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Resumen
Teniendo en cuenta la relevancia de entender la salud mental desde un contexto comunitario, y
no desde un ambiente de institucional, es trascendental que se forjen estrategias de trabajo de
salud mental dentro de las comunidades, para emprender diagndsticos e intervenciones acordes a
las necesidades de los diferentes colectivos y de poder contribuir de manera positiva en su
desarrollo, minimizando factores de riesgo y optimando la calidad de vida.

De tal manera esta investigacion se centra en las estrategias del programa CASMCUNAD
(Centros de Atencion de Salud Mental Comunitaria de la UNAD), los cuales tienen razon el
cooperar a la promocién, prevencion, diagnostico, tratamiento, seguimiento y rehabilitacion en
salud mental al interior de las comunidades donde se lleve a cabo el ejercicio.

El objetivo es evaluar los factores individuales o colectivos que permiten 0 no gozar de un
bienestar subjetivo a las comunidades abordadas por CAMSCUNAD durante el segundo semestre
del afio 2020.

Es oportuno precisar que, durante el segundo semestre del afio 2020, los CASMCUNAD
iniciaron la Fase de Diagnostico Participativo Comunitario con la inclusion de 53 comunidades,
presentes en 37 municipios de 14 departamentos del pais.

La metodologia que se aplico es la Investigacion Accidn Participativa (1AP), pues esta
admite la construccion permanente en la identificacion de realidades y entornos desde los
aspectos particulares y colectivos, admitiendo y suscitando la apropiacion social del
conocimiento.

Para determinar el bienestar subjetivo, se analizaron las vivencias relatadas por los
participantes de las diferentes comunidades y que plasmaron a través de la cartografia social,

encontrando como resultados que las comunidades abordadas en su mayoria no presentan un



bienestar subjetivo satisfactorio., lo cual se debe a un estado emocional, psicoldgico y fisico en
donde no hay goce de satisfaccion de poder llevar una vida digna, disfrutar de una seguridad
ambiental y personal al acceso de bienes materiales, tener acceso a la salud y ser participes en
todos los contextos.

Palabras Claves: Bienestar subjetivo, factores individuales, factores colectivos,

comunidades, cartografia social.



Abstract
Taking into account the relevance of understanding mental health from a community

context, and not from an institutional environment, it is essential that mental health work
strategies are forged within communities, to undertake diagnoses and interventions according to
the needs of the patients. different groups and to be able to contribute positively to their
development, minimizing risk factors and optimizing quality of life.

In this way, this research focuses on the strategies of the CASMCUNAD program
(Centers for Community Mental Health Care of the UNAD), which are right to cooperate in the
promotion, prevention, diagnosis, treatment, follow-up and rehabilitation in mental health within
of the communities where the exercise is carried out.

The objective is to evaluate the individual or collective factors that allow or not to enjoy
subjective well-being to the communities approached by CAMSCUNAD during the second
semester of the year 2020.

It is appropriate to specify that, during the second semester of 2020, the CASMCUNAD
began the Community Participatory Diagnosis Phase with the inclusion of 53 communities,
present in 37 municipalities in 14 departments of the country.

The methodology that was applied is Participatory Action Research (PAR), since it
admits the permanent construction in the identification of realities and environments from the
particular and collective aspects, admitting and raising the social appropriation of knowledge.

To determine subjective well-being, the experiences reported by the participants from
the different communities were analyzed and captured through social cartography, finding as
results that the communities approached for the most part do not present a satisfactory subjective

well-being., Which is due to to an emotional, psychological and physical state where there is no



enjoyment of satisfaction in being able to lead a dignified life, enjoy environmental and personal
safety, access to material goods, have access to health and be participants in all contexts.
Key Words: Subjective well-being, individual factors, collective factors, communities, social

cartography.
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Introduccion
Los Centros de Atencién en Salud Mental Comunitaria de la UNAD (CASMCUNAD), estan
basados en procesos de abordaje y atencion en el marco de la salud mental comunitaria, pueden
generar estrategias y procesos de intervencion adecuados para la atencion de problematicas
psicosociales de diferentes poblaciones y comunidades en el territorio nacional. Los
CASMCUNAD buscan contribuir a la promocién, prevencion, diagndstico, tratamiento,
seguimiento, rehabilitacion y paliacion en salud mental dentro las comunidades en las cuales
desarrollen su labor, teniendo en cuenta el marco teérico propio de la psicologia comunitaria, la
participacion y construccion desde lo social y el enfoque de la apropiacion social del
conocimiento. (Rodriguez Campo, 2020).

