban de imprevisto, sin tiempo para
guardar mis pertenencias”.
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Segun los/as vendedores/as, la actitud de los/as inspectores/as varia en los
procedimientos de fiscalizacién. Algunos/as actian con amabilidad, como relata
Carina: ellos dicen “Recoja sus cositas mamita, porque nos mandaron”. Sin embargo,
en ocasiones no hay una comunicacion efectiva, ya que las conversaciones se
interrumpen, como ella misma explica: “Bueno, si usted me estd conversando,
déjeme conversar también a mi para ver en qué quedamos. Si me tengo que ir,
me voy, pero escucheme pues”. Nova recuerda incidentes con los/as carabineros/
as: “Nosotros peledbamos con los pacos”, aunque también reconoce que era inutil
resistirse. Andromeda sefala que la vigilancia se ha intensificado con el tiempo:
“Vienen con inspectores y nos ponen multas”. Aunque estos operativos buscan
desalentar la venta ambulante, Orién reconoce que los/as fiscalizadores/as solo
cumplen con su labor: “Ellos tienen un jefe que los manda para que fiscalicen todo eso”.

El siguiente paso a las fiscalizaciones son las sanciones econémicas, las que
agravan la situacion inestable de los vendedores. Andromeda describe la manera
en que las multas afectan su tranquilidad: “Nosotros somos extranjeros, no sé
si nos quiten... quizds mi cédula definitiva (...) por tener multas que no pago”.
Aunque trata de cubrir los costos, sefala que algunas multas son dificiles de pagar:
“Por miedo a problemas legales, procuro pagar todas las multas, aunque la tltima,
de 100 mil pesos, aun no la he podido cubrir”. Orién, en cambio, opta por reducir
su inventario para minimizar las pérdidas en caso de fiscalizaciéon y una eventual
confiscacién de su mercancia: “Si los municipales no llegaran a quitarnos las cosas,
yo trataria de surtir un poco mas los productos que vendo”.

También sucede que la exposicién a delitos en la calle aumenta los riesgos de
esta actividad. Aunque Carina no fue directamente afectada, recuerda el robo a
un companero: “A mi no me robaron, pero a mi companero si. ;Cémo lo hacian?
No nos dimos ni cuenta”. Nova presencié un incidente violento: “Me doy vuelta,
veo como una moto que viene despacito, escucho el puro ‘jsuéltame!’, no solté el
celular, le llevaron hasta las ufas a la cabra”. Andromeda sefiala que algunas motos
simulan ser de reparto para cometer robos: “Han robado el celular varias veces las
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motos, dicen que son de delivery, pero no creo que sean delivery”. Ciro, consciente
de larealidad de la calle, sefala que debe estar preparado para cualquier situacion:
“En realidad tienes que estar preparado, con la mente stper abierta... Yo prefiero
alejarme en realidad, pero siempre tienes que hacerlo en buena onda”. Sin
embargo, reconoce que, debido a la violencia, nunca se sabe cudndo puede ocurrir
un conflicto, por lo que prefiere evitar interacciones con personas que le generan
desconfianza: “No sabes si en cualquier momento va a llegar alguien a balearlo,
como esta hoy en dia todo”.

Enestecontextoadverso,los/asvendedores/asambulantesintentan mantenerse
dentro de limites éticos, aunque no siempre todos lo logran. Orién asegura que
sus productos siempre son legales: “Si vendo, vendo algo, un producto que sea
legal... Sdndwiches, bebidas, algo que no sea ilegal”, pero reconoce que otros no
siempre respetan estas normas: “Creo que la mayoria [de los/as vendedores/as] son
correctos, pero hay entre ellos algunos que también se prestan para vender alguna
cosa, y tratan de vender otra cosa ilicita”. Nova, aunque no ha presenciado pagos
informales por el uso del espacio publico, reconoce la circulacion de mercancias
de procedencia desconocida, lo que en ocasiones la lleva a tomar decisiones
pragmaticas: “A veces me compro jamoncito si me lo venden barato, puedo
abaratar el costo del pan”. Esta linea difusa entre lo permitido y lo ilegal también se
refleja en las observaciones de Andromeda, quien, sin haber visto personalmente
la venta de drogas entre ambulantes, sefiala que algunos ofrecen productos ilicitos
de forma discreta: “Son como extraios que vienen por ahi o caminan y ofrecen,
pero... asi como disimulados”.

