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RESUMEN
El presente trabajo consiste en una serie de 13 capitulos en formato corto del micro

programa titulado Prima Salud en el cual se pretende informar a los individuos sobre la

importancia de mantener una buena salud mental y a su vez exponer los distintos trastornos y

los diversos casos psicologicos que actualmente padece la poblacién venezolana.

En primer lugar, los trastornos mentales alteran el comportamiento y el funcionamiento

psicoldgico de los individuos, en donde este tipo de psicopatologias afectan principalmente la

capacidad de desempefio y participacion en actividades cotidianas, asi como también la

dificultad de establecer relaciones personales. En efecto, implica alcanzar un equilibrio entre

las responsabilidades y los esfuerzos para lograr la estabilidad psicologica. De este modo,

afecciones como el estrés, la depresion y la ansiedad pueden interferir en la salud mental y

perturbar la rutina del individuo

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

El micro - programa Prima Salud se estructur6 de la siguiente manera:

Salud Mental (Ver anexo 1).

Depresion (Ver anexo 2)

Trastorno Obsesivo - Compulsivo (Ver anexo 3).

Trastorno de Ansiedad (Ver anexo 4).

Trastorno de la Alimentacion (Ver anexo 5).

Trastorno de Bipolaridad (Ver anexo 6).

Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad (Ver anexo 7).
Trastorno Psicotico (Ver anexo 8).

Trastorno de la Personalidad (Ver anexo 9).

10) Trastorno por Estrés Postraumatico (Ver anexo 10)
11) Fobias (Ver anexo 11)
12) Trastorno del Espectro Autista (TEA) (Ver anexo 12)

13) Trastornos del Suefio (Ver anexo 13).
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INTRODUCCION

En medio de la crisis que atraviesan los venezolanos, se ha descubierto que el 25% de
la poblacion venezolana padece de enfermedades mentales que a largo plazo terminan
afectando el funcionamiento psicolégico, y a su vez el desarrollo de su rutina y actividades
diarias. En este sentido, el micro — programa titulado Prima Salud se enfoc6 en comunicar,
exponer y desglosar los diferentes tipos de trastornos mentales en el que se present6 de forma
dindmica el contenido informativo.

Asimismo, en el siguiente trabajo se expuso de manera especifica los distintos topicos
relacionados con la salud mental, que en este caso fueron aquellos padecimientos de la sociedad
venezolana por efecto de la crisis de pandemia.

De esta forma, la dindmica del formato radial permitié un calido acercamiento con el
publico objetivo, el cual estuvo orientado a un puablico joven y adulto contemporaneo
comprendido entre los 18 a 50 afios. A través de Prima Salud se compartio el contenido
elaborado de forma resumida y completa, para que dichos temas fuesen de mejor compresion

para la audiencia

Xiv



ENUNCIADO DEL PROYECTO

Prima Salud: Micro Programa Radial sobre los Trastornos Mentales més frecuentes en
la Sociedad Venezolana.

1. PRESENTACION DEL PROYECTO:

Prima Salud se orient6 a los distintos problemas de salud mental que padece la
sociedad venezolana. Personas no conscientes de su importancia han dejado en un segundo
plano todo lo que engloba la salud mental, como aquellas enfermedades mentales y aquellos
trastornos que han intervenido a corto o largo plazo en la rutina de los individuos. Segun el
Programa Venezolano de Educacién Accién en Derechos Humanos (PROVEA) “la salud
mental o salud psicoldgica ha sido menos atendida o dejada de lado simplemente. Los efectos
psicoldgicos de la pandemia son tan amplios e intensos que algunos gobiernos han comenzado
a preocuparse por las alteraciones observadas en la poblacion” (2020). En efecto, los estudios
realizados por la ONG afirman que las cifras de trastornos mentales o de conductas apuntan a

450 millones de personas.

Del mismo modo, con la situacion del COVID-19, la salud mental se ha convertido en
un tema prominente en estos tiempos de crisis. El Boletin Epidemiologico realizado por Caritas
de Venezuela (2021) expone que “la salud mental ha descendido al séptimo lugar, debido a la
emergencia sanitaria del COVID-19 ya que mermaron las consultas psicoldgicas en el pais”.
En este sentido, la mayoria de las personas han padecido de ansiedad, preocupacion, depresion,
tristeza, estrés, entre otros. Por lo tanto, fue conveniente concienciar acerca de lo que puede

llegar a producir una mala salud mental.

El motivo que impulso a la realizacion del Proyecto Final de Carrera fue llegar a cada
una de las personas que presentan o no problemas de salud mental y concientizar a la sociedad
sobre el tema expuesto, fomentando el bienestar y el desarrollo de los distintos topicos que
intervienen en el estado mental, en el que no fueron expuestos, ni tratados correctamente en
tiempos de crisis, ofreciendo en Prima Salud soluciones de especialistas de acuerdo al trastorno

mental.

Asimismo, se informo al pablico sobre los diferentes tdpicos de los trastornos mentales

que afectan a la sociedad venezolana, por consiguiente, el principal enfoque se basé en orientar
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y difundir informacion a través del micro — programa Prima Salud en el que se ofrecié un
conocimiento sobre aquellos problemas relacionados con la salud mental, en donde se aportd
contenido de gran relevancia grabados en formato corto que fueron publicados en diferentes
plataformas digitales como Anchor y Spotify y que posteriormente seran transmitidos en la
radio. (Radio UMA vy otras radios comerciales). Los puntos que se abordaron en el espacio
comunicativo fueron: trastornos de ansiedad, depresion, alimentacién (Anorexia, bulimia
nerviosa y atracon) asi como también el estrés postraumatico, obsesivo compulsivo, entre otros.
La produccion de los micros - programas efectivamente fueron una oportunidad para conectar

con el pablico y responder a esas interrogantes que no habian sido contestadas previamente.

Objetivo General
Disefiar y producir una serie de micros - programas sobre los trastornos mentales méas

comunes, enfocados en el bienestar de los ciudadanos venezolanos.

Objetivos Especificos
1. Investigar los trastornos mentales mas frecuentes que padece la sociedad
venezolana.
Seleccionar los temas a incluir en los micros - programas.
Disefiar el formato de los micros
Contactar a los especialistas a entrevistar.

Producir los micros — programas de Prima Salud.

o o~ WD

Difundir los micros - programas de Prima Salud en formato radial (RadioUMA)

y plataformas digitales como Anchor y Spotify.

2. MODALIDAD

- Proyecto de Produccion Audiovisual.



3. JUSTIFICACION

La investigacion se enfoco en estudiar, exponer e informar sobre los distintos trastornos
mentales que padece la sociedad venezolana, debido a que las complicaciones de la salud
mental en Venezuela han sido dejadas en un segundo plano por la crisis humanitaria, en donde,
al no ser atendidos los trastornos mentales, terminan generando repercusiones en el
funcionamiento psicologico del colectivo, por lo tanto resultd de gran ventaja impulsar este
tipo de contenido que no habian sido planteados previamente dentro del formato de micros -
programas. Asimismo, el informe realizado por la Psiquiatria Internacional (2020) destaca “una
falta de cuidado practico en el sistema de salud puesto que no existe una ley especifica que
regule todos los aspectos de la salud mental desde una perspectiva holistica”. Dicho esto, la
especialista Ana Valle (2021) comenta que “el enfoque holistico en la salud mental se relaciona
con el funcionamiento del ser humano de una manera integral, es decir, conociendo los aspectos

fisicos, mentales, emocionales y sociales que forman parte de cada persona”.

Se adaptd el contenido a micros — programas puesto que resultd fundamental en el
proceso de difusion, debido a que son considerados como herramientas que permiten transmitir
informacion relevante de forma breve y dindmica, despertando asi la atencion del publico y
mas aun con los temas que fueron abordados dentro del Proyecto Final de Carrera, siendo los
micros - programas uno de los formatos de comunicacion de gran alcance. En efecto, la
Fundacion Bolivariana de Informatica y Telematica (Fundabit) afirma que: “los micros
radiofonicos, como recursos, permiten desarrollar procesos cognitivos, como la observacion,
sintetizacion y andlisis de hechos cotidianos, culturales y deportivos del ambito local, regional
y nacional” (2021).



CAPITULO Il. MARCO TEORICO
4. ANTECEDENTES

La Salud mental ha llevado a que distintos autores realicen investigaciones orientadas
a este tipo de topicos y como han sido afectados a raiz del surgimiento de la pandemia y otros
factores.

Sanchez & Mejias (2020) realizaron un trabajo académico titulado “Investigaciones en
salud mental en condiciones de pandemia por el COVID-19”. Cuyo objetivo general fue
profundizar el tema que impacta a los individuos, aportando informacion relevante sobre las
nociones basicas de la salud mental que de esta manera conduce a entender su importancia, a
raiz de la pandemia provocada por el COVID-109.

Los autores concluyeron que el tema expuesto “ha cobrado relevancia en tiempos de
crisis en el que aseguran que el estado mental ‘es un estado de bienestar, de estar o sentirse
bien'. EI mismo debe estar asociado al concepto de equilibrio y adaptacion que debe tener todo
organismo con su ambiente” (2020, p.17-18).

La investigacion sirvié de guia para el proceso de realizacion del Proyecto Final de
Carrera, debido a que permitio profundizar, manejar y estructurar la informacion sobre la salud
mental en tiempos de pandemia, en donde dicho tema fue analizado dentro del micro —
programa Prima Salud, con el fin de que la audiencia se enriqueciera de informacion, puesto
que contd con la participacion y asistencia de profesionales en el area de la salud mental. En
efecto, el articulo resulto de gran utilidad para examinar las variables que incidieron dentro del
tema que se abordo en el PFC.

Por su parte, Andy Delgado (2021) realiz6 un Dossier titulado: “Venezuela: emergencia
en salud y pandemia” del Centro de Estudios del Desarrollo (CENDES-UCV). El objetivo
general del apartado del dossier “la salud mental en Venezuela a un afio del inicio de la
pandemia” profundizé el estudio de la dimensidn psicosocial de la salud mental en Venezuela
en relacién al surgimiento del COVID-19 (2021), demostrando su importancia y las respuestas
que han ofrecido las organizaciones y especialistas dentro del marco de la salud mental.

Cabe destacar que el documento concluyd que el topico en conjunto de otros factores
(pobreza, hambre, COVID-19) causdé que la convivencia de los venezolanos resultara
extremadamente dificil.

El presente analisis permitio que dentro del PFC se lograran profundizar aquellos temas

relacionados con los distintos trastornos mas frecuentes que padece la sociedad venezolana, en
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el que, a su vez, se expusieron las consecuencias que generan los trastornos mentales. En este
caso, el tema fue transmitido en micros — programas de Prima Salud con la finalidad de conectar
con el publico para lograr un mayor alcance y ofrecer mas informacion sobre la importancia de
mantener una buena salud mental y como hacer frente a los distintos trastornos mentales.

Por otro lado, Acosta (2020) elabord un articulo especial titulado “Salud Mental en
pandemia” realizado para el Programa Venezolano de Educacion Acciéon en Derechos
Humanos (PROVEA) con modalidad de investigacion. El objetivo general del articulo apunta
al estudio de los aspectos psicolégicos y las alteraciones generadas por la presencia del
COVID-19. Por lo tanto, la autora sostiene que “una de cada cuatro familias tiene miembros
afectados por algun trastorno (...) afirma que “es un problema muy comun todavia oculto,
estigmatizado y con una carga en términos de enfermedades mentales” (Acosta, 2020).

En efecto, el articulo engloba diferentes estudios de organizaciones y especialistas que
ayudaron a obtener cifras mas precisas sobre los casos de trastornos psicolégicos que han
presentado los venezolanos en medio de la pandemia. Dicha investigacion resulté fundamental
para completar la informacion que efectivamente sirvid de puente para la construccion y
precision del contenido a difundir en Prima Salud.

Por lo que se concluyo que la investigacion hace referencia a aspectos relevantes que
pueden beneficiar a los individuos, debido a que el tema no ha tenido la suficiente exposicion

en el formato de micro — programa.

5. BASES TEORICAS
5.1 LA RADIO.

En primer lugar, la enciclopedia de informacion y caracteristicas destaca que “la radio
es una aplicacion concreta de una tecnologia mayor, conocida como la radiocomunicacion.
Esta tecnologia es utilizada, por ejemplo, en barcos mercantes o aviones de guerra para enviar
y recibir sefiales en una frecuencia abierta. Especificamente, la radio es el uso civil, informativo
y de entretenimiento de la radiocomunicacién” (Uriarte, 2020). Ademas “la radio es uno de los
medios de comunicacion que mejor ha sabido sobrellevar la crisis y es que cuenta con unas
caracteristicas propias que la hacen diferente a los demas” (Crusellas, 2017). En efecto,

Crussellas (2017) afirma que la radio se diferencia por las siguientes caracteristicas:

e Permanente. Es un medio de comunicacién permanente, con el cual podemos

interactuar las 24 horas durante los 365 dias del afio. La informacion siempre esta


https://www.caracteristicas.co/tecnologia/

presente a través de boletines y es un medio que nos acomparia en cualquier lugar y a
través de diferentes dispositivos.

e Movil. Como deciamos, la radio esté en todos los lugares. Nos podemos mover y seguir
escuchandola, por lo que, a diferencia de otros medios como la TV o la prensa, también
nos permite realizar otras actividades que requieran movilidad.

e Inmediato: Junto con el medio digital se caracteriza por su rapidez, y gracias a las
nuevas tecnologias, ahora es posible escuchar una emisora desde cualquier parte del
mundo a través de internet. Es el medio méas inmediato para cubrir una informacion
puesto que no requiere dedicar tiempo a escribir un texto u obtener una fotografia.

e Agil. Junto con el punto anterior, es un medio agil para contar todo lo posible. Desde
el punto de vista de la narracion, el locutor cuentay comparte su realidad, lo que percibe
y por ello en poco tiempo puede transmitir y enriquecer al oyente a traves de la
informacion

e Creible. Ademés, es uno de los medios de comunicacion con mejor calidad en sus

contenidos, asi como un medio cercano.

No obstante, la radio funciona como todo mecanismo de comunicacion, intermediando entre
un emisor y uno o mas receptores, los cuales no comparten ubicacion, y se comunican sin la
necesidad de estar presentes, gracias a la transmision en el aire de las ondas electromagnéticas.
Dicha comunicacion puede ser reciproca solo en ciertos casos en que emisor y receptor

intercambian sus roles por turnos.
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5.2 MICRO- PROGRAMA

Segun ISSU (2017) el micro - programa “es un producto radiofénico de pocos
minutos de duracion que desarrolla un aspecto especifico de un tema de interés para un
determinado tipo de audiencia”. Se caracteriza por tener un objetivo educativo,
“generalmente los micros - programas, se utilizan en los grupos como mecanismo disparador
para generar el debate o para provocar un trabajo grupal de reflexion investigacion o estudio”
(Vésquez, 2017). En efecto, los micros - programas se encargan de difundir temas ya sean
de comunidades, fenébmenos y para lograr ese objetivo se busca material que sea difundido
a la ciudadania que desconoce de estos temas y se acerca a ser participe de estos temas” (Ibid,
2017).

5.3 SALUD MENTAL

Salud Mental, dos palabras distintas, vinculadas por su concepcion integral de tal forma,
que se deben comprender por separado. En primer lugar, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) define la 'Salud' como “una condicion de todo ser vivo que goza de un absoluto
bienestar tanto a nivel fisico como a nivel mental y social” (2018) es decir, un estado completo
de bienestar, una terminologia de caracter esencial por parte de las ciencias de la salud.
Posteriormente, Bembibre (2009) emplea el término 'Mental' para hacer referencia a “todo

aquello relacionado con la mente humana, sus funciones, capacidades y alteraciones”.

En efecto, la mente es una parte del cerebro donde se asienta la actividad mental, el
cual posee la capacidad de razonar, comprender y conocer frente a estimulos externos e internos
sin dejar a un lado las sensaciones relacionadas con emociones y deseos. En otras palabras, la
mente “implica el entendimiento, de la razon, del conocimiento y del lenguaje (...) ademas,
permite al ser humano desarrollar su voluntad, memoria e imaginacion” (Bembibre, 2009). Con
el transcurso del tiempo, la mente en conjunto con las experiencias puede desarrollar
complicaciones o alteraciones psicologicas y conductuales originadas por el factor

genético/hereditario o factor adquirido a través del entorno al cual pertenece.

En efecto, la OMS (2018) asegura que Salud Mental “es un estado de bienestar en el

cual el individuo es consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones
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normales de la vida, puede trabajar de forma productiva y fructifera, y es capaz de hacer una
contribucion a su comunidad”. Asimismo, sefala que la salud mental es “mas que la ausencia
de trastornos o discapacidades mentales. La salud mental plena consiste no sélo en evitar

afecciones activas, sino también en cuidar el bienestar y la felicidad continuos” (Ibid.).

De este modo, afecta la manera en como los individuos sienten, piensan y acttan frente
a las diferentes situaciones que se presentan, es decir, es un estado relativo de la mente en el
cual una persona es capaz de hacer frente de modo aceptable a las tensiones de la vida diaria.
En este sentido, el bienestar es esencial en cualquier etapa de la vida, desde el inicio, la nifiez

y la adolescencia hasta la adultez y la vejez.

Las alteraciones de la salud mental pueden interferir en la cotidianidad del individuo;
en el area académica y laboral, en las conexiones interpersonales. Ademas, Legg & Felman
(2021) afirman que “afecciones como el estrés, la depresion y la ansiedad pueden afectar la
salud mental y perturbar la rutina de una persona”. Mas alla de las afecciones psicoldgicas las
alteraciones pueden influir en la salud fisica del individuo, provocando accidentes

cerebrovasculares, diabetes y enfermedades cardiacas.

De igual modo, la OMS (2018) enfatiza que “la mala salud mental se asocia a los cambios
sociales rapidos, a las condiciones de trabajo estresantes, a la discriminacion de género, a la
exclusion social, a los modos de vida poco saludables, a los riesgos de violencia y mala salud
fisica y a las violaciones de los derechos humanos”. Por otro lado, utilizan como ejemplo las
presiones socioecondmicas persistentes, las cuales constituyen un problema no s6lo para los
individuos sino también para el entorno. Los estudios derivan evidencias relacionadas con los

indicadores de pobreza y el bajo nivel educativo.

Por otra parte, Legg & Felman, (2021) explican que “el cuidado de la salud mental
puede preservar la capacidad de una persona para disfrutar de la vida. Hacer esto implica
alcanzar un equilibrio entre las actividades de la vida, las responsabilidades y los esfuerzos
para lograr la estabilidad psicologica”. Efectivamente, permite manejar situaciones complejas,

establecer vinculos sanos y duraderos, trabajar productivamente en actividades diarias,
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contribuir eficazmente con la comunidad, asi como también alcanzar el maximo potencial del

individuo en cuanto a sus objetivos.

Ambos autores concuerdan con la idea de que “todas las personas corren cierto riesgo
de desarrollar un trastorno de salud mental, sin importar su edad, sexo, ingresos u origen étnico
(...) los trastornos mentales son una de las principales causas de discapacidad. Las
circunstancias sociales y financieras, los factores bioldgicos y las opciones de estilo de vida
pueden moldear la salud mental de una persona”. En efecto, explican que “una gran proporcion
de personas con un trastorno de salud mental tienen mas de una afeccion a la vez. Una buena
salud mental depende de un delicado equilibrio de factores, y que varios elementos de la vida
y del mundo en general pueden sumarse para intervenir en los trastornos” (Legg & Felman,

2021).

De hecho, la OMS (2018) destaca que “la promocion de la salud mental consiste en
acciones que creen entornos y condiciones de vida que propicien la salud mental y permitan a
las personas adoptar y mantener modos de vida saludables. Entre ellas hay una serie de acciones
para aumentar las posibilidades de que mas personas tengan una mejor salud mental”. Por lo
tanto, los micros programas en formato corto abordaron de manera efectiva y digerible los
trastornos mentales mas comunes que suelen presentar los individuos frente a aquellas
situaciones que resultan poco saludables con el fin de informar sobre los diferentes trastornos

y orientar a quienes lo padecen en compafiia de especialistas en el area de psicologia.