Esta investigacion, hace parte de la primera etapa de la estrategia CASMCUNAD, la cual
tiene por objetivo realizar el diagnostico participativo comunitario, con un tiempo presupuestado
de un afio para su elaboracion. Segun Rodriguez Campo (2020), esta etapa radica en la
realizacion de un diagnoéstico de la comunidad, en el cual sus habitantes participan de forma
activa y admiten un abordaje de su contexto desde su propia cosmovision, se indaga sobre las
principales realidades y necesidades del grupo en el marco de la salud mental comunitaria.

Para este primer proceso de diagnostico, se establecieron cinco categorias de estudio en las
comunidades: Afrontamiento Comunitario, Bienestar Humano, Inclusion Social, Resiliencia y
Sentido de Comunidad. Las 53 comunidades que hacen parte de este primer ejercicio se
encuentran en 14 Departamentos de pais (Antioquia, Arauca, Atlantico, Boyaca, Caqueta, Cauca,
Cesar, Choco, Cundinamarca, Guajira, Meta, Putumayo, Santander, Valle del Cauca), en donde se
analizaran la percepcion de sus realidades de acuerdo a las categorias propuestas para tal fin. El

instrumento utilizado para este proposito es la cartografia social, pues tal como lo sefiala Moreno



Soler et al (2014), ésta no solamente es una herramienta de investigacion, sino que se asume
como una herramienta de intervencion comunitaria que da paso a un reconocimiento del territorio
por parte de los que habitan en él, asi como permite los cambios sociales desde una vision
participativa.

Como se puede observar, desde la Estrategia de los Centros de Atencién en Salud Mental
Comunitaria de la UNAD (CASMCUNAD), se aborda el tema bienestar subjetivo con el fin de
establecer un diagndstico participativo comunitario, que permita indagar la manera como los
habitantes de las diferentes comunidades de los 14 departamentos de Colombia en donde se
Ilevard a cabo la investigacion, han enfrentado las situaciones adversas y han surgido de manera
tal que puede vislumbrase una transformacion o aprendizaje saliendo fortalecidos de ellas en
muchas ocasiones.

Por consiguete, en esta investigacion se estudia la categoria de bienestar subjetivo,
analizando las vivencias relatadas por los participantes de las diferentes comunidades y que

plasmaron a través de la cartografia social.
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Planteamiento del problema
Desde el afio 2013, el Ministerio de Salud de Colombia, tomo de manera imperiosa el
reconsiderar la hospitalizacion como medida de tratamiento en pacientes con trastornos de la
salud mental, de esta manera, propone un Modelo para la Desinstitucionalizacion de este tipo
personas. Ademas, asegura que el abordaje de la salud mental desde la comunidad vislumbra
resultados mas eficaces que al hacerlo en entornos de encierro o distinto a aquellos en los que se
halla inmerso el individuo. Teniendo en cuenta lo planteado por (Zaraza y Hernandez, 2016
citado por Rodriguez Campo, 2020), quienes manifiestan que la salud mental desde un enfoque
comunitario, es mas efectiva y enfocada desde la comunidad, porque fomenta una mejor calidad
de vida, con un tiempo de recuperacién mas corto, ademas, permite que el afectado sienta que es
de provecho para su comunidad, lo que lo hace parte de un grupo, y en ciertas circunstancias
puede disminuir los sintomas psicéticos en enfermos con patologias como esquizofrenia, a esto se
le agrega, que tiene la competencia de des aglomerar al sistema de salud.

Por otro lado, “el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses reportd para
el afio 2019 un total de 73.309 casos de violencia intrafamiliar, y 2550 suicidios (INMLCF,
2019), y en el periodo comprendido entre los meses de enero a abril del afio 2020, 18.064 casos
de violencia intrafamiliar y 729 suicidios (INMLCF, 2020). Esto, sumado a los datos reportados
por el Ministerio de Salud en el Boletin de Salud Mental de abril del 2018, en el cual se registra
que en Colombia para el afio 2017 existia una tasa de 52,4 intentos de suicidio por cada 100.000
habitantes, para el afio 2016 una tasa de mortalidad por suicidio de 5,07 por cada 100.000
habitantes, de mortalidad para el mismo afio por trastornos mentales y del comportamiento de
1,53 casos por cada 100.000 habitantes, y para el afio 2015, el porcentaje de personas

hospitalizadas por trastornos mentales y del comportamiento fue de 2.42% (MinSalud, 2018).
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Adicional a esto, el peligro global de SARS Cov 2 producto del Covid 19, aumenta el riesgo de
afectacion de la salud mental a nivel mundial, condicidn que debe ser afrontada de manera
adecuada, teniendo en cuenta los recursos existentes, y enfocada desde y hacia las comunidades.”
(Rodriguez Campo, 2020).