Hay diversos vinculos entre los vendedores y sus colegas. Ciro describe a los/as
vendedores/as ambulantes como un “grupo super misceldneo”, y destaca que este
trabajo le ha permitido conocer a personas de variados origenes:

He tenido la oportunidad de conocer a una gran diversidad de personas y hacer
amigos. Entre mis colegas hay extranjeros, profesionales, adultos mayores e
incluso personas que en algin momento se dedicaron a actividades delictivas,

INVESTIGACIONES DE ESTUDIANTES DE PREGRADO DE PSICOLOGIA UDP - 2024 | CUIDADOS, VINCULOS E INCLUSION

273



274

pero que han logrado alejarse de ese estilo de vida. Al final aprendes de todas
las experiencias, de cémo vive cada gente.

Sin embargo, no todos encuentran en este entorno la posibilidad de establecer
lazos. Para Andrémeda, la vigilancia constante de los/as guardias limita sus
interacciones: “No converso mucho con los otros vendedores (...) es que como
estoy mas pendiente de los guardias no tenemos tiempo. Todo el dia estamos
pendientes, entonces no tenemos tiempo de hacer vida social”. Ademas, sefala
que los/as nuevos/as vendedores/as rara vez permanecen en el area, lo que dificulta
construir relaciones: “A veces vienen algunos nuevos, pero los guardias los echan y
ya como que no vuelven”,

Sumado a lo anterior, las dinamicas de colaboracién pueden derivar en
tensiones, como explica Nova al recordar intentos fallidos de coordinar precios:

Yo trato de no interactuar con los vendedores, lo justo y necesario. Antes
soliamos ponernos de acuerdo para vender los productos a un precio, pero
se convirtié en un problema cuando otros vendedores comenzaron a ofrecer
a precios mas bajos. Entonces (...) prefiero yo poner mis precios no mds, y no
calentarme la cabeza.

Por su parte, Oridn prioriza el respeto y la cooperacion, incluso ante conflictos
iniciales. Relata la manera en que logré resolver una disputa territorial con otro
vendedor que no le permitia vender sus productos en el mismo sector, ante lo cual
Orién se mostré con una actitud amistosa y sincera que le permitié establecer una
relacién armoniosa:

Aungue mi competencia trate de incomodarme en diferentes momentos del
dia, yo siempre trato de poner buena cara (...) A mi no me gusta la rivalidad ni la
falta de respeto ni la envidia. Si de repente ese dia no vendi nada yo, y la sefiora
vendid, qué bueno por ella, que le vaya muy bien.

La relacion con los/as clientes/as es igualmente compleja y esencial para el
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éxito en este oficio. Carina narra su dedicacién hacia los/as vecinos/as, incluso en
medio de adversidades: “Yo veia algun viejito, yo a veces iba a dejarlos alla mismo,
me dejaba botado [el puesto de trabajo] y lo iba a dejar”. Este compromiso fue
reconocido incluso por aquellos que, en algin momento, solicitaron el desalojo de
los/as vendedores/as:

Un vecino me dijo: “Desgraciadamente, por uno pagaron todos por los
platos rotos. Nosotros fuimos quienes llamamos para que los echaran, pero
desgraciadamente tuvimos que incluirla a usted. Pero yo no tengo nada en
contra de usted, al contrario, estamos agradecidos porque nos ha atendido
siempre bien, siempre fue atenta con nosotros”.

Sin embargo, la estigmatizacién y los prejuicios son una realidad cotidiana para
muchos. Nova observa que:

Mucha delincuencia se esconde en el comercio ambulante. Muchos de los
“choros” siempre estan en el comercio o se esconden ahi, por eso la gente, o los
clientes de repente nos tienen mal mirados [a los/as vendedores ambulantes],
pero no son todos iguales.

Orién, como inmigrante, siente el peso del estigma adicional hacia su
nacionalidad:

Por ser inmigrante creo que tienes un cierto desacuerdo con el publico. De
repente dice la gente “no, los ambulantes qué hacen, tiran basura, no barren,
no limpian, dejan todo mal”. Pero en mi caso, limpio todo, barro todo con mi
escoba y pongo recién a vender mi mesa. Y cuando me retiro, igual.