5.4 SALUD MENTAL EN VENEZUELA

La salud mental dentro del panorama venezolano se ha visto afectada por las distintas
situaciones de precariedad que ha padecido durante los Gltimos afios. Las ultimas cifras
oficiales sobre la situacion econdémica fueron publicadas en el 2018 por el Banco Central de
Venezuela (BCV), asegurando la contraccion del Producto Interno Bruto (PIB) de un 19,6%,
sin embargo, desde el portal web La Republica, el Fondo Monetario Internacional calculé que
en el 2019 y 2020 la economia se desplomo6 25,5% y 30%, en cuanto en el 2021 dicha
contraccién se desaceleré a 1,5%, y en lo que va del 2022, existe una posibilidad de un
crecimiento de 1,5%, siendo un factor que evidentemente ha conllevado a la hiperinflacion de
la economia del pais, teniendo como consecuencia que los precios se eleven, que el salario

minimo se encuentre por debajo de la capacidad de compra, entre otros factores asi como el



surgimiento del COVID-19, han hecho que la salud fisica y mental de venezolano sea afectada

gravemente.

Cabe resaltar que no existen estadisticas oficiales sobre el estado de la salud mental del
venezolano en general, no obstante, existen estudios que realizaron otras organizaciones no
gubernamentales. En efecto, Lopez (2021) sefiala que el Centro Comunitario de Aprendizaje
(Cecodap) realizé dicho andlisis en el balance del Servicio de Atencion Psicoldgica (SAP) en
agosto del 2020, en donde indicd que, durante los primeros meses del surgimiento de la
pandemia, la cifra de consultas psicolégicas aumento, pues 1.407 familias, entre ellos incluidos
nifios y adolescentes, solicitaron ayuda y atencion psicolégica motivado por cambios en el
animo. En efecto, las estadisticas también reflejaban que el 31% de los pacientes sufrian de
molestia, depresion y angustia, en donde, el 20% de ese total presento riesgo de suicidio.

Asimismo, Lopez (2021) afirma que la Organizacion No Gubernamental (ONG)
Médicos Unidos de Venezuela revelo en un estudio que realizo en octubre del 2020 el deterioro
y el dafio de la salud mental del personal de salud venezolano a raiz del surgimiento del
COVID-19, en donde las estadisticas reflejaron que el 76.6% de los bioanalistas, 72,78% de
los enfermeros, 72,64% de los médicos y 70,50% de los odontdlogos reportaron algun sintoma
de ansiedad, asi como tambien el 73, 52% de los médicos, 73% de los odontdlogos, 72% de

los bioanalistas y 70,95% de los enfermeros manifestaron sintomas de depresion.

En efecto, dicha estadisticas forman parte de las pocas evidencias sobre el dia a dia del
ciudadano venezolano, en donde, en medio de tanta precariedad y del comienzo de una
pandemia el COVID-19 y otros virus, han dado como consecuencia un dafio grave a la salud

mental del venezolano.

5.5 TRASTORNOS MENTALES

Segliin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) los trastornos mentales “se
caracterizan por una combinacién de alteraciones del pensamiento, la percepcion, las
emociones, la conducta y las relaciones con los demés” (2019), impactando de manera
considerable el desarrollo de la vida de la persona. En efecto, el cuaderno de Voluntariado en
Salud Mental (2015) asegura que los trastornos mentales se producen a raiz de una alteracion
que repercute sobre los procedimientos afectivos y cognitivos del desarrollo. Por lo tanto, el

individuo presenta dificultades de razonamiento, descontrol y alteracion en el comportamiento,
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de modo que interfiere en la comprension de su realidad, asi como también influye en el

proceso adaptativo de distintas situaciones.

De igual forma, las causas de este tipo de trastornos incluyen distintos factores, asi
como el bioldgico, psicoldgico, cognitivo, emocional y del entorno, no obstante, los trastornos
mentales pueden surgir tanto en los adultos, como en los jovenes y nifios, puesto que puede
presentarse en cualquier etapa de la vida. En su mayoria, los trastornos mentales no tienen cura,
pero si pueden ser tratados con la ayuda de un especialista, en donde dependiendo del caso,
generalmente se incluye el uso de psicofarmaco con la psicoterapia (Collazos, 2007, p.77).

Asimismo, afirma que “generalmente combinan el uso de psicofarmacos con la
psicoterapia en sus distintas modalidades: individual, grupal, familiar, etc., asi como programas
de cursos psicoeducativos para los pacientes y sus familiares” (Collazos, 2007, p.77-78). En
efecto la OMS (2018) asegura que los trastornos mentales mas comunes del mundo son: la
depresion, pues afecta a mas de 264 millones de personas, también esta el trastorno bipolar
(afecta a 45 millones de personas), los trastornos psicoticos, entre ellos la esquizofrenia, (afecta
a 21 millones de personas), la ansiedad, el trastorno por estrés postraumatico, trastorno
obsesivo-compulsivo, trastorno del desarrollo o espectro autista, trastorno de la personalidad,

fobias y trastornos del suefio.

Por otro lado, First (2020) explica que “casi el 50% de los adultos padece un trastorno
mental en algiin momento de su vida. Mas de la mitad de estas personas experimentan sintomas
graves o moderados”. De hecho, sefiala que “cuatro de las 10 causas principales de
discapacidad entre los sujetos mayores de 5 afios de edad corresponden a trastornos mentales,
siendo la depresion la primera causa de discapacidad por enfermedad. A pesar de esta elevada
prevalencia de los trastornos mentales, s6lo en torno al 20% de las personas que tienen una

enfermedad mental reciben ayuda profesional” (ibid.).

Pese a todo lo anteriormente mencionado, las enfermedades mentales no son lo
suficientemente atendidas o no se les da la debida importancia. First (2020) asegura que “la
salud mental se interpreta en ocasiones como una entidad menos real o menos legitima que la
enfermedad fisica”, haciendo que muchos de los ciudadanos convivan y normalicen los

sintomas y padecimientos que implica tener un trastorno mental sin buscar solucién alguna.
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5.5.1 LA DEPRESION

Segun el diccionario de Medicina Océano Mosby (2001) “la depresion es un trastorno
del humor caracterizado por sensaciones de tristeza, desesperacion, melancolia, abatimiento,
vacio y falta de &nimo que no responden a una causa real inexplicable” (p. 356). En este sentido,
las manifestaciones son muy variables y van desde una falta ligera de motivacién e incapacidad
de concentracién hasta alteraciones fisiolégicas graves de las funciones corporales y pueden
corresponder a diferentes sintomas de diversas enfermedades fisicas y mentales, es decir, un
complejo sindrome asociado con una enfermedad en particular o trastorno mental especifico.
Asimismo, indica que “la depresion se considera neurdtica cuando la causa precipitante es un
conflicto intrapsiquico o una situacion traumatica identificable incluso aunque el paciente no
sea capaz de explicar su propia reaccion; por el contrario, se considera psicotico cuando existe
un deterioro grave de las funciones psiquicas y mentales como consecuencia de algun conflicto
intrapsiquico no identificable”. (Ibid) En efecto, suelen existir delirios, alucinaciones y un

estado de confusion con respecto al tiempo, el espacio y la identidad.

En contraste, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) explica que “las
personas con depresion suelen presentar varios de los siguientes sintomas: pérdida de energia,
cambios en el apetito, necesidad de dormir mas o menos de lo normal, ansiedad, disminucién
de la concentracion, indecision, inquietud, sentimiento de inutilidad, culpabilidad o
desesperanza, y pensamientos de autolesion o suicidio. Por lo tanto, la depresion no es un signo
de debilidad. Se puede tratar con terapia de conversion, con medicacion antidepresiva o con
una combinacion de ambos métodos.” Por otro lado, Medline Plus enfatiza que “existen
muchos factores pueden causar depresion, como: alcoholismo o consumo de drogas, las
afecciones médicas, como cancer o dolor (crénico) a largo plazo, asi como también las
situaciones o hechos estresantes en la vida, como pérdida de trabajo, divorcio o fallecimiento
de un conyuge u otro miembro de la familia y el aislamiento social (una causa comun de

depresion en adultos mayores”.

5.1.2 TRASTORNO OBSESIVO - COMPULSIVO

El Instituto Nacional de Salud Mental (NIMH) define el trastorno obsesivo -
compulsivo o mejor conocido como (TOC) “un trastorno crénico (duradero) frecuente que se
caracteriza por pensamientos incontrolables y recurrentes (obsesiones) que pueden llevar a las
personas a tener comportamientos repetitivos (compulsiones)” (2020). En efecto, existen

momentos de extrema preocupacion o bien sea aquella necesidad de revisar frecuentemente
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cosas, los sintomas asociados con el trastorno son graves y persistentes. Dichos sintomas
pueden causar angustia y dar origen a comportamientos que interfieren en las actividades

cotidianas.

Asimismo, el NIMH (2020) confirma que “las personas con trastorno obsesiVo-
compulsivo pueden sentir la necesidad de revisar las cosas repetidamente o realizar rutinas
durante méas de una hora diaria como una forma de lograr un alivio temporal de la ansiedad. Si
no se tratan los sintomas del trastorno, estos comportamientos pueden interrumpir el trabajo,
la escuela y las relaciones personales, y también pueden causar sentimientos de angustia” (Ibid)
Por otro lado, Medline Plus (2021) explica que “en general, el trastorno obsesivo-compulsivo
comienza en la adolescencia o cuando se es adulto joven. A menudo, los nifios desarrollan TOC

a una edad mas temprana que las ninas.”

Segun Medline Plus (2021) los factores de riesgo para el TOC incluyen:

e Historia familiar: Las personas con un pariente de primer grado (padre, hermano o
hijo) que tiene TOC presentan un mayor riesgo. Esto es especialmente cierto si el
familiar desarroll6 TOC cuando era nifio o adolescente.

e Estructuray funcionamiento del cerebro: Los estudios de imagenes demuestran que
las personas con TOC tienen diferencias en ciertas partes del cerebro. Los
investigadores necesitan hacer mas estudios para comprender la conexion entre estas
diferencias cerebrales y el TOC.

e Trauma infantil como el abuso infantil: Algunos estudios han encontrado un vinculo

entre el trauma en la infancia y el TOC. En este sentido, se necesita mas investigacion
para comprender mejor esta relacion. En algunos casos, los nifios pueden desarrollar

algunos sintomas o TOC después de una infeccidn estreptococica.

5.1.3 TRASTORNO DE ANSIEDAD

“La ansiedad es una emocion que surge ante situaciones ambiguas, en las que se
anticipa una posible amenaza, y que prepara al individuo para actuar ante ellas mediante una
serie de reacciones cognitivas, fisiologicas y conductuales” (Orozco, 2012, p.498). Al estado
mental o emocién se le suma la presencia de sintomas y patologias como la taquicardia,
respiracion agitada, tension muscular, temblores, entre otros, que ciertamente son producidas

como mecanismo de defensa frente a situaciones que generan estrés. En efecto, la ansiedad
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posee 3 tipos de respuestas: subjetivo y cognitivo, fisiolégico-somatico y motor conductual.
(ibid.)

No obstante, Orozco (2012) destaca que existen distintos tipos de ansiedad, entre ellos
esta la ansiedad fisioldgica o normal y la ansiedad patoldgica, en donde la ansiedad normal es
un mecanismo de defensa frente a amenazas fuera de lo cotidiano que es méas leve y no requiere
atencion médica. Por otro lado, la ansiedad patoldgica es cuando los niveles de ansiedad son
tan altos, que afectan de manera negativa y notable, el desempefio dentro de las actividades,
Ilegando a recurrir a un especialista en psiquiatria, pues este tipo de ansiedad puede bloquear
una respuesta adecuada en la vida diaria del paciente (p.498).

Del mismo modo, Mayo Clinic (2021) expone que existen otros tipos de ansiedad que
son provocadas por diversos factores, asi como la agorafobia, que es el miedo a situaciones que
pueden causar panico; el trastorno de ansiedad debido a una enfermedad, la cual contiene
sintomas de ansiedad que son provocados por un problema de salud; el trastorno de ansiedad
generalizada, en donde la ansiedad y preocupacion forman parte de la vida cotidiana de la
persona; el trastorno de panico, contiene episodios de ansiedad, miedo y terror que pueden ser

producidos dentro de ataques de panico.

Ademas, del trastorno de ansiedad por separacion el cual es producido en la nifiez por
la separacion de sus padres; el trastorno de ansiedad social, el cual contiene altos niveles de
ansiedad, productor de la inseguridad frente a otras personas; la hipocondria, que es la ansiedad
que parte de la creencia de padecer una enfermedad letal, llegando a tener un miedo excesivo

por contraer algun tipo de enfermedad, entre otros. (Ibid.)

En efecto, Orozco (2012) asegura que la ansiedad puede surgir debido a distintos
factores, asi como el factor biolégico (factor hereditario), factor psicosocial (entorno), factor
traumatico (ansiedad producida por traumas), factor psicodinamico (sefiales de alarma frente
amenazas), factores cognitivos y conductuales (sistema de pensamientos negativos que generan
estrés) (p.499).

En otro sentido, los sintomas que puede sufrir el paciente varian del caso, pues puede
afectar los sentimientos, generando simplemente estrés o un terror paralizante que no permita

el desarrollo de las actividades del paciente, entre los padecimientos mas comunes tenemos:
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taquicardia, sudoracion excesiva, sensacion de ahogo o falta de aliento, nauseas o molestias
abdominales, mareo o incluso desmayo, miedo a perder el control o volverse loco, miedo a

morir, hormigueo en el cuerpo, escalofrios, entre otros (ibid.).

De modo que, frente a la presencia de los sintomas mencionados anteriormente, el paciente
debe ir con un psicoterapeuta que, dependiendo del caso, analizara si el paciente necesita algin
medicamento o ir a terapia. (ibid.).

5.1.4 TRASTORNO DE ALIMENTACION

Segun el Instituto Nacional de Salud Mental (NIMH) “los trastornos de la alimentacion,
también llamados trastornos de la conducta alimentaria, son enfermedades médicas graves con
una influencia bioldgica que se caracterizan por alteraciones graves de las conductas
alimentarias™ (2020). Mas alla de afectar la salud fisica y mental puede poner en peligro la vida
del individuo si no se combate a tiempo con los tratamientos adecuados. En este sentido, el
trastorno interfiere completamente en la capacidad del cuerpo en el que se impide una nutricion

adecuada.

Asimismo, el NIMH (2020) indica que “los trastornos de la alimentacion pueden afectar
a personas de cualquier edad, origen racial y étnico, peso corporal y género. Incluso las
personas que parecen ser saludables, como los atletas pueden padecer de estos trastornos
alimenticios. Las personas con trastornos de la alimentacion pueden tener un bajo peso
corporal, un peso normal o sobrepeso”. Los especialistas en el area desconocen la causa del
trastorno, sin embargo, los estudios e investigaciones derivan la intervencion de factores

genéticos, bioldgicos, conductuales, psicoldgicos y sociales que influyen en la afeccién médica.

Por otra parte, se afirma que “los trastornos de la alimentacidn mds frecuentes incluyen
la anorexia nerviosa, la bulimia nerviosa y el trastorno por atracon. Cada uno de estos
trastornos esta asociado con diferentes sintomas, pero a veces coinciden. Las personas que
presentan cualquier combinacion de estos sintomas pueden tener un trastorno de la

alimentacion y deben ser evaluadas por un médico u otro proveedor de atencion médica” (Ibid.)

Segun el diccionario de Medicina Océano Mosby (2001), la anorexia nerviosa “es un
trastorno psiconeurotico caracterizado por la negativa prolongada a comer que es causa de

emaciacion, amenorrea y trastornos emocionales relacionados con la imagen del cuerpo y
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temor patoldgico a engordar” (p.77). En efecto, mayormente la afeccion es observada en
adolescentes y se origina de un estrés o conflicto emocional como ansiedad, panico, irritacion

y temor que ciertamente conlleva a una extrema alteracion en el individuo.

Asimismo, el NIMH (2020) asegura que el trastorno de alimentacion “posee una tasa
de mortalidad extremadamente alta, en comparacion con otros trastornos mentales. Las
personas con anorexia corren el riesgo de morir por complicaciones médicas asociadas con la
inanicion (hambre). El suicidio es la segunda causa principal de muerte en las personas

diagnosticadas con anorexia nerviosa”.

La Clinica Universidad de Navarra (2022) puntualiza que los sintomas principales de
la anorexia nerviosa son los siguientes:

e Miedo intenso a ganar peso.

e Distorsion de la imagen corporal o verse gorda a pesar de estar muy delgada.

e Reduccion del peso por debajo de lo normal hasta llegar a malnutricion.

e Como consecuencia del adelgazamiento extremo aparecen algunos signos fisicos como
piel seca y rugosa, caida del cabello, pérdida de la menstruacion durante al menos 3
ciclos consecutivos.

e Sintomas psicopatologicos como estados de tristeza, angustia, irritabilidad o
aislamiento social.

e La personalidad de estas pacientes suele ser de perfeccionismo y de autoexigencia en

sus vidas, que se acompafia de una baja autoestima.

Aunque indican que los sintomas mas habituales en los pacientes son: distorsion de la
imagen corporal, malnutricion, alteraciones digestivas, falta de calcio y alteraciones

bioguimicas en la sangre. (Ibid.)

Posteriormente, la Clinica Universidad de Navarra (2022) sefiala que la causa de esta
enfermedad es multifactorial y la sintomatologia clinica representa el final de la interaccion de

tres tipos de factores:

e Factores predisponentes: individuales, familiares y culturales.
e Factores precipitantes: situaciones de crisis, como pérdidas afectivas o inicio de dieta

estricta por insatisfaccion personal o corporal.
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e Factores perpetuantes: clinica de desnutricion y clinica afectiva asociada (ansiedad,
depresion.

Dentro del trastorno de la alimentacion se encuentra la Bulimia Nerviosa es aquella que
consiste en el “deseo insaciable de comer que suele caracterizarse por episodios de ingestion
continuada de alimentos seguidos por otros de depresion nerviosa y auto deprivacién”
(Lopategui, 2000). En efecto, “suelen sentir una pérdida de control sobre estos episodios de
atracones. A estos atracones les siguen comportamientos para compensar por el exceso de
comida, como vomitos forzados, uso exagerado de laxantes o diuréticos, ayunos, ejercicio
excesivo, 0 una combinacion de estos. A diferencia de las personas con anorexia nerviosa, las
personas con bulimia nerviosa pueden mantener un peso saludable o tener exceso de peso”

(NIMH, 2020).

En contraste, NIMH (2020) destaca que los sintomas y las consecuencias para la salud

de la bulimia nerviosa incluyen:

e Dolor e inflamacion crénica de la garganta.

e Inflamacion de las glandulas salivales en la zona del cuello y la mandibula.

e Esmalte dental desgastado, sensibilidad y caries en los dientes, como resultado de la
exposicion al &cido del estomago al vomitar.

e Reflujo &cido y otros problemas gastrointestinales.

e Malestar e irritacion intestinal debido al uso inadecuado de laxantes.

e Deshidratacion grave por las purgas.

e Desequilibrio de los electrolitos (con niveles demasiados bajos o demasiados altos de
sodio, calcio, potasio y otros minerales) lo que pueden originar un accidente

cerebrovascular o ataque al corazon.

Asimismo, el trastorno por atracon “se caracteriza por episodios de ingesta compulsiva
de forma repetitiva” (Sanchez, 2018). Asimismo, el NIMH (2020) asegura que el trastorno por
atracon “es una afeccion en la que las personas pierden el control sobre lo que comen y tienen
episodios recurrentes de ingerir cantidades inusualmente grandes de alimentos. A diferencia de
la bulimia nerviosa, a los episodios de atracones no les siguen purgas, exceso de ejercicio o

ayunos”. En efecto, las personas que sufren atracones suelen tener sobrepeso u obesidad, asi
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como puede variar el atracdn de leve o grave influyendo completamente en el sistema digestivo

del individuo.