A causa de lo expresado, se hace necesario atender las situaciones desde una perspectiva
de la salud mental comunitaria, debido a que el modelo clinico no llega a ser eficaz en las
situaciones descritas anteriormente. Tal como lo enuncia (Zaraza y Hernandez, 2016, Larban,
2010, Bang, 2004, Ledn, 2002 citados por Rodriguez Campo, 2020), los procesos de salud mental
buscan la desinstitucionalizacion, colocando como agentes activos las comunidades, haciéndolas
actores participativos del proceso.

Por lo tanto, el programa CASMCUNAD, tiene por objetivo el crear una estrategia de
salud mental comunitaria, que se justifica en las situaciones y cifras expresadas a través del
Ministerio de Salud (2018), donde la salud mental, se esta viendo afectada -como se menciond
anteriormente- en mayor medida por las diferentes situaciones como suicidios, lesiones
autoinfligidas intencionalmente, atenciones, hospitalizaciones y muertes por trastornos mentales y
del comportamiento. Por otra parte, se encuentra la violencia intrafamiliar y las situaciones que
afectan la salud mental a raiz de la pandemia generada por el Covid 19. Es decir, que no es
propicio pensar desde un sistema de atencion hospitalario, cuando las situaciones estan afectando
a un namero de personas considerable. En consecuencia, se reflexiona sobre un modelo de
atencion, que propone la atencion desde las comunidades.

Segun Rodriguez Campo (2020), todo lo anterior establece la necesidad de anteponer la
atencion practica y adecuada de la salud mental en entornos comunitarios, con el proposito no

solo de minimizar la probabilidad de convertir en crénicas patologias de base, sino también de
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emprender con principios de colaboracion activa las diferentes necesidades al interior de una
comunidad, admitiendo la participacion de todos los involucrados, instituyendo estrategias
cualitativas con una mirada de apropiacion social del conocimiento, y sustentando en
metodologias como la Investigacion Accidn Participativa, la cual permite que la comunidad sea
quien defina y estructure el rumbo de la accidn. De esta manera, los Centros de Acompafiamiento
en Salud Mental Comunitaria de la UNAD (CASMCUNAD), ademas de tener la potestad de
responder de manera adecuada a las carencias en atencion de las problematicas sociales, en
observancia a lo establecido en la ley 1616 de 2013, fomentarian la entrada a la salud de un
mayor namero de poblacion, descongestionarian de modo importante el sistema de salud y
optimizarian la calidad de vida de las poblaciones.

La estrategia de salud mental comunitaria de la UNAD (CASMCUNAD) esta disefiada
para realizarse en cinco fases las cuales son:

Fase 1. Diagndstico Participativo Comunitario

Fase 2. Intervencion, Comunicacion y Colaboracion Regional

Fase 3: Sistematizacion y Analisis de Impacto

Fase 4. Modelos Regionales de Salud Mental Comunitaria

Fase 5. Modelo Nacional de Salud Mental Comunitario

En consecuencia, CASMCUNAD apuesta en primera instancia, en la realizacion del
diagndstico de las realidades comunitarias de manera participativa, pues su objetivo principal es
que las comunidades participen de manera activa en dicha estrategia. Por esta razon, se establece
una primera fase de diagndstico participativo, tal como lo describe el programa:

“Con el concurso de la comunidad, pretende elaborar un diagndstico participativo

comunitario en el cual reconocen las necesidades y problemas asociados a la salud mental, desde



la perspectiva misma de este grupo humano, se establecen qué actividades son necesarias y si los
miembros de la comunidad aceptan las acciones propuestas por el personal externo donde “el
marco referencial del diagndstico” examinara las acciones y condiciones para el desarrollo de los
procesos de prevencion, promocion y atencion. Este diagnostico se configura como el primer
insumo del que parte el proyecto, donde a través de los dialogos con las instituciones de salud de
cada region se configure una apuesta integrada para un modelo situado de Centro de Salud
Mental Comunitario, el cual estard como referente en cada uno de los centros de la UNAD”
(Rodriguez Campo, 2020).