La imagen que proyectan los/as vendedores/as es crucial para superar estos
prejuicios y generar confianza. La limpieza y el orden son elementos centrales de
esta misma. Orién enfatiza: “El cliente ve todo limpio y dice ‘Ah, aca esta limpio, aca

voy a comprar”. Andrémeda complementa este punto, recordando los consejos
de su madre:
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Mas que ver en el gusto delaropa, veo solamente verme un poco mas ordenada,
porque a veces uno sale tan apuraday, por lo menos, tienes que peinarte, estar
ordenada y con las ufias limpias, porque vendes comida, me dice mi mama.

Este cuidado personal se combina con una actitud amigable y un lenguaje
respetuoso, como sefala Nova: “Mi cufiado, cuando trabajaba alla, me ensend
que una tiene que ser simpatica para atender. El saludar, ‘hola’, ‘cdmo estd’, ‘qué
va a querer’, ‘que esté bien’, cosas asi hacen que la persona vuelva a comprarte”.
El trato con los clientes es un aspecto clave para quienes se dedican al comercio

ambulante.

Carina expresa una profunda satisfaccion con la venta ambulante: «Mientras
yo tenga fuerzas voy a estar hasta las Ultimas». Esta actividad le otorga la libertad
de organizar su tiempo segun su propio criterio, algo que valora mucho mas
que la estabilidad que le podria ofrecer un empleo formal “... yo quiero ser libre
de mandarme yo misma”. Su motivacion radica en su deseo de mantener esa
autonomia, ademas de su proyecto:

«Es el suefio hasta que me vaya de esta vida: quiero volver a tener mi
negocio... Y yo sé que lo voy a cumplir». Ademas, expresa un profundo sentido de
independencia. “Yo he sido una persona trabajadora (...) yo no dependi (...) yo tenia
mi pareja y nunca dependi de mi pareja”.

Andromeda describe el impacto fisico y mental de su trabajo, cuestionando
si realmente vale la pena: «Si, porque me puede enfermar esto, tanto estar
estresada...» Atribuye estos problemas de salud al estrés de tener que estar alerta
ante los/as fiscalizadores/as, pues la presion de las multas ha alterado la dindmica
de la venta ambulante. Ademas, sefala: “Antes vender era super tranquilo... pero
desde que empezaron esas multas y todo, uno no esta tranquilo”. La combinacion
de la presion externa y la disminucion de ingresos ha intensificado su reflexion
sobre un posible cambio de trabajo:
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Si tuviera un sueldo superior a esto, si. Yo creo que si. Bueno, ahora me lo he
cuestionado bastante. He querido irme a trabajar a otro lado, por lo que estd muy
pesado, estd muy estresante. Este afio ha sido el afo que mas me ha estresado
vender, porque se ha puesto muy estricto y la venta ha bajado mucho.

Para Nova, la libertad de poder decidir cudndo trabajar es un valor primordial:
«Eres tu propio jefe, nadie te va a venir a mandar, a humillar, a decirte lo que tienes
que hacer; siun diayo no quiero ir a trabajar, no voy, no mas». Pero también sabe que
esta independencia implica un peso emocional considerable. Reconoce que, al ser
su propia jefa, se enfrenta a la responsabilidad de sus decisiones sin la proteccion
de un jefe o un salario fijo. Este poder de decisidon personal genera un sentimiento
tanto de libertad como de vulnerabilidad, sobre todo ante la incertidumbre de no
saber qué sucedera si decide no trabajar o si su mercancia es confiscada. “No quiero
que me quiten mis cosas el dia de manana... se llevan toda tu mercaderia, o sea, tu
quedas... perdemos un gran capital”. Esta ambivalencia se refleja en su deseo de
encontrar un equilibrio entre la libertad personal y la seguridad econdmica, ya que
a pesar de la satisfaccion de estar a cargo de si misma, también reflexiona sobre
la idea de que el entorno y sus dificultades podrian forzarla a buscar opciones
mas estables. Ella sefala: “Si tuviera un sueldo superior a esto, si lo haria”, ante la
posibilidad de explorar nuevas oportunidades laborales.