Ademas, el Instituto Nacional de Salud Mental (2020) expone los siguientes sintomas

0 conductas que se generan durante el episodio del atracon:

e Consumir cantidades inusualmente grandes de alimentos en un periodo corto de tiempo,
como, por ejemplo, en dos horas.

e Comer rapidamente durante los episodios de atracones.

e Comer incluso cuando est4 lleno o no tiene hambre.

e Comer hasta estar tan lleno que se siente incobmodo.

e Comer solo o en secreto para evitar sentirse avergonzado.

e Sentimientos de angustia, vergiienza o culpa por comer.

e Dietas frecuentes, posiblemente sin perder peso.

5.1.5 TRASTORNO POR DEFICIT DE ATENCION E HIPERACTIVIDAD
En efecto, el trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad (TDAH) “comprende
un patron persistente de conductas de desatencion, hiperactividad e impulsividad. Se considera
que el trastorno esta presente cuando dichas conductas tienen mayor frecuencia e intensidad
que resulta habitual segun la edad” (Amador, 2001, p 6).
En contraste, el autor asegura que existen tres tipos de TDAH:
e El inatento (nivel bajo), la persona tiene dificultad para prestar atencion o seguir
instrucciones, puesto que se distrae con frecuencia y tiende a olvidarse de las cosas.
e EIl hiperactivo-impulsivo e inatento (nivel intermedio), implica que la persona se
mueva nerviosamente, conducta inquieta en el que se presenta la impulsividad.
e El hiperactivo-compulsivo combinado (nivel alto), nivel que combina los dos tipos
de TDAH anteriores (Ibid.).

Segun Mayo Clinic (2021) el paciente puede sufrir sintomas como la hiperactividad o
exceso de energia, impulsividad o problemas de autocontrol, baja tolerancia, frustracion
excesiva, inestabilidad emocional, autoritarismo y testarudez. Asimismo, este tipo de
padecimiento se suele presentar en la infancia, cuando no pueden realizar todas las actividades

y no siguen las instrucciones correspondientes. (Ibid.).
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En efecto, los Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades (CDC) sefialan
que los sintomas que puede presentar un nifio con TDAH son:
e Exceso de movimiento.
e Problemas para llevarse bien con otros comparfieros.
e Cometer errores muy frecuentemente.

e Olvidar y fantasear en exceso (2020),

No obstante, afirman que los adultos suelen padecer sintomas TDAH a medida que
envejecen, en donde se suele identificar a un adulto con TDAH cuando tienen dificultad para
concentrarse 0 ejecutar tareas a menudo, todo esto sumado a la impulsividad, inquietud,
intolerancia y problemas al momento de relacionarse con otras personas hasta llegar al punto
de tener cambios de humor muy marcados, sin embargo, suele ser dificil de diagnosticar,
porque dichos sintomas con parecidos a otros padecimientos como la ansiedad u otros

trastornos (Ibid.)

Del mismo modo, Amador (2001) menciona que el padecimiento puede ser producido
por factores genéticos, puesto que existe una alta probabilidad que tanto padre como hijo,
puedan presentar el tipo de trastorno. Asimismo, pueden ser producidos por los factores

biologicos, factores neurofisicos, factores psicosociales y ambientales (p. 6).

Segun los Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades (2020) el tratamiento
del trastorno depende del nivel de desarrollo en que esté el TDAH. En efecto, el paciente debera
ser atendido por un Psiquiatra a través de terapias conductuales. Cabe destacar que el
tratamiento depende del nivel del padecimiento y de la edad del paciente, en el que se podria

incluir farmacos o terapias naturales.

5.1.6 TRASTORNO PSICOTICOS

Segun los colaboradores de Psicodex; Farré, Pérez, Vinyals & Marcis (2016) el
Trastorno Psicotico “es una entidad que se caracteriza por una pérdida del contacto con la
realidad, es decir, las personas que lo padecen perciben una realidad alterada que creen cierta
y que no es la misma que viven el resto de personas. Aunque otras personas les digan que lo

gue ven o escuchan no existe, quien lo sufre lo puede ver y sentir, y lo asume como cierto a
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pesar de la evidencia”. En efecto, Medline Plus (2021) explica que “dos de los sintomas
principales que se presentan son los delirios y alucinaciones. Los delirios son falsas creencias,
tales como la idea de que alguien esta en su contra o que la television les envia mensajes
secretos y las alucinaciones son percepciones falsas, como escuchar, ver o sentir algo que no

existe”.

Asimismo, explica que “la esquizofrenia es un tipo de trastorno psicético. Quienes
sufren de trastorno bipolar pueden presentar de igual forma dichos sintomas psicéticos. Otros
problemas que pueden causar psicosis son el alcohol y ciertos medicamentos, tumores
cerebrales, infecciones del cerebro y un ataque cerebrovascular (ACV). En este sentido, el
tratamiento dependera de la causa de la psicosis. Puede incluir farmacos para el control de los
sintomas y psicoterapia. La hospitalizacion es una opcion para los casos serios en los que una

persona puede ser peligrosa para si misma o para los demas” (Ibid.)

5.1.7 TRASTORNO DE LA PERSONALIDAD

Mayo Clinic (2021) explica que el Trastorno de la Personalidad es “un tipo de trastorno
mental en el cual tienes un patrén de pensamiento, desempefio y comportamiento marcado y
poco saludable. En efecto, una persona con trastorno de personalidad tiene problemas para
percibir y relacionarse con las situaciones y con el entorno social. Ademas, causa problemas y
limitaciones importantes en las relaciones, las actividades sociales, el trabajo y la escuela”. De
hecho, “los trastornos de personalidad generalmente comienzan en la adolescencia o la adultez
temprana. Existen muchos tipos de trastorno de personalidad. Algunos tipos se vuelven menos

obvios en el transcurso de la mediana edad” (Ibid).

En relacion, “la personalidad es la combinacion de pensamientos, emociones y
conductas que nos hacen unicos. Es el modo en el que ves, comprendes Y te relacionas con el
mundo exterior, asi como el modo en el que te ves a ti mismo” (Mayo Clinic, 2021). Cabe
destacar que la formacion de la personalidad radica en la infancia. Afirman que durante la etapa

se presentan los siguientes factores:

e Los genes. Es posible que determinados rasgos de la personalidad se transmiten de
padres a hijos mediante los genes heredados. A veces, estos rasgos se llaman tu

temperamento.
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e El entorno. Esto incluye los alrededores en los que creces, los eventos que tuvieron

lugar y las relaciones con familiares y otras personas.

De hecho, “el trastorno puede alterar significativamente tanto la vida de la persona afectada
como la de las personas que se preocupan por esta. Los trastornos de la personalidad pueden
provocar problemas con las relaciones, el trabajo o la escuela, y pueden derivar en el

aislamiento social o el consumo abusivo de drogas o alcohol” (Ibid).
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5.1.8 TRASTORNO POR ESTRES POSTRAUMATICO

Segun el diccionario de Medicina Océano Mosby (2001) el Estrés Postraumatico es “un
trastorno mental caracterizado por la aparicion de ansiedad como respuesta emocional aguda
frente a un fendmeno traumatico o una situacion de intenso estrés ambiental, como un desastre
natural, un accidente aéreo, un combate militar o una tortura”. En este sentido los sintomas mas
frecuentes que padecen los pacientes son:

e Aparicion de Pesadillas.

e Disminucién de la capacidad de respuesta al mundo exterior.
e Vigilia exagerada.

e Trastorno del Suefio.

e Irritabilidad.

e Alteraciones en la memoria.

e Dificultades para la concentracion.

e Depresion, ansiedad, cefaleas y vertigo.

Segtin Mayo Clinic (2021) “los individuos suelen sentir miedo durante y después de la
situacion traumatica. EI miedo desencadena una respuesta de 'lucha o huida'. Esta es la forma
en que el cuerpo busca protegerse de posibles peligros. Causa cambios en el cuerpo, como la
liberacion de ciertas hormonas y aumenta el estado de alerta, la presion arterial, la frecuencia
cardiaca y la respiracion”. En efecto el tratamiento consiste en la administracion de sedantes y
en los casos de mayor grado psicoterapia de apoyo, para reducir los sintomas y combatir el
trastorno de estrés postraumatico. Del mismo modo, NIMH (2020) asegura “‘es importante que
cualquier persona con sintomas de estrés postraumatico consulte con un profesional de la salud
mental que tenga experiencia en el tratamiento del trastorno. Entre los tratamientos principales
se encuentran la psicoterapia, los medicamentos o ambos. Un profesional experimentado en
salud mental puede ayudar a las personas a encontrar el plan de tratamiento que aborde sus

sintomas y satisfaga necesidades”.
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En este caso, afirman que “la psicoterapia, a veces llamada 'terapia de didlogo', incluye
una variedad de técnicas de tratamiento que los profesionales de la salud mental utilizan para
ayudar a las personas a identificar y cambiar emociones, pensamientos y comportamientos
problematicos” (Ibid). En este sentido, la terapia de didlogo o de conversacion proporciona un
ambiente de orientacion y apoyo, que le permite al paciente desahogarse de forma libre y segura
manteniendo una conexion célida e imparcial. Por lo tanto, su duracién puede variar
dependiendo de las sesiones de terapia que requiera el paciente, aunque generalmente se realiza
de 6 a 12 semanas.

En efecto, NIMH (2020) sefiala que “algunos tipos de psicoterapia se dirigen a los
sintomas del trastorno por estrés postraumatico, mientras que otros se concentran en los
problemas sociales, familiares o laborales. Las psicoterapias eficaces tienden a destacar
algunos componentes clave, incluidas las habilidades de aprendizaje que ayuden a identificar

los factores desencadenantes y controlar los sintomas”.

Dentro de la psicoterapia se deriva un tipo de terapia cognitiva conductual que resulta
efectiva para abordar los desafios emocionales del individuo. De este modo, “la terapia
cognitiva conductual ayuda a tomar conciencia de pensamientos imprecisos 0 negativos para
que puedas visualizar situaciones exigentes con mayor claridad y responder a ellas de forma
mas efectiva” (Mayo Clinic, 2021). A su vez, se puede incluir terapia de exposicion y

reestructuracion cognitiva.

Segtin el Instituto Nacional de Salud Mental (2020) “la terapia de exposicién ayuda a
las personas a aprender a controlar su temor al exponerlas poco a poco y de forma segura a la
experiencia traumatica que tuvieron. Como parte de esta terapia, las personas pueden pensar o
escribir sobre su experiencia, o visitar el lugar donde ocurrié el hecho” y la reestructuracion
cognitiva es un procedimiento que ayuda al paciente a comprender, analizar y aceptar el
acontecimiento traumatico. “A veces las personas recuerdan la situacién de manera diferente
de cdmo sucedio, o pueden sentirse culpables o avergonzadas por algo que no fue su culpa. La
reestructuracion cognitiva puede ayudar a las personas con este trastorno a pensar en lo que

sucedio de manera realista” (Ibid).
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En cuanto a los medicamentos, los especialistas en el area pueden encontrar el
medicamento que mas resulte efectivo para el paciente. Generalmente, recetan los

3

antidepresivos “un tipo de medicamento llamado inhibidor selectivo de la recaptacion de
serotonina (ISRS) que controla efectivamente los sintomas del trastorno, como la tristeza, la
preocupacion, el enojo y la sensacion de vacio emocional. Ademas, de ISRS se pueden recetar

otros medicamentos acompafiado de sesiones de psicoterapia. (NIMH, 2020).

5.1.9 FOBIA

El diccionario de Medicina Océano Mosby (2001) destaca que “es un trastorno nervioso
caracterizado por un temor obsesivo, irracional e intenso frente a un objeto especifico” (p. 564).
Las manifestaciones tipicas son fatiga, palpitaciones, desvanecimiento, nduseas, sudoracion,
panico, temblor y ansiedad. En efecto, el temor que es desproporcionado con respecto al objeto
que lo provoca suele estar asociado con un tipo de experiencia previa dolorosa, traumatica en
la que influyo en el objeto o situacion en particular, asi como también el desplazamiento de un
conflicto inconsciente hacia un objeto o situacion externa con los que guarda una relacion
simbolica. Por lo tanto, la necesidad irracional compulsiva de evitar el objeto o situacion
productores de temor interfiere con las actividades diarias habituales y con frecuencia provoca

alteraciones complejas en las formas de vida y en las relaciones interpersonales.

Aunque el individuo suele admitir lo injustificable de su reaccién, no resulta facil
superar el temor hasta que se pone de manifiesto con el conflicto reprimido, por lo general
mediante una psicoterapia y para tratarlo se puede inducir con técnicas conductistas para

disminuir la ansiedad que genera el objeto o la situacion en particular.

Segun Rodriguez (2020) “una de las consecuencias mas comunes es que las personas
dejan de hacer actividades para intentar evitar los estimulos, objetos, etc. que les produce
miedo. De esta manera se genera una afectacion en la vida diaria de las personas provocando

deterioro laboral, social, familiar, personal, etc.
Asimismo, afirma que el libro de la Asociacién Estadounidense de Psiquiatria (DSM-

5) (2013) “establece que las personas con fobias a menudo presentan deterioro psicosocial y

que a su vez produce un empeoramiento de la calidad de vida” (Ibid).
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En relacion a los sintomas habituales, algunos individuos no experimentan ningdn sintoma

hasta que se enfrentan a la experiencia traumatica o negativa, mientras que otros individuos se

manifiestan y suelen entrar en un escenario de panico con solo imaginarlo en el que se presentan

los siguientes sintomas:

Excesiva sudoracion.

Pensamientos distorsionados ante el estimulo.
Nauseas.

Frecuencia cardiaca acelerada / palpitaciones.
Mareos leves / vértigos.

Falta de respiracion.

Temblores y escalofrios.

Dolor abdominal / malestar.

Segun el Centro de Estudios de Psicologia (2021) existen diversos tipos de fobias y se

pueden agrupar en dos grandes categorias. Estas son:

1. Fobias especificas o simples. Se desarrollan en la infancia o la adolescencia.
Las mas tipicas que se incluyen en este grupo son las fobias a los animales,
ambientales, corporales, sexuales y situacionales.

2. Fobias complejas. Se desarrollan en edad adulta y provocan miedo intenso o
ansiedad fuerte ante una situacion concreta. Las mas comunes son la agorafobia

y la fobia social.

En efecto, el Centro de Estudios de Psicologia (2021) expone las fobias mas comunes que

presentan los individuos.

1.

Zoofobia: Es el miedo irracional y constante causado por un animal debido a su aspecto
0 por su capacidad de hacernos dafio. En efecto, la mayoria de los casos se presenta tras
una situacion traumatica con un animal.

Claustrofobia: Es una de las fobias mas comunes en los individuos y consiste en el
miedo a los espacios cerrados como los ascensores, vehiculos, tdneles, habitaciones,
etc. En este sentido, los claustrofébicos tienen temor de quedarse atrapados o asfixiados
dentro del lugar.

Acrofobia: Es el temor intenso e irracional a las alturas. En efecto, “se habla de un

trastorno que puede interferir negativamente en la vida cotidiana de la persona,
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haciendo que le resulte imposible hacer actividades sencillas como subir una escalera
0 mirar por la ventana de un segundo piso” (Fernandez, 2019). El fendmeno obsesivo
se observa sobre todo en personas muy conscientes, timidas o extraordinariamente
proclives al orden y la simetria. El trastorno puede atribuirse a una experiencia
reprimida y atemorizante que por lo general ha ocurrido en la infancia. Cabe destacar
que “el miedo viene acompafiado de una sensacion de mareos ¢ inestabilidad” (Centro
de Estudios de Psicologia, 2021)

Astrafobia: Es una de las fobias mas habituales, el miedo extremo e intenso que sienten
las personas a los truenos, rayos y tormentas.

Aracnofobia: La aracnofobia es un sentimiento agudo de rechazo visceral 0 miedo
ilogico a las arafias (Grijota, 2019) y otros aracnidos como los escorpiones. En
consecuencia, los aracnofobicos se alejan completamente de cualquier lugar donde
puedan habitar aracnidos de cualquier tamafio.

Aerofobia: Es el miedo obsesivo a volar, es decir, un trastorno fobico de caracter
irracional. Como consecuencia, los individuos entran en estado de panico cuando se
desplazan en avion provocando intensos malestares de ansiedad e inestabilidad.
Homofobia o Hematofobia: Es el miedo irracional a la sangre, heridas y agujas. El
trastorno puede generar temor, ansiedad, desmayos, mareos, palidez y sudoracion ante
la extraccion de sangre.

Nictofobia: “Es un miedo irracional causado por una percepcion distorsionada y
anticipatoria de los peligros que se acechan en la oscuridad tanto en entornos abiertos

(bosque, calle, campo) como en entornos cerrados (dormitorios)” (Villasmil, 2019).

Posteriormente, la Clinica Universidad de Navarra (2022) expone que la terapia de

conducta resulta ser uno de los tratamientos mas efectivos para las fobias, en ocasiones puede

ser preciso combinarlo con tratamiento psicofarmacoldgico para disminuir los sintomas fisicos

que acompafan a la fobia y ayudar asi a la persona a afrontar la situacion.

El tratamiento psicoterapéutico consiste en:

Exposicion progresiva a los estimulos fobicos.
Entrenamiento en técnicas de manejo de ansiedad.
Reestructuracion cognitiva orientada a combatir las ideas catastroficas que puedan

presentar estas personas.
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De igual forma, Rodriguez (2019) afirma que “la terapia cognitivo conductual ha
demostrado ser una de las méas eficaces en el tratamiento de estos trastornos. La técnica méas
utilizada es la exposicion con prevencién de respuesta (EPR)”. La Exposicion con
Prevencidn de Respuesta es una técnica que se utiliza en la Terapia Cognitivo-Conductual
(TCC). Antes de comenzar, Rodriguez (2019) destaca que es importante definir la Exposicion
y la Prevencién de Respuesta por separado (Suria y Merofio, 2009).

e La Exposicion consiste en enfrentar al paciente a situaciones de miedo o preocupacion
relacionadas con sus obsesiones, para ello, se comienza con situaciones que causan
minimos de ansiedad y posteriormente se va aumentando poco a poco.

e La Prevencion de Respuesta consiste en evitar el comportamiento compulsivo con el
apoyo del terapeuta evitando los comportamientos compensatorios para disminuir la
ansiedad. Por ello, la combinacion de la exposicion y la prevencion de respuesta
consiste en el enfrentamiento, deliberada y voluntariamente, al objeto o idea temida ya
sea directamente o0 a través de la imaginacion. Asimismo, “la aplicacion de la técnica

cognitiva se establecen 15 sesiones con una duracion de una hora” (Ferrer, 2014, p.8)

Segun Ferrer (2014) la EPR tiene una serie de ventajas sobre otras técnicas porque se

realizan los siguientes pasos:

1. El establecimiento de metas y objetivos terapéuticos de manera conjunta (paciente y
psicologo).

2. Explicacion de qué consiste el trastorno, es decir, psicoeducacion tanto con el sujeto
como con los miembros de la familia mas cercanos a él.

3. Entrenamiento en respiracion y relajacion para que el sujeto pueda exponerse a los
estimulos con mayor sensacién de autocontrol.

4. Explicacion del concepto de la EPR e informacion para realizar la jerarquia.
Valoracion de las dificultades que van apareciendo durante la EPR y reforzamiento de
los logros alcanzados.