Desde esta perspectiva, se acordd establecer cinco categorias de estudio para el
diagnostico de la salud mental comunitaria, las cuales son:

a. Afrontamiento Comunitario: para los CASMCUNAD, el afrontamiento se comprende
como la manera que tiene la comunidad de abordar aquellas circunstancias representativas
gue hacen parte de su cotidianidad, los instrumentos con los que se cuenta de forma
grupal, y los procedimientos que se implementan para tal fin. El afrontamiento
comunitario implica “esfuerzos cognitivos y conductuales constantemente cambiantes,
que se desarrollan para manejar las demandas externas y/o internas que son evaluadas
como excedentes o desbordantes” (Lazarus y Folkman, 1986, citado por Macias, et al
2013)

b. Inclusién Social: La Comision Econdmica para América Latina (CEPAL) define la
inclusion social como el “proceso por el cual se alcanza la igualdad, y como un proceso
para cerrar las brechas en cuanto a la productividad, a las capacidades (educacion) y el
empleo, la segmentacidn laboral, y la informalidad, que resultan ser las principales causas

de la inequidad” (CEPAL, 2014, citado por Muioz, et al, 2016). Al definir la nocion de
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inclusion social no se pretende reducir el mismo, es primordial que se dé importancia a las
diversas perspectivas que impactan en los vinculos sociales con el otro, de esta manera,
elementos como el cultural, el politico, el histérico y el econémico resultan
trascendentales en la conformacion del territorio, de una comunidad y el tejido de sus
conexiones con el otro desde un nosotros.

Sentido de Comunidad: Sarason (1974, citado por Maya, 2012) explica el sentido de
comunidad como la vivencia que tiene el sujeto de formar parte de una colectividad,
originando redes de soporte y seguridad mutua. Instaura unos aspectos fundamentales que
le dan horma, percibirse similar con los otros, el reconocimiento de correspondencia, la
disposicion de sostener esta interdependencia con acciones mutuas, y el sentimiento de ser
parte de una organizacion méas grande y estable.

Resiliencia Comunitaria: Suarez Ojeda et al. (2007) manifiestan que la resiliencia
comunitaria “es la condicion colectiva para sobreponerse a desastres y situaciones
masivas de adversidad y construir sobre ellas”. Uriarte Arciniega, (2013). Senala que la
resiliencia comunitaria es la capacidad de la estructura social y de las entidades para
encarar las dificultades y para recomponerse a posteriori de manera que optimicen sus
funciones, su estructura y su identidad. Mientras que Manguire & Cartwright (2008),
aseveran que la resiliencia comunitaria hace referencia a la capacidad del sistema social y
de las instituciones para hacer frente a las fatalidades y para reorganizarse posteriormente
de tal forma que mejoren sus funciones, su organizacion y su identidad.

Bienestar Humano: Para Amartya Sen (Urquijo, 2014) el bienestar humano es una
condicion en la cual el sujeto logra llevar una vida centrada en causas para apreciarla, y

esta competencia esta atada a diferentes privilegios instrumentales, como seguridad
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ambiental y personal, acceso a recursos materiales, buena salud, una vida digna y buenos

vinculos sociales, lo que subyace a la libertad de tomar decisiones y actuar.

Es de anotar que el bienestar subjetivo de las comunidades estudiadas, y el cual es el tema
a examinar en esta investigacion se encuentra inmerso en la categoria de bienestar humano, ya
que ella abarca los aspectos subjetivos y objetivos que producen ese bienestar, incluyendo como
aspectos subjetivos la intimidad, la expresion emocional, la seguridad percibida, la productividad
personal y la salud percibida; y como aspectos objetivos el bienestar material, las relaciones

armonicas con el ambiente fisico, social y con la comunidad, y salud objetivamente percibida.

Su dimensidn objetiva refiere a disponibilidad de bienes y servicios para cada quién, mientras la

subjetiva refiere a la valoracion de aquello en relacion a la propia vida. (Ardila, 2008)

De tal manera, se puede resaltar que, el bienestar subjetivo es una categoria amplia de
fendmenos que incluye las respuestas emocionales de las personas, dominios de satisfaccion y
juicios globales de satisfaccion con la vida (Suh, & Smith, 1999). De acuerdo con la
conceptualizacidn de estos autores, los estados de animo y las emociones se pueden rotular con el
nombre de afecto y representan las evaluaciones en vivo de los eventos de sus vidas. Asi mismo,
el afecto puede ser clasificado como positivo, si implica emociones ego-sintdnicas o placenteras;
0 negativo, si implica una experiencia emocional ego-distonica o que represente malestar
psicoldgico o sufrimiento para la persona. Con respecto a la temporalidad del afecto, estos
autores reportan que la mayoria de las investigaciones coinciden en concentrarse en estados de
animo a largo plazo, mas que en emociones momentaneas. Para ellos, por ejemplo, el balance
emocional (la sumatoria de emociones positivas y negativas) constituye el componente afectivo

del bienestar subjetivo (Diener et al., 1999). En cuanto a los juicios globales o generales sobre la
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satisfaccion con la vida, estos constituyen las valoraciones relacionadas con la forma como los
individuos evaltan su desempefio a lo largo de su vida a la luz de unas metas y logros personales
y de valores sociales determinados. Por su parte, el componente de la satisfaccion con los
dominios de vida se refiere a una serie de variables externas relacionadas con la satisfaccion
personal como pueden ser el nivel de satisfaccion con el trabajo, la pareja, los ingresos, el lugar
donde se vive, entre otros. Tanto los juicios de satisfaccion con la vida como los de satisfaccion
con dominios especificos constituyen el componente cognitivo del bienestar subjetivo (Diener et
al., 1999).