Orién valora la flexibilidad que le ofrece su trabajo como vendedor ambulante:
“Lo que mas me gusta es que tengo disponibilidad (...) terminaste temprano, te vas
a descansar, puedes ir a ver a tus hijos”, aunque es consciente de la inestabilidad
y falta de seguridad laboral: «<En un trabajo estable vas a tener tu plata mensual...
tienes tu seguro. En cambio, en la calle no tienes nada». A pesar de que sus ingresos
no son fijos, considera que su trabajo ambulante proporciona el sustento necesario:
“Por el momento, me siento satisfecho, en el sentido de que me da sustento para
mi hogar”. Ademas, le gustaria formalizar su actividad, ya que esto le permitiria
ser su propio jefe y gestionar su tiempo: “... si hubiera una posibilidad de que me
formalice como vendedor ambulante (...) si me dan esa posibilidad a mi, bacan, me
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quedo, porque me da mas tiempo de pasar con mi familia, apoyarlos, ayudarlos”.
Sus principales metas se relacionan con los negocios y la estabilidad familiar: «Con
mi esposa lo principal es poner un negocio mas grande (...) y la principal meta
para mi es darles el estudio a mis nifos, a mis hijos, que sean profesionales”. Para
Orién, también, su valor no depende de las opiniones ajenas: «Para mi, no me
siento ni menos. Yo sé qué clase de persona soy». El destaca la importancia de
mantener una buena valoracién personal frente a los prejuicios «Uno tiene que
tener la autoestima bien alta, en el sentido de que estas haciendo algo (...) no estas
haciendo algo malo. Si estuviera haciendo algo ilicito, podria ser. Pero yo estoy
ofreciendo un producto normal».

Ciro, a pesar de estar consciente de que su ingreso actual es inferior al que
obtenia en su empleo anterior, valora la libertad y el tiempo que su trabajo actual
le proporciona: “Tal vez no gano las lucas que ganaba antes con mi ultimo trabajo,
pero igual tengo mas tiempo”. Recuerda con detalle las extensas jornadas de su
trabajo anterior, que lo mantenian ocupado incluso fuera del horario laboral “...
trabajaba "24/7’, tenia reuniones los domingos, tenia que estar organizando de
repente cosas hasta las diez, once de la noche”. Esto contrasta con la flexibilidad
que tiene actualmente “Ahora tengo tiempo, puedo desayunar en mi casa, puedo
pasear a mi mascota, puedo compartir en pareja”. Su aspiraciéon es continuar con
su negocio de comida, pero dentro del marco legal, manteniendo la misma esencia
del emprendimiento, pero con los beneficios y responsabilidades de la formalidad.
“Me siento satisfecho (...) eso si, queremos formalizar. Estoy soltando lucas para
eso”. Ciro expresa que trabajar en la calle no lo experimenta como un papel
impuesto, sino como una actividad que lo conecta con su forma de ser: “Cuando
estds haciendo lo que a ti te gusta, dejas de ser un personaje”.

Ensintesis,se proponequelaventaambulanteesunfenémenomultidimensional,
que tiene una gama de matices muy amplia y no se puede reducir solamente a una
forma de sustento econémico. Esta actividad permite a sus trabajadores contar
con cierta independencia, aunque no exenta de dificultades. Mientras por un lado
posibilita la eleccion de los horarios, los productos a comercializar, sus precios y
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los puntos de venta, por otro, expone a los vendedores a las condiciones hostiles
que puede presentar la calle: violencia, delitos y disputas, asi como tensiones
con las autoridades y organismos fiscalizadores. Por lo anterior, para mantener
en pie su actividad deben desarrollar estrategias, las cuales van desde la evasion
hasta el enfrentamiento y la busqueda de empatia en el otro. Sumado a ello, los
comerciantes requieren sostener la relaciéon cliente-vendedor, en un contexto
donde la estigmatizacion y el prejuicio son una realidad cotidiana, lo que entra en
tensiéon con la imagen de limpieza y orden que buscan proyectar para legitimar
socialmente su actividad y poder percibir ingresos. Asi, si bien este mundo ofrece
a los vendedores ciertas garantias de autonomia, estan a su vez, limitados por la
incertidumbre e inestabilidad relacionadas con el caracter informal de su actividad.

Vida Privada

Las actividades laborales de los vendedores ambulantes contindan al regresar
a casa en un ciclo donde el tiempo personal queda subordinado a la preparacion
para la siguiente jornada de trabajo. Carina, por ejemplo, describe como su
rutina apenas le deja espacio para descansar: “Me bafio, tomo una tacita de té
y me acuesto, para al otro dia volver a lo mismo”. Su vida parece transcurrir en
un constante ir y venir entre el trabajo y las pocas horas de reposo, en las que el
descanso es escaso para recuperarse antes de una nueva jornada.