6. Utilizacion de las técnicas cognitivas.

5.1.10 TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA (TEA)

Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC) explican que los
Trastornos del Espectro Autista (TEA) “son discapacidades del desarrollo causadas por
diferencias en el cerebro” (2022). De hecho, sefialan que algunas personas con TEA tienen una

diferencia conocida, como una afeccion genética, aungque no se conocen otras causas.
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En relacion, destacan que los cientificos creen que los TEA tienen multiples causas que,
al actuar juntas, cambian las maneras mas comunes en las que las personas se desarrollan. Hoy
en dia, hay mucho que aprender sobre estas causas y como estas afectan a las personas con el
trastorno. Ademas, puede que las personas con TEA se comporten, comuniquen, interactlen y
aprendan de maneras distintas a la mayoria de las personas. Muchas veces no hay nada en su
apariencia que las distinga de las demés. En este sentido, las capacidades de las personas con

TEA pueden variar de manera significativa”. (Ibid)

Cabe destacar que las personas con el trastorno tienen problemas de comunicacién e
interaccion social. En efecto, “las personas con este tipo de trastorno tienen distintos
mecanismos de aprendizaje y de atencion. Es importante sefialar que algunas personas sin TEA
también podrian presentar algunos de estos sintomas. dificultando la vida de las personas que
lo padecen” (CDC, 2022).

5.1.117TRASTORNOS DEL SUENO

Mayo Clinic (2021) define los Trastornos del Suefio como “padecimientos que afectan
en la forma de dormir de la persona”. En efecto, Medline Plus destaca que efectivamente
existen distintos trastornos del suefio relacionados con la dificultad para conciliar el suefio, con
el dormir inapropiadamente, problemas con el ritmo del suefio y conductas no habituales al

dormir, que incluso pueden ser originadas por otras enfermedades o patologias.

Asimismo, Téllez (2022) aseguré en la plataforma de Canal Salud IMQ, que
aproximadamente el 40 % de la poblacion mundial puede padecer distintos tipos de trastornos

del suefio en alguna etapa de su vida, en donde los sintomas mas comunes son:

e Dificultad para quedarse dormido.

e Problemas para volver a conciliar el suefio.

e Tener mala calidad de suefio y por consiguiente roncar.
e Sentirse cansado y somnoliento a lo largo del dia.

e Alteraciones de &nimo.

e Peérdida de memoria o concentracion.

e Bajo rendimiento en la vida diaria del paciente.
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En efecto, Mayo Clinic (2021) sefiala que algunos tipos y sintomas del trastorno del

suefio son:

Piernas inquietas: En efecto, es cuando el paciente tiene una sensacién de hormigueo
en las piernas.

Sonambulismo: Es cuando el paciente camina o habla solo inconscientemente mientras
este se encuentra durmiendo.

Terrores nocturnos: Implica gritos y agitacion en el suefio.

Insomnio: Dificultad para dormir y conciliar el suefio.

Hipersomnia: Exceso de suefio.

Narcolepsia: Suefio 0 excesivas ganas de dormir en el transcurso del dia.

Apneas del suefio: Ocurre cuando la persona deja de respirar durante un lapso de 10

segundos mientras duerme y de alguna manera recupera la respiracién roncando.

Cabe destacar que el origen de este trastorno es incierto, sin embargo, Mayo Clinic

(2021) asegura que dicho trastorno puede ser producido por numerosos factores, asi como:

Alteraciones en los habitos de suefio generados por alguna situacion.

Consumo de sustancias que contengan cafeina o alcohol, narcoticos, etc.

El uso de dispositivos electrénicos

En efecto, la edad juega un papel muy importante, conforme el paciente envejece, este

puede despertarse con mayor facilidad y dormir menos horas.

Por consiguiente, el tratamiento varia del tipo y nivel de trastorno del suefio, partiendo

desde terapias como la terapia de control del estimulo, la fototerapia, técnicas de relajacion,

hasta el uso de farmacos o medicamentos hipnéticos (Tratamientos Psicolédgicos, 2020).

5.1.12 TRASTORNO DE BIPOLARIDAD

El Instituto Nacional de la Salud Mental (NIMH) define el trastorno bipolar,

(denominado también como trastorno maniaco depresivo o depresion maniaca) como “un

trastorno mental que puede ser cronico o episddico (lo que significa que ocurre ocasionalmente

y en intervalos irregulares). Puede ocasionar cambios inusuales, a menudo extremos y

fluctuantes en el estado de &nimo, el nivel de energia y de actividad, y la concentracion” (2019,

p.2). En este sentido, depende del nivel del trastorno y los episodios a los que se enfrente,

pueden variar las emociones.
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EI NIMH asegura que las fases de este tipo de trastorno comprenden:
e Episodios maniacos: Cuando el paciente se siente muy animado, molesto,
irritable o enérgico, tiende a dormir menos y a realizar actividades sin juicio.
e Episodios depresivos: El paciente se siente muy triste, deprimido e indiferente,
Ilegando a aislarse de los demas hasta llegar al punto de pensar en el suicidio.
e Episodios hipomaniacos: Combinacidon de ambos episodios, repercutiendo asi
en la vida cotidiana del paciente.

De igual forma, afirman que los tipos y fases del trastorno bipolar se pueden clasificar en:

e Trastorno bipolar I: Cuando los episodios maniacos duran 1 semana durante la mayor
parte del dia. Cabe destacar que probablemente se produzcan distintos episodios
depresivos por separado durante dos semanas, o incluso puede haber alteraciones en el
estado de animo con caracter mixto, es decir que los episodios maniacos y depresivos

se juntan y se manifiestan al mismo tiempo.

e Trastorno bipolar Il: Contiene patrones de episodios depresivos y episodios

hipomaniacos (siendo estos menos extremos que los episodios maniacos)

e Trastorno ciclotimico: Contiene sintomas hipomaniacos y depresivos, pero son menos
intensos, dichos sintomas ocurren durante dos afios en los adultos y un afio en

adolescentes y nifos.

e Otros trastornos bipolares: Categoria en donde se encuentran los sintomas de este

trastorno que no coinciden con las anteriormente mencionadas.

Es importante resaltar que ain no se encuentra la causa especifica del trastorno. Sin
embargo, existen diversos factores que influyen en el padecimiento, asi como el factor
genético. En efecto, “las investigaciones sugieren que esto se explica principalmente porque es
hereditaria, es decir, las personas con ciertos genes son mas probables a presentar el trastorno
bipolar. No hay un solo gen que pueda causar este trastorno, sino mas bien hay muchos
involucrados” (NIMH, 2019, p.4), asi como también otros factores como la estructura y

funcionamiento del cerebro.

Medline Plus (2021) asegura que el diagnostico del padecimiento puede realizarse

mediante un examen clinico, una evaluacién psiquiatrica en conjunto con otras pruebas
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medicas que permitan descartar otro tipo de enfermedades. En efecto, el trastorno no tiene cura,
aunque puede controlarse. De hecho, el tratamiento varia del nivel o tipo de trastorno bipolar,
sin embargo, suelen recetar medicamentos estabilizadores del estado de animo, antipsicoticos,
incluyendo la psicoterapia o terapia de conversacion. Mas alla, el especialista brinda ayuda

emocional y psicoldgica al paciente.
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6.

Capitulo 11l. PROPUESTA Y ESTRATEGIA
PROPUESTA.

En primer lugar, el plan de accion que se ejecutd durante la programacion del micro- programa

Prima Salud fue el siguiente:

Pre-produccion:

e Se cred el nombre del micro — programa.

e Seinvestigd y discutio sobre los temas a abordar en los micros — programas.

e Se contacto a los siguientes especialistas en Salud Mental: Paola Hernandez, Elehana
Martinez, Isamary Arenas, Yasmary Arévalo y Clara Astorga cuya intervencion
presencial fue en 6 (seis) grabaciones de 13 (trece) capitulos del micro — programa
Prima Salud.

e Se disefid un guion que facilito el trabajo de produccion de los capitulos del micro —
programa para lograr una mejor comprension de informacion al momento de exponer e
intercambiar ideas con los especialistas invitados.

e Se establecio una fecha, hora y ubicacién para la realizacion de los capitulos del micro
- programa en base al tema a tratar.

e Se disefio un logo y slogan para Prima Salud.

e Secreoy se grabo la tapa de entrada y de salida de los capitulos del micro - programa.

e Se eligio la musicalizacién del micro — programa.

Produccion:

e Se coloco en la grabacion la tapa de entrada y de salida del micro - programa.

e Se cronometrd la duracion de cada capitulo del micro — programa para lograr cumplir
con el formato seleccionado.

e Se realiz6 prueba de sonido antes de iniciar la grabacion.

e Se grabaron los capitulos del micro — programa de Prima Salud

Post-produccion

Se realiz6 el proceso de edicion y montaje del material.

Se publicé el contenido por las distintas plataformas digitales (Spotify, Anchor).

Se propuso la introduccion de los capitulos del micro - programa a través de RadioUMA
(Radio Universitaria).

Se cred una propuesta para introducir los capitulos del micro - programa en Radios AM
(Amplitud Modulado) o FM (Frecuencia Modulada)
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Propuesta de trasmision de los 13 Capitulos del Micro — Programa Prima Salud (Radio UMA,

FM Center, HOT94.1)

‘ Hora

Tema Invitado Dia
Salud Mental Lunes 9:30am
Depresion Psicéloga: Paola Hernandez Miércoles | 9:30am
Trastorno Obsesivo - Viernes 9:30 am
Compulsivo
Trastorno de Ansiedad Domingo 9:30am
Trastorno de la Presidenta de la Federacion de | Lunes 9:30am
Alimentacion Psicologos de Venezuela:
Carla Astorga
Trastorno de Bipolaridad | Presidenta de la Federacion de | Miércoles | 9:30am
Psicologos de Venezuela:
Carla Astorga
Trastorno por Déficit de Viernes 9:30am
Atencion e Hiperactividad
Trastorno Psicéticos Dr. Isamary Arenas Domingo 9:30am
Trastorno de la Lunes 9:30am
Personalidad
Trastorno por Estrés Psicologa Yasmary Arévalo Miércoles | 9:30am
Postraumatico
Fobias Psicologa Elehana Martinez Viernes 9:30am
Trastorno del Espectro Domingo 9:30am
Autista (TEA)
Trastornos del Suefio Lunes 9:30am

7. PRESUPUESTO

La elaboracion del PFC cont6 con los siguientes recursos:

e Laptops o computadoras.

e Micr6fonos.

e Conexion de internet estable.
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e Audifonos.
e Plataforma de grabacion y edicion de audio.

e Guion.

En este sentido, los recursos mencionados permitieron llevar a cabo el proyecto con
mayor éxito, en conjunto con las investigaciones que sirvieron de refuerzo para potenciar y
estructurar minuciosamente el trabajo académico. De forma que el proyecto tuviese una mayor
influencia sobre la sociedad venezolana, en cual fue orientado sobre los factores y aquellos
trastornos que intervienen en la problematica, que justamente no han tenido gran exposicion a

través del formato corto de micro — programa.
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8. CRONOGRAMA

Jueves 28/10/2021 Realizacion y entrega de la presentacion del proyecto
Martes 02/11/2021 Correccion de la presentacion del proyecto
Domingo 07/11/2021

Elaboracion de justificacion y antecedentes

Lunes 15/11/2021 Rectificacion de justificacion y antecedentes

Lunes 22/11/2021 Creacion de estrategia y cronograma

Lunes 29/11/2021 Revision de estrategia y cronograma

07/12/2021 Entrega del anteproyecto
Martes
Aprobacion del proyecto por parte de la Facultad de
Ciencias de la Comunicacion e Informacion.
Jueves 27/01/2022
Investigacion sobre los temas a abordar y discutir en el
micro — programa

Martes 01/02/2022

Sébado 26/03/2022 Elaboracion del guién de los micros — programas
Viernes y 15/04/2022 al Contactar a los especialistas invitados
Domingo 15/05/2022

Viernes 13/05/2022 Creacion de tapa de entrada y salida, material de apoyo

de micro - programa
Viernes 13/05/2022 al Grabacidn de los capitulos del micro — programa
03/06/22

Viernes y 20/05/2022 al Edicion y montaje de los capitulos del micro - programa
Miércoles 08/06/22

Viernes 10/06/2022 Entrega del Proyecto Final de Carrera
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GUIONES DE CADA MICRO - PROGRAMA

SALUD

1) Micro - programa 1. “La Salud Mental”. E v

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE Duracion | 6:14 Min

# 1] | pELmicRO: Prima Salud

PROGRAMA

MICRO - TEMA LA SALUD MENTAL

PROGRAMA

Obijetivo Conversar sobre la Salud Mental, exponer causas, tratamiento y recomendaciones.

Control 1 | Presentacion grabada

2 | Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel

Rengifo.

4 | El dia de hoy hablaremos sobre un tema que no le han dado la debida
Locutor importancia y que ciertamente afecta a la poblacion venezolana. En este caso,
la salud mental implica un completo bienestar emocional, psicologico y social
en el que se busca alcanzar un equilibrio entre las responsabilidades y los
esfuerzos para lograr la estabilidad psicolégica. Recordando que una mala
salud mental puede alterar el comportamiento psicologico de los individuos,
por lo tanto, decidimos dedicarle un espacio para conversar sobre este tema a
profundidad debido a que en la mayoria de los casos, pero no en su totalidad,
las personas no buscan la asistencia de un especialista para atender su salud

mental.

Cuerpo del Micro

Control | 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Gabriel: En efecto, Medical News Today puntualiza que “la salud mental
responde a un estado completo de bienestar integral e individual. No so6lo se
relaciona a una afeccion o enfermedad, tiene que ver con algo mas alla de un
trastorno o discapacidad. Involucra nuestra capacidad de hacerle frente a las
diferentes situaciones que se nos presentan como individuos en un momento

dado y que puede afectar a nuestro entorno”.

Maria: En otras palabras, queridos oyentes... implica el estado de equilibrio
en una persona, garantizando la participacion social, obteniendo asi una mejor
calidad de vida. Asimismo, Medlineplus explica que “la salud mental puede
influir completamente en la forma en la que pensamos, sentimos y actuamos

cuando nos enfrentamos a la vida”.

Valery: Al tener una buena salud mental, las personas podran gozar de
relaciones personales, familiares y laborales completamente sanas y
duraderas. Asi como también, permitira al individuo involucrarse de manera
efectiva en actividades diarias, que le proporcionen fortalecimiento y
estabilidad fisica y psicologica logrando un excelente desempefio social,

educativo y laboral.

Gabriel: Sin embargo, existen diversos factores que pueden afectar la salud
mental del individuo, entre ellas tenemos:

e EI factor bioldgico. Que implica los genes o antecedentes
familiares que hayan tenido alguna enfermedad/trastorno
mental.

e Los traumas. El resultado de esto genera que exploten una
serie de emociones e inseguridades que a corto o largo plazo
termina afectando nuestra salud mental

e EI descuido del estilo de vida genera no sélo enfermedades
fisicas, sino también mentales, puesto que problemas como la
desnutricion, y el consumo de sustancias genera que la salud

mental del individuo sea afectada negativamente.
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Maria: Ademas querido oyentes, es importante destacar que a la salud mental
se le debe dar el mismo cuidado que a la salud fisica, puesto que su
importancia implica un extremo cuidado que se logra a traves de ejercicios
mentales que bésicamente proporcionan beneficios a corto y largo plazo,
obteniendo una mente llcida, y que efectivamente hard que el cuerpo
responda positivamente con el transcurso del tiempo. Sin duda alguna, una
buena salud mental puede contribuir a la productividad de la vida diaria, asi

como también, establecer vinculos afectivos con seres queridos y amistades.

Valery: Si, estoy de acuerdo. La salud mental es parte vital dentro de la
construccién de una vida plena, sin embargo, no es un secreto para nadie que
la salud mental dentro del panorama venezolano se ha visto afectado por las
distintas situaciones de precariedad que ha sufrido durante los ultimos afios,
entre ellas las falta de insumos y recursos principales, problemas de
seguridad, todo esto sumado al surgimiento del Covid-19, pues segun el
Programa Venezolano de Educacion Accion en Derechos Humanos
(PROVEA) “450 millones de personas sufren de trastornos mentales o de
conducta” destacando ademas que “una de cada cuatro familias tiene un

miembro afectado por algun trastorno”.

Valery: Por otro lado, la mayoria de las personas se centran en cuidar
Unicamente la salud fisica y descuidan extremadamente su salud mental.
Recuerden queridos oyentes, ambas son importantes, se deben tratar en
conjunto y a tiempo con un profesional de la salud. Dicho esto,
compartiremos con ustedes algunos consejos que pueden ayudar a obtener
una buena salud mental:

2) Realiza ejercicios fisicos y de memoria.

3) Realiza ejercicios de meditacion.

4) Organiza y prioriza tus actividades diarias.

5) Mantén una alimentacion balanceada.

6) Controla el estrés.

7) Evita el consumo excesivo de farmacos y sustancias ilicitas.
8) Comunicate abiertamente, jexpresa tus sentimientos!

9) Mantener una vida social activa.
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10) Plantéate objetivos de vida y jalcanzalos!
11) Controla tus emociones.

Gabriel: jExcelente informacion! Ademas quiero compartir con ustedes 5
ejercicios que efectivamente los ayudaran a mantener una buena salud
mental.

e ToOmate un tiempo para organizarte y crear rutinas que te ayuden a
cumplir tus metas.

o Evita a toda costa las distracciones.

e Practica la resiliencia, es decir que mantén una actitud positiva sin
importar lo que suceda.

e Animate a probar cosas nuevas, sin duda alguna, la mejor manera de
descubrir tu pasion es intentandolo.

e Y por ultimo pero no menos importante, realiza actividades que
estimulen tu mente, asi como un crucigrama, sudokus, sopa de letras,
entre otras.

Una vez se detecten sintomas que esten relacionados con la salud mental, no
olviden acudir a un terapeuta psicoldgico el cual, dependiendo del nivel del
trastorno, este le recetard un tratamiento adecuado para combatir el
padecimiento.
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Control

14

Entra cortina

15

Valery: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. No se
despeguen del espacio, pues nuestros proximos micros estaran cargados de
mucha informacion relevante y de gran utilidad, abordando minuciosamente

diferentes trastornos mentales que afectan al individuo.

iEspero que hayan disfrutado tanto como nosotros!

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla
Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préximal
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2) Micro - programa 2 “La Depresion”.

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE . Duracién | 13:37 Min.
H# 9 | oELMICRO- Prima Salud
PROGRAMA
MICRO - ~
PROGRAMA TEMA LA DEPRESION
Obijetivo Conversar sobre la depresion, exponer sintomas, causas, tratamiento y
recomendaciones.
Control 1 | Presentacion grabada
2 | Se coloca una masica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.
Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.
4 | Queridos oyentes el dia de hoy hablaremos sobre un tema muy importante,
Locutor

que actualmente no le han dado el debido interés y que ciertamente afecta a
la poblacion venezolana. En este caso, se trata de un trastorno mental que
implica que el individuo tenga sensaciones de tristeza, desesperacion,
melancolia, abatimiento, vacio y falta de animo que no responden a una causa
real inexplicable. Efectivamente, abordaremos la depresion y justamente para
tratar este tema nos acompariara la psicologa egresada de la Universidad
Central de Venezuela (UCV), mencion Clinica Dinamica, la psicologa Paola

Hernandez, bienvenida.

Cuerpo del Micro

Control | 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Msica)
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Maria: En efecto, la universidad de Navarra comenta que la depresion es un
trastorno mental caracterizado fundamentalmente por un bajo estado de
animo y sentimientos de tristeza, asociados a alteraciones del
comportamiento, del grado de actividad y del pensamiento. Bienvenida Paola,
gracias por acompafarnos. ¢Como es la evolucion de una persona que

padece de depresion?

Paola: responde.

Gabriel: Asimismo, la Universidad de Navarra también asegura que la
depresidn se considera neurotica cuando la causa precipitante es un conflicto
intrapsiquico o una situacion traumatica identificable incluso aunque el
paciente no sea capaz de explicar su propia reaccion; por el contrario se
considera psicotico cuando existe un deterioro grave de las funciones
psiquicas y mentales como consecuencia de algun conflicto intrapsiquico no
identificable, ahora Paola ¢Quiénes son los mas propensos a padecer de

este trastorno?