Segun Veenhoven (1994) definen el bienestar subjetivo como el grado en que una persona
juzga de un modo general o global su vida en términos positivos, es decir, en qué medida la
persona esta a gusto con su vida.

Por otra parte, Argyle (1987) propone que la felicidad es el resultado de la satisfaccion,
que, a su vez, es un estado cognitivo relacionado con la consecucion de logros personales y con la
frecuencia e intensidad de las emociones positivas y negativas.

El bienestar subjetivo puede definirse como la experiencia del conjunto de condiciones de
vida, tanto de bienestar como de malestar, de una persona, en la que interviene, entre otros
aspectos, su orientacion de vida predominante, como marco de referencia y valoracion de su
propio bienestar —Ilo que algunos autores Ilaman teoria del referente conceptual de la felicidad
(Rojas, 2005)— —y de sus diferentes &mbitos o dominios particulares de vida. La medicion del
bienestar subjetivo, que intenta capturar, acaso imperfectamente, como toda medicion, el
concepto mismo de bienestar subjetivo, suele integrarse al menos por tres componentes (Ocde,
2011), cada uno de los cuales ofrece una aproximacion diferente, pero complementaria, a la

experiencia personal del bienestar: el componente cognitivo-evaluativo, expresado en la
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satisfaccion con la vida; el componente afectivo o hedonico, medido a partir del auto reporte de la
felicidad y de las experiencias emocionales positivas y negativas, cuya agregacion neta resulta en
un balance afectivo; el componente eudemonico, que comprende la satisfaccion de necesidades
vitales y psicoldgicas basicas (como la resiliencia), la percepcion de las personas sobre lo valioso
de su proyecto de vida y la posibilidad de llevarlo a cabo con margenes satisfactorios de
autonomia (capacidad y posibilidad de tomar decisiones libremente). Abrevando en parte de la
concepcidn benthamiana de felicidad, Mariano Rojas (2014) ha propuesto considerar un cuarto
componente en la experiencia individual del bienestar y en su medicion: el sensorial, destacando
asi la diferencia entre un bienestar derivado de procesos o estados emocionales, y otro vinculado
con la experiencia obtenida a partir de los sentidos, la cual se materializa en placeres y dolores.
Es asi como en esta investigacion y teniendo en cuenta que los Centros de

Acompariamiento en Salud Mental Comunitaria de la UNAD (CASMCUNAD) buscan responder
a las necesidades en salud mental comunitaria de las poblaciones en las cuales realizaran su labor;
el estudio del bienestar subjetivo se realiza a través de un diagndstico participativo comunitario,
cuyo proposito es reconocer las situaciones y realidades desde la cosmovision comunitaria. Es
decir, que sean sus mismos integrantes los que expongan las situaciones adversas que vivieron
durante el segundo semestre del afio 2020 y las formas que encontraron para superarlas. En lineas
generales, lo anterior expuesto permite evidenciar si las comunidades ciertamente poseen los
recursos, habilidades, destrezas y capacidades necesarias que los conlleven aun bienestar
subjetivo.
Pregunta de Investigacion

¢Como realizar un analisis que permita determinar la pertinencia del bienestar subjetivo en las

comunidades abordadas por CAMSCUNAD durante el segundo semestre del afio 2020?
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Objetivos

Objetivo General

Analizar la pertinencia del bienestar subjetivo en las comunidades abordadas por
CAMSCUNAD durante el segundo semestre del afio 2020.
Objetivos Especificos

Examinar las vivencias relatadas y plasmadas por los participantes de las diferentes
comunidades abordadas por CAMSCUNAD a traveés de la cartografia social.

Realizar un diagndstico participativo comunitario que permita indagar como las
comunidades abordadas por CAMSCUNAD afrontan las condiciones inmersas en sus contextos.

Determinar los factores que permiten o no, el bienestar subjetivo en las comunidades

abordadas por CAMSCUNAD durante el segundo semestre del afio 2020.
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Justificacion
Segun datos del Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses de Colombia, en el afio 2019 se
presento un alto nimero de casos de violencia intrafamiliar y suicidios. Sumado a esto el
complejo panorama que vive el Pais a razon de la pandemia fomentada por el coronavirus, en
donde en este tiempo tiene el potencial de generar reacciones emocionales como aburrimiento,
soledad, rabia o irritabilidad, miedo al contagio, insomnio, aumento en uso de servicios médicos,
uso de licor, tabaco u otras sustancias psicoactivas, aislamiento social, conflictos familiares e
incluso violencia, asi como estrés, sentimiento de ansiedad y depresion. (MINSALUD, 2020).
Por lo tanto, no es propicio pensar desde un sistema de atencion hospitalario, cuando las
situaciones estan afectando a un nimero de personas considerable.