Nova experimenta una fusion total entre su vida laboral y personal. Su jornada
no se divide claramente entre el trabajo y el hogar, ya que ambos espacios se
entremezclan. “Toda mi vida es aqui”, sefiala, refiriéndose al lugar donde trabaja.
Alli, no solo vende, sino que también cocina, comparte las comidas con su hijoy lo
ayuda con las tareas escolares. Aunque organiza turnos con sus companeros para
descansar brevemente, admite que el cansancio es inevitable: “Nos turnamos para
tomar un descansito cada uno (...) porque igual es agotador estar todo el dia aqui”.
Este agotamiento no se limita a lo fisico, sino que abarca la dificultad de encontrar
un momento de desconexion verdadera.
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En el caso de Andromeda, la jornada comienza mucho antes de salirala calle. Sus
dias inician temprano, dedicandose a preparar los alimentos que vendera. Luego
pasa largas horas atendiendo su puesto y, en algunos casos, extiende su labor
con la entrega de pedidos a domicilio. “Nos levantamos a hacer la produccién...
me quedo aqui como hasta las cuatro, cinco... Luego me voy y hacemos pedido a
domicilio si es que nos piden”, explica. Incluso los fines de semana se ocupan en
abastecerse para la semana, reservando el domingo para descansar.

Por su parte, Orién encuentra en los momentos con sus hijos una manera de
desconectarse del trabajo. Sus salidas con ellos son un esfuerzo por ofrecerles un
ambiente mas relajado y distinto al de las largas jornadas laborales. Su dedicacién
a ellos en esos momentos es total: “Trato de darles lo mejor, de mostrar otra cara (...)
otro dia mas alegre cuando salgo con ellos”. En estos breves respiros, logra alejarse
del ritmo de su semana laboral, conectando con su rol de padre y ofreciendo a sus
hijos una experiencia mas relajada y diferente al estrés cotidiano del trabajo.

Para Ciro, las fronteras entre su vida laboral y personal son difusas: «La vida
personal estd super mezclada como con todo lo que es trabajo”. Su jornada de
trabajo se desarrolla en estrecha colaboracién con su pareja, con quien comparte
tanto las responsabilidades laborales como los momentos cotidianos. “Trabajo
con mi polola, y entre los dos cocinamos y hacemos todo, entonces (...) mientras
estamos trabajando estamos almorzando, estamos conversando, estamos
haciendo como vida de pareja». Asi, ambos roles, como vendedor ambulante y
pareja, se entrelazan constantemente, de modo que las actividades laborales y
personales se desarrollan de manera simultanea a lo largo del dia.

La vida privada estd fuertemente relacionada con la vida laboral, de modo que
el abandono del lugar de trabajo no significa el cese de las actividades laborales. En
el tiempo de descanso, el/a vendedor/a ambulante se provee de insumos, planifica
las ventas, organiza presupuestos, cocina los productos para vender, entre otras
actividades relacionadas, lo que somete el tiempo de descanso a las tareas que
sostienen el trabajo y las ventas.
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Discusion

El objetivo de esta investigacion fue describir la identidad de vendedores/
as ambulantes. Con los resultados obtenidos es posible afirmar que la identidad
personal de los/as vendedores/as ambulantes se construye de manera dinamica,
influenciada por sus valores, autoimagen, experiencias laborales y las tensiones
entre su deseo de autonomia y las limitaciones estructurales que enfrentan. La
autonomia que les otorga su actividad les permite tener control sobre su tiempo y
decisiones, pero esta libertad se ve contrarrestada por la inestabilidad econémica
y los riesgos asociados al trabajo informal, lo que genera un proceso constante de
negociacién entre lo que desean proyectar y las restricciones de contexto.

Algunos/as vendedores/as ambulantes aspiran a mayor seguridad laboral
mediante la formalizacién de su actividad, lo que les permitiria mantener la
flexibilidad de gestionar su propio tiempo sin renunciar a los beneficios del trabajo
informal. Sin embargo, otros/as experimentan desafios mas profundos como
la inestabilidad econdmica, lo que provoca una constante reevaluacién de la
viabilidad de continuar en esta actividad. De este modo, la identidad personal de
los/as vendedores/as ambulantes se encuentra en constante tension entre el deseo
de autonomia y la necesidad de seguridad laboral y econémica.