Paola: responde.

Valery: Ademas, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) explica
que “las personas con depresion suelen presentar los siguientes sintomas:
pérdida de energia; cambios en el apetito; necesidad de dormir mas o menos
de lo normal; ansiedad; disminucion de la concentracion; indecision;
inquietud; sentimiento de inutilidad, culpabilidad o desesperanza; y
pensamientos de autolesién o suicidio, Paola ¢(Qué tipos de depresion

existen?
Paola: responde.
Maria: Por otro lado, Medlineplus enfatiza que “existen muchos factores

pueden causar depresién, como: alcoholismo o consumo de sustancias

ilicitas, las afecciones médicas, como cancer o dolor (crénico) a largo plazo,
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asi como también las situaciones o hechos estresantes en la vida, como
pérdida de trabajo, divorcio o fallecimiento de un cényuge u otro miembro de
la familia y el aislamiento social”. Ahora Paola luego de comentar estos

factores ¢ COmo podemos tratar la depresion?

Paola: responde.

Gabriel: Ya estamos casi llegando al final del programa, pero antes Paola,
quisiéramos saber ¢Qué recomendaciones nos podrias dar para evitar
caer en depresion? y ¢Como puedo ayudar a un familiar que padece de

este trastorno?

Paola: Responde

Valery: gracias una vez mas por acompafiarnos. Queridos oyentes tengan
presentes estos consejos. No olviden acudir a un especialista si presentan
algin sintoma, si estan pasando por una situacion dificil o si conocen a

alguien que pueda necesitar este tipo de informacion.
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Control

14

Entra cortina

15

Valery: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Pero antes de
finalizar el micro, queremos que nuestra invitada nos comparta una frase para

esas personas que padecen de depresion y que sepan que no estan solos.

Por nuestro lado, la frase del dia es la siguiente: “Tus emociones no deben
ser paralizadoras. No deberian defenderse. No deberia impedirte ser
todo lo que puedes ser”.

iEspero que hayan disfrutado tanto como nosotros!

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla

Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préximal
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)
3) Micro - programa 3 “Trastorno Obsesivo - Compulsivo”. ‘ )

MICRO - PROGRAMA / GUION

# 3

MICRO -
PROGRAMA

oeL miero. | Prima Salud

NOMBRE Duracion | 5:52 Min

PROGRAMA

TEMA Trastorno Obsesivo - Compulsivo

Obijetivo

Conversar sobre el trastorno obsesivo - compulsivo, sus causas, sintomas y como
prevenirlo.

Control

1

Presentacion grabada

2

Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Locutor

iHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.

Locutor

El dia de hoy hablaremos de un tema bastante relevante e interesante y que
justamente suele padecer la sociedad venezolana. A ver ;(Ultimamente han
sentido miedo a perder o extraviar algo, o han sentido el temor de perder el
control sobre su propio comportamiento teniendo pensamientos agresivos
hacia los demas o hacia uno mismo? Les cuento, estos son algunos de los
sintomas que puede padecer una persona con trastorno obsesivo -

compulsivo.

Cuerpo del Micro

Control

MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Valery: El trastorno obsesivo-compulsivo (TOC) es una de las cinco
enfermedades psiquiatricas mas frecuentes y esta considerada por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como una de las 20 enfermedades
mas discapacitantes, por eso decidimos dedicarle un espacio y compartir
informaciéon relevante sobre el tema, ahora mi pregunta hacia mis

comparieros es la siguiente:

¢ Tienen algun conocimiento sobre el trastorno Obsesivo -

Compulsivo?

Gabo: Si, el Instituto Nacional de Salud Mental define el trastorno obsesivo
- compulsivo o mejor conocido como (TOC) “un trastorno crénico (duradero)
frecuente que se caracteriza por pensamientos incontrolables y recurrentes
(obsesiones) que pueden llevar a las personas a tener comportamientos

repetitivos (compulsiones)”.

Maria: Asimismo, el INSM indica que las personas con trastorno obsesivo-
compulsivo pueden sentir la necesidad de revisar las cosas repetidamente o
realizar rutinas durante mas de una hora diaria como una forma de lograr un
alivio temporal de la ansiedad. Si no se tratan los sintomas del trastorno, estos
comportamientos pueden interrumpir el trabajo, la escuela y las relaciones

personales, y también pueden causar sentimientos de angustia”.

Valery: Estoy de acuerdo con ustedes hay momentos en el que todos nos
preocupamos o sentimos la necesidad de volver a revisar las cosas, los
sintomas asociados con este trastorno son graves y persistentes. Ademas,
estos sintomas pueden generar angustia y conllevar a comportamientos que

pueden interferir en las actividades cotidianas.

Valery: Ahora bien ¢Cuando se desarrolla el trastorno obsesivo -
compulsivo? ¢Cuales son los factores que influyen en los individuos que

padecen del trastorno?
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Gabriel: Medlineplus sefiala que “en general, el trastorno obsesivo-
compulsivo comienza en la adolescencia o cuando se es
adulto - joven. Y mayormente, los nifios desarrollan TOC a una edad més

temprana que las nifias.

Maria: Asi es, cabe destacar que los factores para el trastorno Obsesivo -
Compulsivo incluyen:
e Historia familiar: Las personas con un pariente de primer grado
(padre, hermano o hijo) que tiene TOC presentan un mayor riesgo.
Esto es especialmente cierto si el familiar desarroll6 TOC cuando era
nifio o adolescente

e Estructuray funcionamiento del cerebro: Los estudios de imagenes
demuestran que las personas con TOC tienen diferencias en ciertas
partes del cerebro. Los investigadores necesitan hacer mas estudios
para comprender la conexion entre estas diferencias cerebrales y el
TOC

e Trauma infantil: Algunos estudios han encontrado un vinculo entre
eltrauma en la infanciay el TOC, e incluso en algunos casos, los nifios
pueden desarrollar algunos sintomas o TOC después de una infeccion
estreptococica

Valery: Segun el Instituto Nacional Mental, el trastorno obsesivo compulsivo
(TOC) puede ser controlado eficazmente en el 75% de los casos con un
tratamiento adecuado que generalmente contempla el uso de psicofarmacos y
de psicoterapia. Sin embargo, en casos muy graves puede ser necesario
recurrir a otras técnicas, asi como la neurocirugia, también denominada

psicocirugia.

Gabriel: Es importante seguir su plan de tratamiento porque tanto la
psicoterapia como los medicamentos pueden tardar cierto tiempo para
funcionar. Aunque no existe una cura para el trastorno obsesivo-compulsivo,
los tratamientos actuales ayudan a muchas personas a controlar sus sintomas,

a participar en actividades cotidianas y a llevar una vida plena y activa.
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Maria: En Prima Salud, te traemos 4 consejos para controlar los

pensamientos negativos que sufren las personas con toc

1. Recordar que los pensamientos negativos son s6lo eso, pensamientos
y que no tienen por qué generar tu realidad si no lo permites. No te
definen ni te convierten en peor persona, de manera que te convendra
no identificarte con lo que pase por tu cabeza en esos momentos.

2. Por ello, no intentes eliminar pensamientos negativos, asume que
existen e intenta controlar las reacciones negativas que generan. Por
lo tanto, hay que centrarse Unicamente en aquellas cosas que si puedes
cambiar.

3. Utiliza técnicas de relajacion, puesto que son una opcién cuando estas
muy nervioso, respira profundamente a través del abdomen o imagina
un lugar tranquilo para rebajar tu nerviosismo.

4. La ruptura del circulo vicioso del TOC estriba en entender como
funciona el mecanismo y sus consecuencias. Se generan varios
pensamientos repetitivos que, posteriormente, se somatizan e

inciden en nuestra vida diaria
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Control

14

Entra cortina

15

Gabriel: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Antes de
despedirnos, quiero compartir con ustedes una pequefia frase “Tu trabajo
consiste en quedarte con las ideas que merece la pena considerar y

descartar aquellas que son absurdas” .

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla
Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préximal
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4) Microprograma 4 “Trastorno de Ansiedad”. ﬁ

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE . Duracion | 6:18 Min
PROGRAMA
MICRO - 1
omanoua | TEMA Trastorno de Ansiedad
Obijetivo Conversar sobre el trastorno de ansiedad, sus causas, sintomas y como prevenirlo.
Control Presentacion grabada
Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.
Locutor iHola Hola! Bienvenidos una vez méas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.
El dia de hoy hablaremos de un tema que suele padecer la sociedad
Locutor } . .
venezolana. Sin embargo, no le han dado la debida importancia. A ver
¢Ultimamente han sentido taquicardia, sudoracion excesiva, sensacion de
ahogo, nduseas o escalofrios? Estos son algunos de los sintomas que puede
padecer una persona con trastorno de ansiedad.
Cuerpo del Micro
Control MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Segun la Organizacion Panamericana de la Salud, el 13% de la poblacion
venezolana suele padecer de este trastorno, siendo muy frecuente, pero no tan
bien atendido, por eso decidimos dedicarle un espacio y compartir

informacidn relevante sobre el tema, pero ahora les pregunto:

¢Alguno de ustedes sabe qué es la ansiedad?

Maria: Si, el Doctor Orozco asegura que “la ansiedad es una emocién que
surge ante situaciones ambiguas, en las que se anticipa una posible amenaza,
y que prepara al individuo para actuar ante ellas mediante una serie de

reacciones cognitivas, fisiolégicas y conductuales”.

Gabriel: De un modo més entendible, la ansiedad es el surgimiento de
preocupaciones y miedos excesivos, que son producto de un mecanismo de
defensa ante situaciones inesperadas. En este caso, el individuo puede
sentirse ansioso cuando se enfrenta a un problema dificil en el trabajo, antes

de hacer un examen o al momento de tomar una decision importante.

Valery: Siendo la ansiedad uno de los trastornos mas comunes, este puede
surgir debido a distintos factores, asi como el factor biolégico (factor
hereditario), factor psicosocial (entorno), factor traumatico (ansiedad
producida por traumas), factor psicodinamico (sefiales de alarma frente
amenazas), factores cognitivos y conductuales (sistema de pensamientos

negativos que generan estrés).

Maria: En efecto, existen distintos tipos de ansiedad, entre ellos esta la
ansiedad fisioldgica o normal y la ansiedad patolégica.

La ansiedad fisiolégica o normal es un mecanismo de defensa frente a
amenazas fuera de lo cotidiano que es mas leve y no requiere atencion
médica. Mientras que la ansiedad patoldgica se identifica cuando los niveles
de ansiedad se encuentran elevados afectando de manera negativa y notable

el desempefio dentro de las actividades diarias.
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Gabriel: Ademas el paciente debera recurrir a un especialista en psiquiatria
para disminuir los sintomas provocados por el trastorno pues este suele

“bloquear una respuesta adecuada en la vida diaria”.

¢Ustedes han padecido de este tipo de trastorno?
(Interaccion-Maria-Valery-Gabriel)

Valery: Pues si, algunas situaciones me han causado ansiedad y a la vez han
generado en mi cierto grado de tension e incertidumbre. Sin embargo, cuando
actud, las enfrent6 dentro de ese escenario de paz y tranquilidad.

Valery: Segun el Instituto Nacional de la Salud Mental (NIMH) los
principales tratamientos que se utilizan para disminuir los sintomas de
ansiedad son la psicoterapia el cual se aplica la terapia de conversacion y los
medicamentos. En algunos casos se pueden aplicar ambos:

e La terapia cognitiva conductual es un tipo de psicoterapia que a
menudo se usa para tratar los trastornos de ansiedad. Ensefia
diferentes formas de pensar y comportarse. En este sentido, el
especialista proporciona orientacion y apoyo frente a las situaciones
que le causan al paciente miedo e inquietud. De igual forma, la
aplicacion de la terapia de exposicion, resulta efectiva pues ayuda al
individuo a confrontar sus miedos los cuales ha estado evitando con
el tiempo.

e No podemos dejar a un lado los medicamentos, en este caso suelen
recetar antidepresivos para disminuir los sintomas contra los tipos de
ansiedad. Previamente se debe consultar con un profesional de salud,

el cual indicara cuél es el medicamento adecuado para su caso.

Gabriel: Hoy les traemos 5 consejos para reducir el estrés y la ansiedad
1. Rodéate de personas positivas, que te hagan sonreir y olvidarte de tu

enfermedad por algunos momentos.
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2. Mantén un estilo de vida saludable: tener una alimentacion
equilibrada, ejercitate en la medida de lo posible y descansa lo
suficiente.

3. Consulta con tu médico sobre alguna terapia alternativa como
acupuntura o yoga.

4. Lleva un diario intimo y escribir tus sentimientos, es una excelente

manera de descargar tus emociones.
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Control

14

Entra cortina

15

Maria: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Antes de
despedirnos, queremos compartir con ustedes la siguiente frase. “Cuando
cambias la forma en que miras las cosas, las cosas que miras, cambian
también”.

Excelente aporte para obtener una buena estabilidad mental.
Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla

Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la proximal
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5) Micro - programa 5 “Trastorno de Alimentacion”. s:;
RIMA

MICRO - PROGRAMA / GUION

#5

MICRO -
PROGRAMA

NOMBRE .
DEL Prlma SaIUd Duracién | 17:07 Min.

MICRO-
PROGRAMA

TEMA TRASTORNO DE ALIMENTACION

Obijetivo

Conversar sobre el trastorno de alimentacién, exponer sintomas, causas, tratamiento y
recomendaciones.

Control

1 | Presentacion grabada

2 | Se coloca una masica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Locutor

3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.

Locutor

4 | El dia de hoy hablaremos de un tema de gran importancia. En este caso, se
trata de un trastorno que puede afectar a personas de cualquier edad, origen
racial y étnico, peso corporal y género. Pues queridos oyentes, hoy
abordaremos el trastorno de Alimentacion en compafila de nuestra
especialista invitada. Es PsicOloga, psicoterapeuta, investigadora y docente
universitaria Universidad Central de Venezuela (UCV) y Universidad
Catodlica Andrés Bello (UCAB) vy es la actual presidente de la Federacion de

Psicologos de Venezuela (FPV), bienvenida Clara Astorga.

Cuerpo del Micro

Control

| 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Maria: Segun el Instituto Nacional de Salud Mental (NIMH) “los trastornos
de la alimentacion, también llamados trastornos de la conducta alimentaria,
son enfermedades médicas graves con una influencia biolégica que se
caracterizan por alteraciones graves de las conductas alimentarias”.
Bienvenida, gracias por acompafiarnos en nuestro espacio informativo.

¢ Como es la evolucién del paciente al presentar este trastorno?

Clara: Responde

Maria: Interesante. Claro, mas alla de afectar la salud fisica y mental puede
poner en peligro la vida del individuo si no se combate a tiempo con los
tratamientos adecuados. En este sentido, el trastorno interfiere
completamente en la capacidad del cuerpo en el que se impide una nutricion

adecuada.

Gabriel: Asi es Maria. Es importante resaltar que “los trastornos de la
alimentacion méas frecuentes incluyen la anorexia nerviosa, la bulimia
nerviosa y el trastorno por atracén. Cada uno de estos trastornos esta
asociado con diferentes sintomas, pero a veces coinciden. Las personas que
presentan cualquier combinacion de estos sintomas pueden tener un trastorno
de la alimentacion y deben ser evaluadas por un médico u otro proveedor de
atencion médica. ¢Cudles son los sintomas mas habituales de estos

trastornos?

Clara: Responde.

Valery: Incluso tengo entendido que las personas que parecen ser saludables,
como los atletas también pueden padecer de estos trastornos alimenticios.
Ademas, las personas con trastornos de la alimentacién pueden tener un bajo
peso corporal, un peso normal o sobrepeso. Ahora, ¢Cuales son las causas

del trastorno de alimentacion?

Clara: Responde.

56




Gabriel: ¢Las personas con trastornos de alimentacion solo valoran el

fisico de una persona?

Clara: Responde.

Maria: Dentro del trastorno de la Alimentacion. Se encuentra la anorexia
nerviosa, que “‘es un trastorno psiconeur6tico caracterizado por la negativa
prolongada a comer que es causa de emaciacion, amenorrea y trastornos
emocionales relacionados con la imagen del cuerpo y temor patoldgico a
engordar”. Ahora especialista, quisiera saber ¢ COmo se origina? y ¢ Quiénes

son mas propensos a padecer de esta afeccion?

Clara: Responde.

Gabriel: jWoo! El Instituto Nacional de la Salud Mental asegura que el
trastorno de alimentacion “posee una tasa de mortalidad extremadamente alta,

en comparacion con otros trastornos mentales.

Valery: Queridos oyentes, es sorprendente que las personas con anorexia
corren el riesgo de morir por complicaciones médicas asociadas con la
inanicién (hambre). Es mas, el suicidio es la segunda causa principal de
muerte en las personas diagnosticadas con anorexia nerviosa. ¢Qué provoca
la anorexia nerviosa?

Clara: Responde.

Maria: Por otro lado, es importante destacar que los sintomas principales de
la anorexia nerviosa son:
e Miedo intenso a ganar peso.
e Distorsion de la imagen corporal o verse gorda a pesar de estar muy
delgada.
e Reduccion del peso por debajo de lo normal hasta llegar a

malnutricion.
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e Como consecuencia del adelgazamiento extremo aparecen algunos
signos fisicos como piel seca y rugosa, caida del cabello, pérdida de
la menstruacién durante al menos 3 ciclos consecutivos.

e Sintomas psicopatolégicos como estados de tristeza, angustia,
irritabilidad o aislamiento social.

e La personalidad de estas pacientes suele ser de perfeccionismo y de

autoexigencia en sus vidas, que se acompafia de una baja autoestima.

Ahora, Especialista. Nosotros queremos saber si ¢La anorexia se soluciona

obligando al paciente a comer?

Clara: Responde

Valery: En efecto, la causa de esta enfermedad es multifactorial y la
sintomatologia clinica representa el final de la interaccion de tres tipos de

factores:

e Factores predisponentes: individuales, familiares y culturales.

e Factores precipitantes: situaciones de crisis, como pérdidas
afectivas o inicio de dieta estricta por insatisfaccion personal o
corporal.

e Factores perpetuantes: La clinica de desnutricion y clinica afectiva

asociada (ansiedad, depresion).

Maria: Por otro lado, también encontramos la Bulimia Nerviosa que consiste
en el deseo insaciable de comer que suele caracterizarse por episodios de
ingestion continuada de alimentos seguidos por otros de depresion nerviosa

y auto deprivacion.

Gabriel: En efecto, las personas “suelen sentir una pérdida de control sobre
estos episodios de atracones. Cabe destacar que a estos atracones les siguen
comportamientos para compensar por el exceso de comida, como vomitos
forzados, uso exagerado de laxantes o diuréticos, ayunos, ejercicio excesivo,

0 una combinacion de estos. A diferencia de las personas con anorexia
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nerviosa, las personas con bulimia nerviosa pueden mantener un peso
saludable o tener exceso de peso”. ¢EIl atracon propio de la Bulimia

Nerviosa es un problema de la adolescencia?

Clara: Responde

Valery: jQué interesante! en este sentido. Los sintomas que se generan
en la bulimia nerviosa son los siguientes:
e Dolor e inflamacién crénica de la garganta.
e Inflamacion de las glandulas salivales en la zona del cuello y la
mandibula.
e Desgaste del Esmalte dental, sensibilidad y caries en los dientes, como
resultado de la exposicion al acido del estdbmago al vomitar
e Reflujo &cido y otros problemas gastrointestinales.
e Malestar e irritacion intestinal debido al uso inadecuado de laxantes.

Ademas de los sintomas mencionados ¢Puede una persona con apariencia

fisica normal padecer del trastorno?

Clara: Responde.

Maria: Queridos Oyentes, el trastorno por atracon, no se puede quedar atras.
En este sentido, se caracteriza por episodios de ingesta compulsiva de forma
repetitiva. Asimismo. El Instituto Nacional de la Salud Mental asegura que el
trastorno por atracon “es una afeccion en la que las personas pierden el control
sobre lo que comen vy tienen episodios recurrentes de ingerir cantidades
inusualmente grandes de alimentos. A diferencia de la bulimia nerviosa, a los

episodios de atracones no les siguen purgas, exceso de ejercicio o ayunos”.