Teniendo en cuenta esta perspectiva, es propicio recordar que en Colombia existe desde
el afio 2013 la Ley 1616 o de Salud Mental la cual fue expedida por el Congreso de la Republica,
en esta se instituye como imperativo fomentar formas y servicios de atencion completa de salud
mental, para lo cual, la red integral de prestadores de servicios de salud debe incluir los Centros
de Salud Mental Comunitarios, los cuales se comprometerian en ejecutar una labor con las
comunidades, proporcionando una asistencia apropiada, teniendo en cuenta su entorno y
adicionalmente des aglomerando de modo importante el sistema de salud. No obstante, siete afios
después de creada la norma, todavia no se encuentra una regulacion clara con relacién a este
tema.

Por todo lo anterior, La UNAD tiene la iniciativa de crear los CAMSCUNAD (Centros de
Acompafiamiento en Salud Mental Comunitaria de la UNAD), los cuales tienen la posibilidad de
ocuparse de las comunidades desde sus realidades especificas y respaldar sus dinamicas,

apostando al mejoramiento comunitario. Asimismo, es preciso aprovechar la concurrencia de la
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UNAD a lo largo del pais a través de sus distintas sedes, pues esto asegura que la puesta en
marcha de los CASMCUNAD pueda realizarse en toda la nacion, no Unicamente desde la
posicidn de diagndstico y accion psicosocial de comunidades particulares, sino ademas
colaborando a la edificacion de un Modelo de Salud Mental Comunitario para Colombia.

Para llevar a cabo su propdsito, se plantea en primera instancia, realizar un diagndstico de
las comunidades, donde se pretende establecer el estado actual de salud mental con base en cinco
categorias de estudio: Afrontamiento Comunitario, Bienestar Humano, Inclusion Social,
Resiliencia y Sentido de Comunidad. Las 53 comunidades que hacen parte de este primer
gjercicio se encuentran en 14 Departamentos de pais (Antioquia, Arauca, Atlantico, Boyaca,
Caqueta, Cauca, Cesar, Choco, Cundinamarca, Guajira, Meta, Putumayo, Santander, Valle del
Cauca), en donde se analizaran la percepcion de sus realidades de acuerdo a las categorias
propuestas para tal fin.

Como se puede observar, desde la Estrategia de los Centros de Atencion en Salud Mental
Comunitaria de la UNAD (CASMCUNAD), se toma la categoria de bienestar humano, ya que en
ella se encuentra inmerso el bienestar subjetivo; con el fin de establecer un diagnostico
participativo comunitario, que permita indagar la manera cdmo los habitantes de las diferentes
comunidades de los 14 departamentos de Colombia en donde se lleva a cabo la investigacion, han
venido afrontando las condiciones inmersas en sus contestos y ambientes, para mejorar la calidad
de vida y la felicidad de cada uno de los participantes.

De tal manera esta investigacion es importante porque en los ultimos afios, el estudio del
Bienestar Subjetivo ha ocupado un lugar relevante a nivel mundial. Esto se observa en el gran
interés que muestran los paises por tener conocimiento de los factores que determinan el bienestar

general de sus habitantes, debido a que el bienestar subjetivo abre espacios de analisis en cuanto
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al comportamiento de las comunidades frente a las dificultades o tropiezos en el transcurso de sus
vidas, por lo anterior, se pueden crear rutas pertinentes para mejorar la calidad de vida y la
felicidad de la poblacién participante y de esta manera equilibrar el estado de salud en los

diferentes contextos.
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Marco tedrico

Marco contextual

Segun Rodriguez Campo (2020), la relevancia de entender la salud mental desde un
contexto comunitario, y no desde un ambiente de institucion que suele ser individual cerrado
“manicomial”, hace la discrepancia entre apuntar a la calidad de vida de una persona con
perturbaciones mentales, o de agravar su crisis perturbando no solo su salud particular sino
la de su comunidad. Por lo anterior, es muy trascendental que se forjen estrategias de trabajo
de salud mental dentro de las comunidades, para emprender diagndsticos e intervenciones
acordes a las necesidades de los diferentes colectivos y de poder contribuir de manera

positiva en su desarrollo, minimizando factores de riesgo y optimando la calidad de vida.