La identidad social real de los/as vendedores/as se manifiesta en sus roles
como trabajadores/as informales, cuyas interacciones y conductas estan
mediadas por las exigencias del entorno, como las relaciones de cooperacion o
conflicto con colegas, la gestién de su puesto de trabajo, la interaccion con los/
as clientes/as y las estrategias frente a fiscalizadores/as. La identidad social real
se ve también mediada por la identidad social virtual, influenciada por estigmas
sociales asociados a la informalidad, como la delincuencia o la falta de higiene.
En este contexto, los/as vendedores/as interactian activamente con los prejuicios
existentes para manejar su posicionamiento en la sociedad, utilizando su fachada
personal como una herramienta clave para contrarrestar los prejuicios. Almantener
un espacio de trabajo limpio y adoptar actitudes de cooperacién, cordialidad
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y respeto hacia clientes y colegas, buscan reducir la brecha entre su identidad
social real y la percepcion publica, lo que les permite fortalecer su legitimidad
social. En el backstage de los/as vendedores/as ambulantes, el tiempo personal
se ve influenciado por las demandas laborales, ya que las tareas domésticas y
familiares se entrelazan con la preparacion para el dia siguiente de trabajo. Este
entrelazamiento limita los momentos de desconexion y recuperacién, aunque
algunos/as vendedores/as buscan equilibrar las presiones cotidianas pasando
tiempo en familia.

Esta investigacion se realizd con entrevistas etnograficas, lo que, aunque
permitié obtener informacion detallada sobre la experiencia de los/as vendedores/
as ambulantes, representa una limitacién al no incorporar otras técnicas de
recoleccion de datos, como la observacion participante. La inclusién de esta tltima
podria haber fortalecido la comprensién y validez de los hallazgos, ya que habria
permitido captar dimensiones adicionales de la experiencia de los/as vendedores/
as que no se revelan Unicamente a través de entrevistas.

Conclusiones

La identidad de los/as vendedores/as ambulantes se configura de manera
relacional y dindmica, en constante negociacion con las condiciones estructurales
de inestabilidad econdmica y estigmatizacidn social. Se trata de una construccion
situada que emerge y se reafirma en la relacién cotidiana con clientes, colegas
y autoridades. En este marco, las tensiones entre el deseo de autonomia y las
restricciones del contexto adquieren un papel central, pues delimitan los margenes
de accién desde los cuales los/as vendedores/as definen y reconfiguran su posicién
en el entramado social. La gestion del tiempo, la organizacion del puesto, la
disposicién al trato respetuoso y la busqueda de legitimacion frente al estigma son
respuestas estratégicas que permiten sostener una imagen socialmente valida. Asi,
la identidad de los/as vendedores/as ambulantes se expresa en su capacidad para
interactuar con las demandas del entorno, articular distintos ambitos de su vida y
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mantener una continuidad en su forma de ser y actuar, a pesar de la inestabilidad
vinculada a su contexto de trabajo, como la precariedad y la inseguridad. Esta
continuidad no implica una estabilidad rigida, sino una adaptabilidad que les
permite reafirmar su pertenencia a un colectivo, cuyo sentido se construye mas
a partir de las practicas diarias y las tensiones compartidas que por atributos fijos.

Esta investigacion aporta a la comprension de la realidad social de los/as
vendedores/as ambulantes, quienes no solo encuentran en su actividad una forma
de sustento econémico, sino también una manera de afirmar su autonomia y
desarrollar proyectos de vida en un sistema econdmico excluyente. Esto subraya
la necesidad de politicas publicas que valoren su rol social y econémico, y asi
promover su inclusion sin forzar la asimilacién en estructuras formales que no
respondan a sus realidades.

Esta investigacion contribuye a la comprension de la realidad social de los/
as vendedores/as ambulantes, al evidenciar que, ademas de ser una fuente de
sustento econdmico, su actividad constituye una forma de afirmar su autonomia y
desarrollar proyectos de vida dentro de un sistema econdmico excluyente. A partir
de estos hallazgos, se subraya la importancia de desarrollar futuras investigaciones
que profundicen en el estudio de las dindmicas identitarias de este grupo,
particularmente en la relacion entre sus practicas cotidianas y las politicas publicas
que afectan su inclusién social y econdmica. Estas investigaciones podrian orientar
el diseno de politicas que reconozcan y valoren su rol en la sociedad, promoviendo
su inclusién sin imponerles la asimilacion a estructuras formales que no se ajusten
a sus realidades.
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