Gabriel: En efecto, las personas que sufren atracones suelen tener sobrepeso
u obesidad, asi como puede variar el atracon de leve o grave influyendo
completamente en el sistema digestivo del individuo. Especialista ¢Cuales

son las conductas que se generan durante el episodio del atracén?
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Clara: Responde.
Valery: Ahora, ¢los atracones son un signo de gula ante los que se debe

ocultar la comida?

Clara: Responde

Maria: ¢ Cémo podemos tratar estos trastornos? Y ¢ Como es la evolucion
o mejor dicho la conducta del paciente al iniciar el tratamiento?

Clara: Responde

Gabriel: Usted considera que ¢la crisis actual de los venezolanos ha

provocado que mas personas padezcan de estos tipos de trastornos?

Clara: Responde

Valery: Por Gltimo, queremos compartir con ustedes, queridos oyentes... (5)

recomendaciones para prevenir los trastornos de alimentacion.

1. Educar y fomentar una alimentacion saludable, sin caer en
extremos.

2. Promover una actividad fisica moderada, que idealmente involucre
socializacion.

3. Favorecer la construccion de una autoestima adecuada.

4. Evitar poner un excesivo énfasis en el peso v la figura.

5. Frente a la evidencia de dietas inapropiadas, indagar cuanto antes

con un especialista.

Valery: Sin duda, un trastorno alimenticio es una carga muy dificil de
sobrellevar y que desafortunadamente, hoy en dia se da con mas frecuencia
gue nunca. Si tu conoces a alguien que se encuentra pasando por una

enfermedad como la bulimia, la anorexia, el atracén o cualquier otro
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trastorno. Lo méas importante es ofrecerle apoyo para superarlo acudiendo a
un especialista para combatir la afeccion.
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Control

14

Entra cortina

15

Maria: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que
hayan disfrutado tanto como nosotros. Gracias a nuestra especialista Clara
Astorga por acompafiarnos y brindar toda esta informacion que resulta de

gran utilidad.

Antes de finalizar el micro nos despediremos con una frase para reflexionar;
“Tan solo quisiera que pudieras ser capaz de ver la belleza que yo veo en

ti, para que nunca tuvieras que sufrir de nuevo”.
Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla

Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo

jHasta la proximal
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6) Microprograma 6 “Bipolaridad”. ﬁ )R!‘MA

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE

DEL
## ES MICRO-

wicro. | PROGRAMA

Prlma SaIUd Duracion | 13:40 Min

PROGRAMA | TEMA BIPOLARIDAD
Obijetivo Conversar sobre la bipolaridad, exponer sintomas, causas, tratamiento y recomendaciones.
Control 1 | Presentacion grabada
2 | Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro

Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito de la
Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

4 | Queridos oyentes el dia de hoy hablaremos sobre un tema muy importante, que

Locutor . . . .
actualmente no le han dado el debido interés y que ciertamente afecta a la
poblacion venezolana. En este caso, se trata de un trastorno mental que algunos
dias sientes extrema feliz, eres sociable, o tal vez sumamente irritable, mientras
que en otros embarga la tristeza o una ansiedad inusual, sin embargo, es un
padecimiento que implica mucho mas que cambios emocionales. Efectivamente,
abordaremos la bipolaridad y justamente para tratar este tema nos acompafia
nuevamente la Psicologa, Psicoterapeuta, investigadora, docente universitaria de
la Universidad Central de Venezuela (UCV) y Universidad Catolica Andrés Bello
UCAB. Presidenta de la Federacion de Psicdlogos de Venezuela (FPV) Clara
Astorga.

Cuerpo del Micro
Control | 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Maria: Entrando en materia, el Instituto Nacional de la Salud Mental asegura que
el trastorno bipolar, es un trastorno mental que puede ser cronico o episodico que
puede ocasionar cambios inusuales, a menudo extremos en el estado de &nimo, el
nivel de energia, de actividad, y de concentracion. Bienvenida Clara, gracias por
acompafiarnos nuevamente en nuestro micro - Programa. Ahora, ¢ Como se puede
manifestar este tipo de trastorno en las personas?

Clara: Responde

Gabriel: Cabe destacar que los tipos de trastorno bipolar son los siguientes:

Trastorno bipolar I: Cuando los episodios maniacos duran 1 semana durante la
mayor parte del dia, o incluso puede haber alteraciones en el estado de animo con
caracter mixto, es decir que los episodios maniacos y depresivos se manifiestan al
mismo tiempo.
e Trastorno bipolar Il: Contiene patrones de episodios depresivos y
episodios hipomaniacos (siendo estos menos extremos que los episodios

maniacos)

e Trastorno ciclotimico: Contiene sintomas hipomaniacos y depresivos,
pero son menos intensos, dichos sintomas ocurren durante dos afos en los

adultos y un afio en adolescentes y nifios.

e Otros trastornos bipolares: Categoria en donde se encuentran los
sintomas de este trastorno que no coinciden con las anteriormente
mencionadas. A ver ¢(Como diferenciar la bipolaridad entre otras

patologias?

Clara: Responde

Valery: Es importante resaltar que aun no se encuentra la causa especifica de este
tipo de trastorno, pero si existen varios factores que influyen en este padecimiento,
asi como el factor genético. Segun el Instituto Nacional de la Salud Mental “las
investigaciones sugieren que esto se explica principalmente porque es hereditaria.

Es decir, las personas con ciertos genes tienen mas probabilidad de presentar el
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trastorno bipolar que otras. No hay un solo gen que pueda causar este trastorno,
sino mas bien hay muchos involucrados”, asi como también otros factores como
la estructura y funcionamiento del cerebro, ahora bien ¢Cual es la edad mas

propensa a padecer de este tipo de trastorno?

Clara: Responde

Maria: El diagndstico de este trastorno puede realizarse mediante un examen
clinico, una evaluacién psiquiatrica en conjunto con otras pruebas médicas que
permitan descartar otro tipo de enfermedades, pero ¢Cdmo podemos detectar a
una persona que padece de bipolaridad? y ¢(Cémo ayudar a una persona

durante uno de sus episodios?

Clara: Responde

Gabriel: Cabe destacar que la bipolaridad es un trastorno que no tiene cura, pero
que si puede recurrir a un tratamiento, en donde un especialista le recetara
medicamentos estabilizadores del estado de animo, antipsicéticos, incluyendo
también la psicoterapia o terapia de conversacion, en donde el especialista le
brinda ayuda emocional y psicoldgica al paciente, realizar ejercicio regularmente,
entre otros tratamientos como la estimulacién cerebral mediante la terapia
electroconvulsiva para aliviar los sintomas de este trastorno y por ultimo, se
recomienda llevar a cabo un grafico vital para que el paciente tenga un registro
diario de su estado de &nimo. A parte de esto ¢ Qué recomendaciones le podrias
dar a nuestros queridos oyentes para hacer frente a este tipo de trastorno?

Clara: Responde

Valery: gracias una vez mas por acompafiarnos. Queridos oyentes tengan
presentes estos consejos. No olviden acudir a un especialista si presentan algun

sintoma, si estan pasando por una situacion dificil.
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Control

14

Entra cortina

15

Gabo: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que hayan
disfrutado tanto como nosotros, pero no podemos irnos sin que nuestra
especialista invitada dedique unas palabras a nuestros oyentes. Y como de
costumbre, nosotros nos despedimos con la siguiente frase: “La bipolaridad es
una gran maestra. Es un reto que te prepara para enfrentarse a casi

cualquier cosa en tu vida”.
Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los controles
Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla Valery Pérez,

Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préximal
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7) Microprograma 7 “Trastorno de Déficit de Atencion o Hiperactividad”.

MICRO - PROGRAMA / GUION

# [

MICRO -
PROGRAMA

NOMBRE

DEL MICRO- Prlma SaIUd Duracion | 5:52 Min
PROGRAMA

TEMA TRASTORNO DE DEFICIT DE ATENCION O

HIPERACTIVIDAD

Obijetivo

Conversar sobre el trastorno de déficit de atencion o hiperactividad, exponer sintomas,
causas, tratamiento y recomendaciones.

Control

1

Presentacion grabada

2

Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Locutor

iHola Hola! Bienvenidos una vez més a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel

Rengifo.

Locutor

El dia de hoy abordaremos un tema en particular que suele ser de gran
importancia. Actualmente ha quedado en un segundo plano. Sin embargo,
afecta a la poblacién venezolana. En este caso, se trata de un trastorno mental
en el que el individuo presenta déficit de atencidn, extrema hiperactividad e
impulsividad. Por lo tanto, nos enfocaremos en el trastorno de déficit de

atencioén o hiperactividad.

Cuerpo del Micro

Control

| 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Gabriel: Queridos oyentes es importante destacar que el doctor José Amador
menciona que “el Trastorno por déficit de atencion con hiperactividad
(TDAH) comprende un patron persistente de conductas de desatencion,
hiperactividad e impulsividad. Se considera que el trastorno esta presente
cuando estas conductas tienen mayor frecuencia e intensidad que es habitual

segun la edad”.

Maria: Es importante destacar que existe 3 tipos de TDAH:

e El inatento (nivel bajo), en donde la persona tiene dificultad para
prestar atencion o seguir instrucciones, puesto que se distrae con
frecuencia y tiende a olvidarse de las cosas.

e Elhiperactivo-impulsivo e inatento (nivel intermedio), que implica
que la persona se mueva nerviosamente.

e EIl hiperactivo-compulsivo combinado (nivel alto), en donde se

combinan los dos tipos de TDAH anteriores.

Valery: Ademas, este es un trastorno que se suele diagnosticar en la nifiez,
con otros sintomas como la baja tolerancia, frustracion excesiva, inestabilidad
emocional, testarudez, problemas para llevarse bien con otros comparieros,

asi como también el cometer errores frecuentemente y fantasear en exceso.

Gabriel: En efecto, los adultos también pueden padecer sintomas TDAH a
medida que envejecen, el cual se puede ver reflejado cuando tienen dificultad
para concentrarse o ejecutar tareas a menudo, todo esto sumado a la
impulsividad, inquietud, intolerancia y problemas al momento de relacionarse
con otras personas hasta llegar al punto de tener cambios de humor muy
marcados, sin embargo, suele ser dificil de diagnosticar, porque dichos
sintomas son parecidos a otros padecimientos como la ansiedad, depresion u

otros trastornos.

Maria: Por otro lado, dentro de las causas podemos encontrar distintos

factores, asi como el factor hereditario, puesto que existe una alta
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probabilidad que tanto padre como el hijo puedan tener este tipo de trastorno,
asi como también el factor bioldgico, factor neurofisico o psicosocial y del

entorno.

Valery: Queridos oyentes referente al tratamiento, este tipo de trastorno
depende del nivel de desarrollo en que esté el TDAH, pues debe ser atendido
por un psiquiatra que emplee terapias conductuales, en donde dependiendo
del nivel del padecimiento y de la edad del paciente, puede incluirse farmacos

0 terapias.

Gabriel: Dicho esto, el Instituto Nacional de Salud Mental (NIMH) asegura
que los medicamentos que se usan con mas frecuencia para el trastorno de
déficit de atencion con hiperactividad son los estimulantes. En efecto, afirman
que diversas investigaciones muestran que estos medicamentos pueden ser
muy eficaces. Como todos los medicamentos, pueden tener efectos
secundarios y requieren que el proveedor de atencién medica siga de cerca
como puede estar reaccionando la persona al medicamento. También se
encuentran disponibles medicamentos no estimulantes. A veces, los
proveedores de atencion médica pueden recetar antidepresivos para tratar a

los adultos con trastorno de déficit de atencion con hiperactividad.

Maria: Por otro lado, la psicoterapia, incluida la terapia cognitivo-
conductual, podria ayudar a un adulto con trastorno de déficit de atencion con
hiperactividad a ser mas consciente de los desafios de atencion y
concentracion, y a desarrollar habilidades para mejorar la organizacion y el
uso del tiempo para completar las tareas diarias. Por ejemplo, esto puede
ayudar a las personas a dividir las tareas grandes en pasos mas pequefios y

manejables.

Valery: Por ultimo, compartiremos los siguientes consejos para evitar caer
en el trastorno de Déficit e Hiperactividad (TDAH)
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Usa herramientas que te ayuden a mantenerte organizado: Anota
tus actividades en un cuaderno o en una aplicacion de organizacion de
tu teléfono.

Haz mucho ejercicio fisico: El ejercicio fisico puede ayudar a las
personas con TDAH. Si te sientes con mucha energia durante el dia
realiza interrupciones para que puedas mantenerte enfocado y lograr
cumplir con las otras actividades pendientes

Practica técnicas de relajacion y meditacion: Las practicas
regulares de meditacién y conciencia plena ayudan a entrenar la
atencion de las personas y a concentrarse mejor. Ademas, la

meditacion puede reducir las reacciones por estrés.
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Control

14

Entra cortina

15

Gabriel: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que
hayan disfrutado tanto como nosotros, Pero antes de finalizar el micro nos
despediremos con esta siguiente frase; “Con el desorden llega la

creatividad y la capacidad de pensar fuera de lo ordinario”
Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla

Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préxima!
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8) Microprograma 8 “Trastorno Psicoticos”. E‘b

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE .
# 8 DEL MICRO- Prlma SaIUd Duracion | 8 Min
PROGRAMA
MICRO - A
srocrama | TEMA TRASTORNO PSICOTICOS
Obijetivo Conversar sobre los trastornos psicéticos, exponer sintomas, causas, tratamiento y
recomendaciones.
Control 1 | Presentacion grabada
2 | Secoloca una masica sin derechos de autor, que estard junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.
Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito de
la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo
4 | Queridos oyentes el dia de hoy hablaremos sobre un tema muy importante,
Locutor S . .
que actualmente no le han dado el debido interés y que ciertamente afecta a
la poblacion venezolana. En este caso, se trata de un trastorno mental que se
caracteriza por tener una perdida del contacto con la realidad, es decir, las
personas que lo padecen perciben una realidad alterada que creen cierta y que
no es la misma que viven el resto de personas y la misma le angustia y
nerviosismo. Efectivamente, hablaremos sobre los trastornos psicéticos y
justamente para tratar este tema nos acomparia la Especialista en Psicologia
Clinica. Profesora de la UNIMET Y UCAB. Dra. Isamary Arena. Bienvenida
gracias por acompafarnos.
Cuerpo del Micro
Control | 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Msica)
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Maria: Queridos oyentes es importante conocer que Psicodex afirma que,
aunque otras personas les digan que lo que ven o escuchan no existe, quien lo
sufre lo puede ver y sentir, y lo asume como cierto a pesar de la evidencia.
¢Coémo es la evolucion de una persona que padece de Trastorno
Psicético?

Isamary: Responde

Gabriel: Es importante destacar que existen diferentes caracteristicas de los
trastornos psicoticos:
Por un lado tendriamos los cominmente llamados sintomas positivos, que
serian:
e Delirios: creencias fijas y falsas que la persona sostiene firmemente y
que son irreductibles a la logica.
e Persecucion: creencia de que uno esta siendo seguido o vigilado.
e Perjuicio: cuando la persona cree que hay alguien intentando dafar o
perjudicando de alguna manera
e Referenciales: la creencia de que ciertos gestos, comentarios, sefiales
que se dirigen a uno.
e De Grandeza: el sujeto cree que tiene habilidades, riqueza o fama.
e Erotomaniacos: la propia persona cree erroneamente que es el objeto
de enamoramiento de otro.
e Celotipicos: sospecha que esta siendo engafiado por su pareja.
¢Cuales de esos sintomas es mas comun que lo pueda padecer una
persona?

Isamary: Responde

Valery: Ademas, este es un trastorno que a través de diversos mecanismos
pueden producir alteraciones neurofisioldgicas, bioguimicas,
neuroanatémicas, cognitivas o psicoldgicas, que daran lugar a los distintos

tipos de psicosis.

Maria: En efecto, el trastorno psicético afecta mas que todo en el cerebro de

un individuo ya que crea un funcionamiento anémalo en los circuitos
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cerebrales con un desequilibrio en los neurotransmisores. Como resultado
de ello se veran afectadas algunas de las funciones que rigen el pensamiento,
las emociones y la conducta, y de ahi la aparicion de la clinica anteriormente

mencionada.

Gabriel: Ademés, como dato curioso la esquizofrenia es la patologia méas
representativa dentro de los trastornos psicéticos. Al igual que el resto de
trastornos psicoticos, su origen es multicausal, pero se ha visto que los
factores genéticos juegan un papel importante. ¢ Qué personas pueden tener

esquizofrenia? y ¢ la consideras como la patologia mas comun?

Isamary: Responde

Valery: EI tratamiento es complejo y precisa un abordaje integral
biopsicosocial. Es importante establecer una buena alianza terapéutica desde
el principio. Ademas, siempre que sea posible se debe realizar el tratamiento
de manera ambulatoria, es decir, acudiendo el paciente a visitas medicas
regladas. ¢Qué recomendaciones nos podria dar para evitar los
trastornos Psicoticos?

Isamary: Responde
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Control

14

Entra cortina

15

Maria: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que
hayan disfrutado tanto como nosotros, Pero antes de finalizar el micro nos
despediremos con esta siguiente frase; “No estas en el lugar equivocado,

estas en el lugar correcto, mirando las cosas de la manera equivocada”

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla
Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préxima!
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9) Microprograma 9 “Trastorno de la Personalidad”.

MICRO - PROGRAMA / GUION

#9

MICRO-
PROGRAMA

NOMBRE .
DEL Prima Salud

MICRO-
PROGRAMA

Duracion

7:12 Min

TEMA TRASTORNO DE LA PERSONALIDAD

Obijetivo

Conversar sobre el trastorno de personalidad, exponer sintomas, causas, tratamiento y
recomendaciones.

Control

1

Presentacion grabada

2

Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro.

Locutor

Rengifo.

iHola Hola! Bienvenidos una vez més a Prima salud, su programa favorito

de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel

Locutor

otros. Efectivamente, abordaremos el trastorno de personalidad.

El dia de hoy hablaremos sobre un tema bastante relevante e interesante y que
no le han dado la debida importancia. En este caso se trata de un trastorno
mental que implica que el individuo tenga un patron de pensamiento,
desempefio y comportamiento marcado, el cual es poco saludable, puesto que
las personas que lo padecen tienden a presentar problemas en el desarrollo de

actividades sociales, asi como también en el area laboral, la escuela, entre

Cuerpo del Micro

Control

MODO INFORMATIVO (Suena Musica)
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Valery: De acuerdo con Mayo Clinic “la personalidad es la combinacion de
pensamientos, emociones y conductas que nos hacen Unicos y que nos
diferencian de los deméas. En este sentido, es el modo en el que ves,
comprendes Yy te relacionas con el mundo exterior, asi como el modo en el

que te ves a ti mismo”.

Gabriel: Cabe destacar que la personalidad se forma durante la infancia y en
ella incide la interaccién de lo siguiente:

e Los genes. Es posible que determinados rasgos de la
personalidad se transmitan de padres a hijos mediante los genes
heredados. A veces, estos rasgos se llaman tu temperamento.

e El entorno. Esto incluye los alrededores en los que creces, los
eventos que tuvieron lugar y las relaciones con familiares y otras
personas.

Maria: jQué interesante Gabriel! ; Conocen alguna persona que padece del

trastorno de personalidad?

Valery: Si, conozco a una persona que padece del trastorno y este suele
influir en su cotidianidad por lo que le incapacita adaptarse, relacionarse y
convivir con los demas, provocando en si, cierto aislamiento social. ¢Y tu?

Gabriel?