Por lo tanto, en Colombia existe la Ley 1616 de 2013 en la cual se establece la necesidad
de crear los Centros de Atencion en Salud Mental Comunitaria, que se encargarian de
realizar este trabajo al interior de las comunidades, prestando una atencién adecuada,
contextualizada y ademas descongestionando significativamente el sistema de salud. Sin
embargo, siete afios después de sancionada la norma, aun no existe una reglamentacion clara
al respecto, y por lo tanto ninguno de estos centros ha sido construido.

(Rodriguez Campo, 2020).

Por medio de los Centros de Acompafiamiento en Salud Mental Comunitaria de la UNAD
CASMCUNAD, se tiene la posibilidad de abordar a las comunidades desde sus realidades
especificas y apoyar sus dinamicas, apostando al mejoramiento comunitario. Ademas, es
preciso aprovechar la presencia de la UNAD en todo el pais por medio de sus diferentes
CEAD, puesto que asegura que la puesta en marcha de los CASMCUNAD pueda realizarse a

lo largo del territorio nacional, no solamente desde la perspectiva de diagnéstico y accion
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psicosocial de comunidades especificas, sino también contribuyendo a la construccion de un
Modelo de Salud Mental Comunitario para Colombia, a partir de ocho modelos regionales
consistentes con las ocho zonas en las cuales la universidad ha dividido administrativamente

al pais.

El objetivo principal de los CASMCUNAD es contribuir a la promocién, prevencion,
diagnostico, tratamiento, seguimiento, rehabilitacién y paliacién en salud mental al interior de
las comunidades donde se lleve a cabo el ejercicio, teniendo como base el marco teérico
propio de la psicologia comunitaria, la participacion y construccion desde lo social y el

enfoque de la apropiacion social del conocimiento.

Teniendo en cuenta lo anterior es pertinente precisar que, durante el segundo semestre del
afio 2020, los CASMCUNAD iniciaron la Fase 1.1 de Diagnostico Participativo Comunitario
con la inclusion de 53 comunidades, presentes en 37 municipios de 14 departamentos del
pais. El objetivo de la fase 1.1 fue construir el diagnéstico participativo comunitario de cada
uno de los grupos humanos que hacen parte de la estrategia CASMCUNAD. (Rodriguez

Campo, 2020).

El programa CASMCUNAD estara coordinada desde la Maestria en Psicologia
Comunitaria de la Escuela de Ciencias Sociales, Artes y humanidades, y sera ejecutada en las
ocho zonas en las cuales tiene influencia la Universidad Nacional Abierta y a Distancia.
Vinculara de forma permanente a docentes, estudiantes de pregrado y posgrado en especial
de la Escuela de Ciencias Sociales, Artes y Humanidades (ECSAH).

La implementacion de los CASMCUNAD se realizara en cinco fases, para desarrollarse
en un periodo de 3 afios.

Fase 1. Diagnostico Participativo Comunitario:



Tiempo de duracién: Un afio

En ella se llevara a cabo el diagnostico de la comunidad. Se realizara en asocio con las
comunidades, las cuales participaran de manera activa con el fin de abordar sus realidades
desde sus puntos de vista, se instauran las problematicas y necesidades méas apremiantes en
el contexto de la salud mental.

Fase 2. Intervencion, Comunicacion y Colaboracion Regional:

Tiempo de duracién: Un afio (Inicia en el primer afio y continta durante el segundo afio)

Teniendo en cuenta el diagnostico participativo comunitario, se plantean las acciones
tendientes a la promocion, prevencion, tratamiento, seguimiento, rehabilitacion y paliacion en
salud mental convenidas con la comunidad. Las labores realizadas en conjunto con la
comunidad favoreceran su empoderamiento con relacion a sus necesidades para que una de
las huellas principales consista en identificar realidades, impulsar lo que consideren

apropiado como colectivo, prevenir y moderar aquello que estimen nocivo.

Fase 3: Sistematizacion y Analisis de Impacto

Tiempo de duracion: Un afio (Inicia en el primer afio y continda durante el segundo afio).

El proceso de sistematizacion responde a paradigmas tanto cualitativos como
cuantitativos, y sera desarrollado gradualmente a medida que se recopile informacién, se

evalle el cumplimiento de los objetivos y el impacto generado dentro de la comunidad.

Fase 4. Modelos Regionales de Salud Mental Comunitaria.

Tiempo de duracion: Un afio (Inicia el segundo afio y continGa durante el tercer afio)
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El fin del trabajo regional es que los equipos de cada uno de los centros de la UNAD
establezcan Modelos Regionales de Salud Mental Comunitaria, afines y equilibrados con las
circunstancias y exigencias locales. Dando lugar a criterios de investigacion, abordaje,
intervencion y seguimiento.