Gabriel: Yo también conozco algunas personas que padecen del trastorno y
suelen presentar cierta inadaptacion y a su vez, problemas para establecer
relaciones sociales. Ademas, los manuales de Salud de Merck mencionan un
dato curioso del trastorno: alrededor del 10% de la poblacion sufre un
trastorno de la personalidad. Estos trastornos suelen afectar en igual medida
a hombres y a mujeres, si bien algunos tipos de trastornos de personalidad

afectan a un sexo mas que al otro.

Maria: Y para completar, dentro de los trastornos de personalidad podemos
encontrar las siguientes clasificaciones:
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Esté el trastorno de personalidad antisocial: que hace referencia a
aquellas personas en donde su patrén de personalidad estd enfocado
hacia la manipulacion o incluso violacion hacia la integridad de otros,
actuando con maldad y rencor, llegando a ser conflictivo.

Trastorno de personalidad dependiente: Es cuando la persona
depende de otros de manera excesiva para satisfacer sus necesidades
tanto emocionales como fisicas.

Valery:

Trastorno de la personalidad paranoica: Que implica la
desconfianza excesiva de todo a su alrededor.

Trastorno narcisista de la personalidad: Trastorno mental en donde
las personas suelen ser arrogantes, y tienden a sentirse omnipresentes.

Maria: Entre otros trastornos mas como: trastorno histriénico de la

personalidad, trastorno de la personalidad por evitacion, trastorno de la

personalidad obsesivo-compulsiva, trastorno de la personalidad esquizotipica

y trastorno esquizoide de la personalidad.

Valery: Para entender las causas, el desarrollo y formacion de una persona

con TP es necesario distinguir los tres niveles:

1.

El nivel de los motivos: En este nivel se encuentran las necesidades
bésicas que toda persona tiene como la de ser reconocida, ser
importante para los demas, poder confiar en los demas, la autonomia

propia y el respeto de los propios limites.

El nivel de los esquemas: En este nivel se encuentran las creencias
de la persona sobre el mismo, por ejemplo: “soy un fracasado o soy
competente” y las creencias sobre como funcionan las relaciones con
los demas o qué puede esperar uno en la relacion con los demas, por
gjemplo “los demas no me respetan”. Estas creencias tienen un
caracter estable y la persona esta completamente convencida que esto

que cree €s asi.

Nivel de juego: En este nivel se localizan las estrategias con las que
la persona intenta cubrir los motivos del primer nivel, eso es cubrir las

necesidades basicas. Con estas estrategias la persona intenta influir en
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la conducta de los demas “manipularlos” con el fin de cubrir las

necesidades basicas.

Gabriel: EIl Centro de psicologia y Psiquiatria Manuel Escudero explica que
por lo general las personas con un trastorno de personalidad no suelen ser
conscientes de sus procesamientos o conductas disfuncionales, y no ven
problemas en su forma de pensar, actuar y comportarse. En efecto, asegura
que, si acuden a tratamiento, suele ser para aliviar sintomas de la ansiedad,
de la depresién, eliminar problemas de abuso de sustancias o problemas
causados por el trastorno de personalidad como desempleo, problemas de

relacion, separacion, etc.

Maria: Con respecto al trastorno, los especialistas suelen recetar tratamiento
psicoterapeutico y farmacoldgico. Aunque, en primer lugar, suelen emplear
la psicoterapia acompafiado de medicamentos para disminuir los sintomas.
En este sentido, la psicoterapia suele ser el eje de los tratamientos para los
trastornos de la personalidad. Es necesario un enfoque multidisciplinar, ya
que los medicamentos pueden ayudar a controlar las emociones o conductas
impulsivas que presentan algunos de estos trastornos. Es importante elegir un
terapeuta especialista en tratamientos de trastornos de la personalidad,

sabiendo que el proceso terapéutico puede ser complicado.

Gabriel: 2 Consejos para prevenir el Trastorno de Personalidad

® Ensefiar a valorarse a si mismo y a sus opiniones, resaltando las
diferencias individuales y la idiosincrasia de cada uno, evitando las
comparaciones, ni idealizar a otros como “modelos” de vida.

e Estar atento a los primeros casos de accesos de ira, comportamiento
autolesivo o intento de suicidio, ya que estas conductas son lo
suficientemente graves para pedir ayuda profesional sin que se precise

de otros sintomas.
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Control

14

Entra cortina

15

Valery: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Antes de
despedirnos, queremos compartir la siguiente frase: “La variedad de

personalidades individuales es la mayor fortuna del mundo”.

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla
Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préxima!
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10) Microprograma 10 “Trastorno por Estrés Postraumatico”. ﬁ %IM A

MICRO - PROGRAMA / GUION

# 10

MICRO-
PROGRAMA

NOMBRE

DEL MICRO- Prima SaIUd Duracion | 17:27 Min

PROGRAMA

TEMA TRASTORNO POR ESTRES POSTRAUMATICO

Objetivo

Conversar sobre el Trastorno por Estrés Postraumatico, exponer sintomas, causas,
tratamiento y recomendaciones.

Control

1

Presentacion grabada

2

Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.

Locutor

iHola Hola! Bienvenidos una vez méas a Prima salud, su programa favorito de
la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.

Locutor

Queridos oyentes el dia de hoy hablaremos sobre un tema muy importante, que
actualmente no le han dado el debido interés y que ciertamente afecta a la
poblacion venezolana. En este caso, se trata de un trastorno mental
caracterizado por aparicion de ansiedad como respuesta emocional aguda frente
a un fendmeno traumatico o una situacion de intenso estrés ambiental, como
un desastre natural, un accidente aéreo, un combate militar o una tortura.
Efectivamente, hablaremos sobre el trastorno del estrés postraumatico y
justamente para tratar este tema nos acompafiara una especialista, Lcda. en
Psicologia, egresada de la Universidad Yacambu nucleo Portuguesa en el 2016

registrada en la Federacion de Psicologos de Venezuela (FPV) bajo el numero

11.999, la psicologa Yasmary Arévalo, bienvenida a Prima Salud.

Cuerpo del Micro

Control

| 5 [ MODO INFORMATIVO (Suena Msica)
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Gabriel: Queridos oyentes es importante conocer que segun Psicodex existen
diferentes sintomas que padecen los pacientes y estos son:

e Aparicion de Pesadillas.

e Disminucidn de la capacidad de respuesta al mundo exterior.

e Vigilia exagerada.

e Trastorno del Suefio.

e Irritabilidad.

e Alteraciones en la memoria.

e Dificultades para la concentracion.

e Depresion, ansiedad, cefaleas y vértigo.

¢ Estos serian los sintomas mas comunes?

Yasmary: Responde.

Maria: Es importante destacar que segun Mayo Clinic, los individuos suelen
sentir miedo durante y después de la situacion traumatica. ElI miedo
desencadena una respuesta de "lucha o huida”. Esta es la forma en que el cuerpo
busca protegerse de posibles peligros. Causa cambios en el cuerpo, como la
liberacion de ciertas hormonas y aumenta el estado de alerta, la presion arterial,
la frecuencia cardiaca y la respiracion” ¢Una persona con TEPT puede

recordar el suceso afios después de experimentarlo?

Yasmary: Responde.

Valery: ¢ Como podemos tratar este trastorno?

Yasmary: Responde.

Gabriel: ¢Un trastorno postraumatico se puede superar sin medicacion?

Yasmary: Responde.

Maria: ¢Se sabe de algun porcentaje de la gente que lo padece?

Yasmary: Responde.
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Valery: Yasmary ¢Qué recomendaciones nos podria dar para evitar los

trastornos de estrés postraumatico?

Yasmary: Responde.

Maria: : Bueno ya estamos finalizando el micro - programa por el dia de hoy,
pero antes ¢Que reflexion nos podrias dar acerca del trastorno de estrés
postraumatico?

Yasmary: Responde.
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Control 7 | Entracortina
8 | Gabriel: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que
9

hayan disfrutado tanto como nosotros, Pero antes de finalizar el micro nos
despediremos con esta siguiente frase de Hans Selye; “No es el estrés lo que

nos mata, es nuestra reaccion al mismo”.
Valery: Este micro estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los controles
Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla Valery

Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo

jHasta la proximal
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11) Microprograma 11 “Fobias”. ﬁ“)m .

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE .
# 1 1 DEL MICRO- Prima Salud | puracien 16:12 Min
PROGRAMA
MICRO-
srocrama | TEMA FOBIAS
Objetivo Conversar sobre las fobias, para asi exponer sintomas, causas, tratamiento y
recomendaciones.
Control 1 | Presentacién grabada
2 | Se coloca una musica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.
Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito de
la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.
4 | El dia de hoy abordaremos un tema en particular que resulta de gran interés
Locutor .
para nuestros oyentes. Se trata de un trastorno nervioso que provoca fuertes
palpitaciones, desvanecimiento, fatiga, nauseas, sudoracion, panico, temblor y
ansiedad. Pues mis queridos oyentes, hoy hablaremos de las Fobias
acompafiados por supuesto de una especialista en el tema, egresada de la
Universidad Metropolitana, Master en Psicologia clinica y de la salud, Master
en Psicoterapia cognitivo conductual, Directiva del Colegio de Psic6logos del
Estado Miranda, Directora de la Unidad Profesional Integral Enlazados.
Bienvenida a Prima Salud Elehana Martinez.
Cuerpo del Micro
Control | 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Musica)
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Gabriel: Asi es, Queridos Oyentes. El diccionario de Medicina Océano Mosby
destaca que “es un trastorno nervioso caracterizado por un temor obsesivo,
irracional e intenso frente a un objeto especifico”. Bienvenida, gracias por

acompafarnos. A ver, ¢Las fobias son originadas por traumas?

Elehana: Responde

Maria: Asi es, el temor que es desproporcionado con respecto al objeto que lo
provoca suele estar asociado con un tipo de experiencia previa dolorosa,
traumatica en la que influyd en el objeto o situacion en particular, asi como
también el desplazamiento de un conflicto inconsciente hacia un objeto o
situacion externa con los que guarda una relacion simbdlica. Especialista, ¢En

qué se diferencia un miedo de una fobia?

Elehana: Responde

Valery: En efecto, la necesidad irracional compulsiva de evitar el objeto o
situacion productores de temor interfiere con las actividades diarias habituales
y con frecuencia provoca alteraciones complejas en las formas de vida y en las

relaciones interpersonales. Ahora, especialista. ¢Las fobias son hereditarias?

Elehana: Responde

Gabriel: Tengo entendido que algunos individuos no experimentan ningin
sintoma hasta que se enfrentan a la experiencia traumatica o negativa, mientras
que otros individuos se manifiestan y suelen entrar en un escenario de panico.
Por lo tanto ¢;Cuales son los sintomas mas frecuentes que se presentan las
personas con Fobias?

Elehana: Responde

Valery: Por otro lado, el Centro de Estudios de Psicologia existen diversos

tipos de fobias y se pueden agrupar en dos grandes categorias. Estas son:
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e Fobias especificas o simples. Se desarrollan en la infancia o la
adolescencia. Las mas tipicas que se incluyen en este grupo son las
fobias a los animales, ambientales, corporales, sexuales y situacionales.

e Fobias complejas. Se desarrollan en edad adulta y provocan miedo
intenso o ansiedad fuerte ante una situacion concreta. Las mas comunes

son la agorafobia y la fobia social.

Ahora ¢ El exponer una persona a su fobia de manera brusca es la manera

de ayudarla a superarla?

Elehana: Responde

Gabriel: Por otra parte, el Centro de Estudio de Psicologia expone las fobias
mas comunes que presentan los individuos entre ella tenemos:

e Zoofobia: Es el miedo irracional y constante causado por un animal
debido a su aspecto o por su capacidad de hacernos dafio. En efecto, la
mayoria de los casos se presenta tras una situacion traumatica con un
animal.

e Claustrofobia: Es una de las fobias mas comunes en los individuos y
consiste en el miedo a los espacios cerrados como los ascensores,
vehiculos, tuneles, habitaciones, etc. En este sentido, los
claustrofébicos tienen temor de quedarse atrapados o asfixiados dentro
del lugar.

e Acrofobia: Es el temor intenso e irracional a las alturas. Se habla de
un trastorno que puede interferir negativamente en la vida cotidiana de
la persona, haciendo que le resulte imposible hacer actividades sencillas
como subir una escalera o mirar por la ventana de un segundo piso”
(Ferndndez, 2019). El fendbmeno obsesivo se observa sobre todo en
personas muy conscientes, timidas o extraordinariamente proclives al
orden y la simetria.

e Astrafobia: Es una de las fobias mas habituales, el miedo extremo e

intenso que sienten las personas a los truenos, rayos y tormentas.
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e Aracnofobia: La aracnofobia es un sentimiento agudo de rechazo
visceral o miedo ilégico a las arafias (Grijota, 2019) y otros arécnidos
como los escorpiones. En consecuencia, los aracnofébicos se alejan
completamente de cualquier lugar donde puedan habitar aracnidos de
cualquier tamario.

e Nictofobia: “Es un miedo irracional causado por una percepcion
distorsionada y anticipatoria de los peligros que se acechan en la
oscuridad tanto en entornos abiertos (bosque, calle, campo) como en

entornos cerrados (dormitorios)”.

Gabriel: jMuchachas! ¢Ustedes tienen alguna fobia?

(Interaccion: Valery-Maria-Gabriel)

Maria: Si, claro. A la Hematofobia. Ese miedo irracional a la sangre, heridas
y agujas. Sin duda, puede generar temor, ansiedad, desmayos, mareos, palidez

y sudoracion ante la extraccion de sangre.

Valery: jAy si! A la Tripofobia. ¢(Saben cual es? Ese miedo o repulsion al mirar
o al estar cerca de figuras geométricas muy juntas, especialmente orificios y
rectangulos muy pequefios aglomerados. Como los que se ven en hormigueros,

panales y, ciertos hongos. Sin duda, me genera nauseas y ansiedad.

Maria: Si, se cual es... uy no Val. ;Y ti Gabriel?

Gabriel: Si, a las alturas. La llamada Acrofobia jQue horrible! Los estudios
afirman que puede atribuirse a una experiencia reprimida y atemorizante que
por lo general ha ocurrido en la infancia. Ademas, el Centro de Estudios de
Psicologia asegura que “el miedo viene acompanado de una sensacion de

mareos e inestabilidad” y efectivamente es lo que yo siento.

Valery: O sea no puedes ir al Teleférico Gabriel.

(Interaccion Breve Maria y Gabriel)
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¢ Usted tiene alguna fobia?
Elehana: Responde

Maria: ¢Cudl ha sido el caso de fobia mas extrafio que ha escuchado o
presenciado?
Elehana: Responde

Gabriel: ¢Es posible provocar una fobia a propésito? Y (Qué

consecuencias genera en la persona?

Elehana: Responde

Valery: ¢Existe algun tratamiento para las fobias? ¢(Como podemos

tratarlas?

Elehana: Responde

Maria: Ya casi finalizamos, pero antes queremos compartir con ustedes (4)
pasos para superar una fobia:
e Identificar y asumir la fobia.
e Entenderlo. Justamente los psicologos clinicos suelen utilizar la terapia
cognitivo-conductual (TCC) para tratar las fobias.
e Enfréntate a la fobia poco a poco y emplea un plan de accion.

e Mantén la calma y determinacion.
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Superar una fobia es como aprender a montar en bici: al principio necesitas
ruedas o ayuda, pero a medida que te vas sintiendo méas confiado/a, sales a dar
un paseo sin necesidad de compafiia. Es importante que enfrentes tu fobia por
tu cuenta en algiin momento, para que asi no se genere dependencia de otras
personas y puedas realizar tu vida con normalidad -si lo necesitas, marcate
objetivos méas pequefios-.

Si necesitas ayuda, ya sabes que puedes contar con nuestros psiclogos
especializados en terapias para combatir la fobia.

iVencer tu miedo es posible!
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Control 7 | Entra cortina
8 | Gabriel: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que la
9

informacién haya sido de su agrado. Nos despedimos con la célebre frase de
Nelson Mandela; “El hombre valiente no es el que no siente miedo, sino

aquel que conquista ese miedo”
Este micro programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los controles
Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla Valery

Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo

jHasta la proximal
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12) Microprograma 12 “Trastorno del Espectro Autista (TEA)”. ﬁjbm WA

MICRO - PROGRAMA / GUION

NOMBRE DEL .
# 12 MICRO- Prima Salud | puracien | 7:04 min
PROGRAMA
MICRO-
srocrema | TEMA TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA (TEA)
Objetivo Conversar sobre el trastorno del espectro autista (TEA), causas, recomendaciones,
Control 1 | Presentacion grabada
2 | Se coloca una masica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.
Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez méas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.
4 | Queridos oyentes el dia de hoy hablaremos sobre el trastorno del espectro
Locutor . . . .
autista (TEA), el cual interfiere y genera con frecuencia problemas de
comunicacion en el que se presenta ciertos retrasos de destrezas de lenguaje
y de aprendizaje, asi como también problemas de interaccion social, que lleva
al individuo a comportarse de forma impulsiva e hiperactiva con bastante
frecuencia.
Cuerpo del Micro
Control 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Valery: Aparte de las caracteristicas mencionadas la mayoria de las personas
con el Trastorno Espectro Autista suelen presentar, desbalance alimenticio
con presencia de suefios inusuales, problemas gastrointestinales, epilepsia,

estrés, ansiedad, reacciones emocionales y trastornos convulsivos.

Maria: Aquellos que desconocen del tema. EI Centro para el Control y la
Prevencion de Enfermedades define al trastorno del espectro autista (TEA)
como discapacidades del desarrollo en cual son causadas por diferencias en
el cerebro.

Gabriel: En efecto, los cientificos creen que los trastornos del espectro
autista (TEA) tienen maltiples causas que, al actuar juntas, cambian las
maneras méas comunes en las que las personas se desarrollan. Hoy en dia hay
mucho que aprender sobre como entender esta discapacidad y como afectan

a las personas.

Valery: Si, estoy de acuerdo contigo Gabo, resulta que las personas que
padecen esta discapacidad suelen presentar comportamientos inusuales,
problemas de comunicacion e interaccion. Cabe destacar que muchas veces
no hay nada en su apariencia que los distinga de los demas. En efecto, las

capacidades de las personas con TEA pueden variar de manera significativa.

Maria: Efectivamente, los trastornos del espectro autista afectan a los nifios
de todas las razas y nacionalidades, pero existen diversos factores que pueden
aumentar el riesgo de padecerlos. Asi como:
e Los antecedentes familiares, pues las familias con un nifio con
trastorno del espectro autista tienen una alta probabilidad de tener otro

hijo con este tipo de trastorno.

Valery: Los nifios con ciertas afecciones como el sindrome del cromosoma
X fréagil (un trastorno hereditario que causa problemas intelectuales), la
esclerosis tuberosa (enfermedad en la que se forman tumores benignos en el

cerebro) y el sindrome de Rett (enfermedad genética que se produce casi
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exclusivamente en las nifias y que provoca un crecimiento mas lento de la
cabeza, generando incapacidad intelectual y pérdida del uso util de la mano)
son enfermedades que tienen un mayor riesgo de presentar este tipo de

trastorno o sintomas parecidos.

Maria: Entre otros factores de riesgo, tenemos que los bebés que nacen antes
de las 26 semanas de gestacion pueden tener un mayor riesgo de padecer un

trastorno del espectro autista, puesto que son extremadamente prematuros.

Valery: Otro factor muy importante es la edad de los padres. Existe una alta
probabilidad de que haya una conexién entre los nifios nacidos de padres

mayores y el trastorno del espectro autista.

Maria: Y, aunque no lo crean, el genero del hijo, es un factor de riesgo dentro
de este trastorno, los cientificos aseguran que los nifios tienen cuatro veces
maés probabilidades de padecer un trastorno del espectro autista que las nifias.

Interesante ;{No?

Gabriel: Ademas el centro para el control y la prevencion de enfermedades
afirma que las personas con el trastorno de (TEA) aparecen antes de los tres
afios de edad y pueden durar toda la vida, aunque los sintomas podrian
mejorar con el tiempo. Algunos nifios muestran sintomas de TEA en los
primeros 12 meses de vida. En otros, puede que los sintomas no aparezcan
hasta los 24 meses o después. Por lo tanto, algunos nifios con TEA adquieren
nuevas destrezas y alcanzan indicadores del desarrollo hasta alrededor de los
18 a 24 meses de edad, y después dejan de adquirir nuevas destrezas o pierden

las que ya tenian.

Valery: Asimismo, asegura que a medida que los nifios con TEA se
convierten en adolescentes y adultos jovenes, pueden presentar ciertas
dificultades para establecer vinculos y mantener amistades, A su vez pueden
presentar problemas para comunicarse con personas de la misma edad y
adultos, los individuos que padecen de este trastorno, requieren de atencion

médica porque pueden tener afecciones de ansiedad, depresion o trastorno
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por déficit de atencion e hiperactividad, que se presentan con mas frecuencia

en personas con TEA que en personas sin TEA.

Gabriel: Actualmente, los tratamientos para los TEA buscan reducir los
sintomas que interfieren con el funcionamiento diario y la calidad de vida.
Los TEA afectan a cada persona de distinta manera y esto significa que las
personas con TEA tienen fortalezas, desafios Unicos, y distintas necesidades

de tratamiento.

Maria: Nuestros queridos oyentes, hoy les traemos (4) Consejos para

sobrellevar el Trastorno del Espectro Autista

1. Primero, es importante resaltar que el autismo es una carrera de
resistencia, no de velocidad. A diferencia de una urgencia médica, el
autismo es una condicién o incluso forma de vida, entendamos juntos
que tanto las personas sin autismo como con autismo tienen
necesidades cotidianas y de largo plazo que deben ser atendidas.

2. En segundo lugar, hay que empezar a hacer cosas que ayuden a
sobrellevar este trastorno, asi como iniciar el tratamiento desde un
primer momento. Una intervencién temprana ofrece los mejores
resultados.

3. No tengas miedo en pedir ayuda, es muy importante que te preguntes
cuéles son tus fuentes de apoyo (emocional, econémico, de la vida
cotidiana) y que hagas uso de ellas. No es debilidad pedir a un amigo
o familiar que te ayude. Recuerda: el autismo es una carrera larga, y
tU necesitas cuidarte para poder cuidar a tu hijo.

4. Y por dltimo, en Prima Salud te recomendamos participar en las
distintas comunidades con autismo. Conoce a otras personas de
familia que estan lidiando con el trastorno, porque tal vez en estas
comunidades encuentres a los mejores amigos: aquellas personas que,
habiendo estado en tus zapatos, comprenderan muchas cosas sin que

tengas que explicarlas y sobre todo podras aprender de otros.
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Control

14

Entra cortina (indicar qué audio, la duracion y su salida)

15

Valery: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Antes de
despedirnos, como de costumbre queremos compartir la siguiente frase
“Tener autismo no significa no ser humano, sino ser diferente.” Jim

Sinclair.

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla

Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la préximal
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13) Microprograma 13 “Trastorno del Suefio”. E ?{I MA

MICRO - PROGRAMA / GUION

# 13 NOI':AAFgIRFO[?EL Prima SaIUd Duracion | 8:30 Min

PROGRAMA
MICRO- N
srocrama | TEMA TRASTORNO DEL SUENO
Obijetivo Conversar sobre el trastorno del suefio, exponer sintomas, causas, tratamiento y
recomendaciones.
Control 1 | Presentacion grabada
2 | Se coloca una masica sin derechos de autor, que estara junto a la intro del micro.
Prima Salud, un aporte a tu estabilidad mental.
Locutor 3 | jHola Hola! Bienvenidos una vez mas a Prima salud, su programa favorito
de la Semana. Les habla Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel
Rengifo.
4 | El dia de hoy abordaremos un tema en particular que, a pesar de ser de gran
Locutor . . .
importancia, lamentablemente en la actualidad ha quedado en un segundo
plano, afectando asi a gran parte de la poblacién venezolana. En este caso, se
trata de un trastorno mental que no implica una patologia grave en si misma,
pero si tiene implicaciones que a largo plazo terminan afectando en nuestra
vida diaria con sintomas como agotamiento fisico y mental, bajo rendimiento,
entre otros muchos mas. Pues mis queridos oyentes, hoy hablaremos del
trastorno del suefio.
Cuerpo del Micro
Control | 5 | MODO INFORMATIVO (Suena Mdsica)
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Gabriel: Entrando de una vez en materia, segiin Mayo Clinic, los Trastornos
del suefio son padecimientos que afectan en la forma de dormir de la persona,
en donde pueden existir distintos trastornos del suefio que estan relacionados
con la dificultad para conciliar el suefio, dormir inapropiadamente, problemas
con el ritmo del suefio y tener conductas que no son habituales al dormir, en

donde incluso pueden ser originadas por otras enfermedades o patologias.

Maria: Increiblemente, segun la plataforma de Canal Salud IMQ,
aproximadamente el 40 % de la poblacion mundial puede padecer distintos
tipos de trastornos del suefio en alguna etapa de su vida y los sintomas mas
comunes son:

e Dificultad para quedarse dormido.

e Problemas para volver a conciliar el suefio.

e Tener mala calidad de suefio y por consiguiente roncar.

e Sentirse cansado y somnoliento a lo largo del dia.

e Alteraciones de animo.

e Pérdida de memoria o concentracion.

e Bajo rendimiento en la vida diaria del paciente.

Pero ahora les pregunto, chicos ¢Ustedes han presentado este tipo de

sintomas?
Respuesta (Interaccion Valery-Gabriel-Maria Gabriela)

Valery: Muy curioso lo que acaban de comentar, pero ahora les voy a decir
cuéles son los distintos tipos de trastornos del suefio y los sintomas que tiene

cada uno:

e Piernas inquietas: En efecto, es cuando el paciente tiene una sensacion
de hormigueo en las piernas.

e Sonambulismo: que es caminar o hablar solo inconscientemente
mientras se esta dormido.

e Terrores nocturnos: Gritos y agitacion en el suefio.

e Insomnio: dificultad para dormir y conciliar el suefio
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e Hipersomnia: Exceso de suefio.

e Narcolepsia: Suefio o0 excesivas ganas de dormir en el transcurso del
dia.

e Apneas del suefio: esto ocurre cuando la persona sujeta deja de
respirar durante un lapso de 10 segundos mientras duerme y de alguna

manera recupera la respiracion roncando.

Gabriel: Ademas, a pesar de que su origen es incierto, este trastorno puede
ser producido por numerosos factores, asi como:
e Alteraciones en los habitos de suefio generados por alguna situacion
de la vida asi como el trabajo, la universidad, etc.
e Consumir sustancias que contengan cafeina o alcohol, narcéticos, etc.
e El uso de dispositivos electronicos.
e Y, aungue no lo crean la edad juega un papel muy importante pues,
conforme envejecemos nos despertamos con mayor facilidad y
dormimos menos horas. ¢Ustedes creen que ya estamos en esta

faceta de adulto-contemporaneo que duerme temprano?

Respuesta (Interaccion Valery-Gabriel-Maria Gabriela)

Maria: Cabe destacar muchachos que segin Medlineplus, la falta de suefio o
de descanso puede afectar nuestro estado de &nimo, generando irritabilidad,
depresion, ansiedad, problemas al relacionarnos con otras personas, entre
otros, pero también puede aumentar el riesgo de padecer enfermedades del
corazdn, tener una presion arterial alta, enfermedades del rifion, obesidad y

diabetes tipo 2.

Valery: Por otro lado, al momento de tratar este tipo de trastorno, el paciente
debe acudir a un especialista e ir a un laboratorio del suefio, asi como lo
escuchan, lugar en donde los expertos se encargaran de monitorizar, registrar
el suefio mediante distintos examenes, y dependiendo del caso le
recomendaran mejorar los habitos del paciente, usar medicamento o acudir a

terapia.
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Gabriel: Ahora bien, queridos oyentes, la pregunta del millén es ;Cuéanto

tiempo de suefio necesito? pues eso depende de muchos factores, asi como la

edad, estilo de vida, entre otros, pero en general, lo podemos clasificar de la

siguiente manera:

e Recién nacidos: 16-18 horas al dia.

e Nifios en edad preescolar: 11-12 horas al dia.

e Nifos en edad escolar: por lo menos 10 horas al dia.

e Adolescentes: 9-10 horas al dia.

e Adultos (incluyendo adultos mayores): 7-8 horas al dia.

Maria: Dicho esto, ahora les compartiremos unas recomendaciones para

tener un mejor suefio y evitar a toda costa este tipo de trastorno:

Respetar la hora del suefio, es decir, irse a la cama y despertar a la
misma hora todos los dias.

Evitar la cafeina, especialmente por la tarde y noche.

Hacer ejercicio con regularidad.

Evitar consumir comidas y bebidas pesadas por la noche.

No tomar siestas en el dia.

Relajarse antes de acostarse.

Deshacerse de distracciones que no te permitan dormir, asi como el
televisor o computadora.

Y si no puedes dormir por 20 minutos, levantese y haga algo relajante.
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Control

14

Entra cortina

15

Gabriel: Queridos oyentes esto ha sido todo por el dia de hoy. Espero que
hayan disfrutado tanto como nosotros, Pero antes de finalizar el micro nos
despediremos con esta siguiente frase; “El secreto de la creatividad esta en
dormir bien y abrir la mente a las posibilidades infinitas ¢Qué es un

hombre sin suefios?”

Este micro - programa estuvo bajo la direccion de Roberto Ruiz, en los
controles Naudy Garcia, Victor Pacheco y Efrain Sangronis, quien les habla
Valery Pérez, Maria Gabriela Ramos y Gabriel Rengifo.

jHasta la proximal
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CAPITULO V.
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

Actualmente en Venezuela, la Emergencia Humanitaria Compleja y el surgimiento de
la pandemia por Covid-19 han ocasionado ciertos estragos en la vida de las personas,
provocando que estas padezcan sintomas relacionados con los trastornos mentales.
Evidentemente, la exposicion de la pandemia ha sido un factor de riesgo desencadenante,
causando no solo problemas fisicos sino también mentales que a largo plazo han empeorado la

salud de la sociedad venezolana.

En la actualidad la salud mental ha sido una de las mas afectadas y por consiguiente
menos atendidas en Venezuela, manteniéndose asi en un segundo plano. En Prima Salud, se
investigd los trastornos mentales mas frecuentes que ha padecido la sociedad venezolana.
Dichos topicos fueron incorporados en los 13 capitulos del micro — programa. De igual forma,
se conto con la presencia e intervencion de diferentes psicologos en 6 de los capitulos: Paola
Herndndez, Elehana Martinez, Yasmary Arévalo, Isamary Arenas y la Presidente de la
Federacion de Psicologos de Venezuela (FPV) Clara Astorga, las cuales aportaron informacion
relacionada con topicos como: la depresion, fobias. bipolaridad, estrés postraumatico,
alimentacion, y psicéticos, en donde los capitulos fueron publicados y difundidos en las
diferentes plataformas digitales como Anchor y Spotify, asi como también se busca por medio
de la propuesta trasmitir los capitulos del micro - programa por medio de la radio universitaria

(RadioUMA) y otras radios comerciales.

Finalmente, los capitulos del micro - programa en formato corto permitieron cumplir
con el objetivo de profundizar los topicos de los trastornos mentales mas frecuentes en el pais.
En efecto, los aprendizajes adquiridos en la Universidad Monteavila, impulsaron el desarrollo
y la formacion intelectual, en el que se reforzaron los conocimientos, habilidades y destrezas
en materias vistas como Radio, Produccién de Radio, en el que se extrajo las técnicas
fundamentales para la elaboracion de guiones, pautas, y aquello relacionado a la edicion y
montaje de los 13 capitulos del micro — programa Prima Salud, y otras materias como Géneros
Periodisticos que efectivamente permitieron que la recoleccion de datos sirviera de puente

informativo para ejecutar y estructurar exitosamente el Proyecto Final de Carrera.
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RECOMENDACIONES

Prima Salud fue creado principalmente para ser transmitido a través del formato radial
y dejar ese pequefio aporte a la comunidad Umaista. Sin embargo, hoy en dia el potencial de
las plataformas digitales ha demostrado tener mas auge, puesto que mejora la experiencia de
los usuarios, fomenta a la comunidad educativa y facilita el acceso a la informacién desde
cualquier parte del mundo. En efecto, son consideradas como excelentes herramientas para

lograr un mayor alcance.

En este sentido, Anchor y Spotify son alternativas ideales para cumplir el propésito del
proyecto, debido a que las plataformas cumplen con los pardametros para difundir este tipo de
contenido informativo y educativo. Ademas, dichas herramientas permiten tener acceso a
estadisticas sobre la audiencia que lo sintoniza, la cantidad de reproducciones del contenido y

segmentacion de los paises segun el sector mas sintonizado.

Finalmente, la elaboracion de trabajos a futuro relacionados con este formato o tema,
se recomienda difundir y expandir el contenido a través de otras plataformas digitales como
SoundCloud, lvoox, Apple Podcast, Google Podcast, debido a que en Prima Salud se realizaron
13 micros- programas, los cuales se abordaron los 12 trastornos mentales mas frecuentados que
padece la poblacion venezolana, por lo tanto resulta fundamental investigar a profundidad

sobre qué otros trastornos forman parte de la sociedad venezolana.

El tema de salud mental es un tépico que efectivamente requiere de un estudio y analisis
profundo, por ende, se recomienda ampliar y actualizar dicho el campo investigativo, para que
la obtencidn de data pueda abarcar en su totalidad este tipo de contenido relacionado a la salud

mental y los diferentes trastornos que enfrenta la sociedad venezolana.
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ANEXOS
Anexo 1. Invitados
Capitulo 2

Tema: Trastorno de la Depresion
Invitada: Psicéloga Paola Hernandez

Sintesis curricular: Psicdloga egresada de la UCV, mencién Clinica Dinamica.
Foto:

Capitulo 5

Tema: Trastorno de la Alimentacion

Invitada: Clara Astorga

Sintesis curricular: Psicdloga, Psicoterapeuta, Investigadora y Docente universitaria UCV y
UCAB. Presidente de la Federacion de Psicologos de Venezuela.

Foto:

111



Capitulo 6
Tema: Trastorno de Bipolaridad
Invitada: Clara Astorga

Sintesis curricular: Psicologa, Psicoterapeuta, Investigadora y Docente Universitaria UCV y

UCAB. Presidente de la Federacion de Psicdlogos de Venezuela.
Foto:

Capitulo 8
Tema: Trastornos Psicéticos
Invitada: Isamary Arenas

Sintesis curricular: Dra. Isamary Arena, Dra. En psicologia, Especialista en psicologia

clinica, Prof. Universidad Metropolitana, Prof. Doctorado en psicologia UCAB.
Foto:
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Capitulo 10
Tema: Trastornos de Estrés Postraumatico
Invitada: Yasmary Arévalo

Sintesis curricular: Lcda. en Psicologia, egresada de la Universidad Yacambd nicleo

Portuguesa en el 2016 registrada en la Federacion de Psicologos de Venezuela (FPV) bajo el
ndmero 11.999
Foto:

Capitulo 11

Tema: Fobias

Invitada: Elehana Martinez

Sintesis curricular: Egresada de la Universidad Metropolitana, Master en Psicologia clinica
y de la salud, Master en Psicoterapia cognitivo conductual, Directiva del Colegio de Psicologos
del Estado Miranda, Directora de la Unidad Profesional Integral Enlazados.

Foto:
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Fecha: 30/05/2022

Psicéloga Elehana Martinez junto a los estudiantes Pérez Valery, Ramos Maria Gabriela y

Rengifo Gabriel en las instalaciones de RadioUMA.
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Fecha: 30/05/2022
Psicéloga Elehana Martinez junto a los estudiantes Perez Valery, Ramos Maria Gabriela y

Rengifo Gabriel en las instalaciones de RadioUMA.

Fecha: 01/06/2022
Presidenta de la Federacion de Psic6logos de Venezuela (FPV), Clara Astorga junto a los

estudiantes Pérez Valery, Ramos Maria Gabriela y Rengifo Gabriel en las instalaciones de

RadioUMA.
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Fecha: 01/06/2022

Presidenta de la Federacion de Psicdlogos de Venezuela, (FPV) Clara Astorga junto a los
estudiantes Pérez Valery, Ramos Maria Gabriela y Rengifo Gabriel en las instalaciones de

RadioUMA.
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Fecha: 01/06/2022
Presidenta de la Federacion de Psicologos de Venezuela (PFV), Clara Astorga junto a los

estudiantes Pérez Valery, Ramos Maria Gabriela y Rengifo Gabriel en las instalaciones de

RadioUMA.

Fecha: 03/06/2022
Psicéloga Yasmary Arévalo junto a los estudiantes Pérez Valery, Ramos Maria Gabriela y

Rengifo Gabriel en las instalaciones de RadioUMA.
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Fecha: 03/06/2022
Psicologa Isamary Arenas junto a los estudiantes Pérez Valery, Ramos Maria Gabriela y

Rengifo Gabriel en las instalaciones de RadioUMA.

Fecha: 06/06/2022

El equipo de Prima Salud en las instalaciones de Radio UMA junto al Operador Naudy Garcia.
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Prima Salud: Los 13 capitulos publicados del Micro - Programa publicado en las

plataformas digitales

Salud Mental

https://anchor.fm/prima-

salud/episodes/Prima-Salud-EP-1-Salud-
Mental-elira8v

Trastorno de la Depresion

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP-3-
Depresin-eli5vdg

Trastorno Obsesivo - Compulsivo

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP-4-
Trastorno-Obsesivo-Compulsivo-e1j9d5a

Trastorno de Ansiedad

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP-2-
Trastorno-de-Ansiedad-eliv88n

Trastorno de la Alimentacion
(Anorexia, Bulimia, Atracon)

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP--12-
Trastorno-de-Alimentacin-e1jmlvo

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP--12-
Trastorno-de-Alimentacin-Parte-2-

elimmh7

Trastorno de Bipolaridad

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP-9-
Bipolaridad-eljjpOi

Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP-7-
Trastorno-de-Dficit-de-atencin-e-
Hiperactividad-eljfsl11

Trastorno Psicético

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP--13-
Trastorno-Psicoticos-eljprl3

Trastorno de la Personalidad

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP-6-
Trastorno-de-Personalidad-eljfrj9

Trastorno por Estrés Postraumatico

https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP--8-
Trastorno-por-Estrs-Postraumtico-

eljjofh
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https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP--11-
Fobias-elimku4

Fobias
https://anchor.fm/prima-
salud/episodes/Prima-Salud-EP--11-
Fobias-Parte-2-eljmlbv

https://anchor.fm/prima-
Trastorno del Espectro Autista (TEA) | salud/episodes/Prima-Salud-EP--5-
Trastorno-del-Espectro-Autista-TEA-

elje5k2
https://anchor.fm/prima-

Trastorno del Suefo salud/episodes/Prima-Salud-EP--10-
Trastorno-del-Sueo-eljjpjr

Respuestas de los diferentes especialistas a la pregunta:
¢Qué piensas con respecto a un Comunicador Social que aborde temas relacionados a la

Salud Mental?

o) O O
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Presentacion de las graficas de segmentacion en relacion a las distintas plataformas
digitales de reproduccion; Anchor y Spotify.
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UN APORTE A TU ESTABILIDAD MENTAL

Fecha: 14/05/2022

Creacion del Logo para los Micros - Programas “Prima Salud”
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	En este caso, afirman que “la psicoterapia, a veces llamada 'terapia de diálogo', incluye una variedad de técnicas de tratamiento que los profesionales de la salud mental utilizan para ayudar a las personas a identificar y cambiar emociones, pensamien...
	1. Zoofobia: Es el miedo irracional y constante causado por un animal debido a su aspecto o por su capacidad de hacernos daño. En efecto, la mayoría de los casos se presenta tras una situación traumática con un animal.
	5.1.10 TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA (TEA)