Fase 5. Modelo Nacional de Salud Mental Comunitario.

Tiempo de duracion: nueve meses (Inicia en el tercer afio)

Una vez revisadas las fases de los Modelos Regionales de Salud Mental Comunitaria, se
realizara la formulacion de un Modelo Nacional de Salud Mental Comunitario, el que
posibilitara que diferentes entidades tanto nacionales como regionales disefien politicas
publicas acordes a las necesidades reales de la poblacion.

Alcance: Los Centros de Acompafiamiento en Salud Mental Comunitaria de la UNAD
(CASMCUNAD) buscan responder a las necesidades en salud mental comunitaria de las
poblaciones en las cuales realizaran su labor. Ademas, se encargaran de coordinar el trabajo
interinstitucional para su promocion, prevencion, diagndstico, tratamiento, seguimiento,
rehabilitacién y paliacion, lo que permitira intervenir en diferentes temas como bienestares,
violencias, salud, educacion, pobreza, seguridad alimentaria, comunicacion y desarrollo entre
otros. (Rodriguez Campo, 2020).

El impacto que se espera con el programa es que sea a nivel nacional teniendo en
cuenta que son diferentes las zonas en las cuales la UNAD hace presencia, lo que permite

Ilegar a diversas comunidades en toda Colombia.

Segun Campo Rodriguez los resultados esperados seran los siguientes:

Primero: Construccion de un diagndéstico participativo comunitario de cada una de las comunidades
en las cuales se desarrolla el trabajo.
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Segundo: Propuesta e implementacion de la intervencion con el objetivo de abordar
problematicas y necesidades en salud mental de la comunidad.

Tercero: Sistematizar los resultados de las intervenciones para evaluar el impacto de la
estrategia en cada una de las comunidades.

Cuarto: Formulacién de modelos regionales y nacional de salud mental comunitaria,
gue permitan disefiar politicas publicas, y el concurso de diferentes actores institucionales
tanto publicos como privados, de manera coherente con las necesidades de las
comunidades.

Los productos serén los siguientes:

Primero: Documento de diagndéstico participativo comunitario, por cada una de las
comunidades que hacen parte del programa

Segundo: Documento de sistematizacion de la informacion y evaluacién del impacto por

cada una de las comunidades que hacen parte del programa

Tercero: Ocho (8) documentos de Modelos Regionales de Salud Mental Comunitaria,
uno por cada una de las zonas de la UNAD en las cuales se esta implementando el programa,
incluyendo el impacto de las diferentes estrategias implementadas en campo.

Cuarto: Un (1) documento en el cual se incluiran los seis (6) Modelos Regionales de
Salud Mental Comunitaria.

Quinto: Un documento del Modelo Nacional de Salud Mental Comunitaria

Formulaciones conceptuales y tedricas
En un primer momento, se expone el concepto de bienestar humano, y luego bienestar

subjetivo desde la postura de varios autores.
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El bienestar humano: Desde el punto de vista de Amartya Sen (1982), el bienestar
humano es el estado en que los individuos tienen la capacidad y la posibilidad de llevar una vida
que tienen motivos para valorar. La capacidad de las personas para procurarse una vida que
valoren esta determinada por una diversidad de libertades instrumentales. EI bienestar humano
implica tener seguridad personal y ambiental, acceso a bienes materiales para llevar una vida
digna, buena salud y buenas relaciones sociales, todo lo cual guarda una estrecha relacién con 'y
subyace a la libertad para tomar decisiones y actuar, como lo muestran sus definiciones a
continuacion:

La salud es un estado de absoluto bienestar fisico, mental y social, y no simplemente la
ausencia de enfermedad. Tener buena salud no solo significa estar fuerte y sano y sentirse bien
sino también estar libre de enfermedades prevenibles, tener un entorno fisico saludable y acceso a
energia, agua seguray aire limpio. Lo que se puede ser y hacer supone, entre otras cosas, la
capacidad para mantenerse en una buena condicion fisica, minimizar la preocupacion por la salud
y garantizar el acceso a atencion sanitaria.

La OMS (Organizacion Mundial de la Salud) plantea que la salud es “Un estado de
completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedad”

Las necesidades materiales estan relacionadas con el acceso a los bienes y servicios de
los ecosistemas. La base material para tener una buena vida incluye medios de sustento
asegurados y adecuados, suficientes alimentos y agua limpia en todo momento, alojamiento,
vestido, acceso a energia para calefaccion y acondicionamiento de aire y acceso a bienes.

La seguridad esta relacionada con la seguridad personal y ambiental. Implica el acceso a

recursos naturales y de otro tipo y estar libre de violencia, actividades delictivas y guerras
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(motivadas por fuerzas motrices ambientales), asi como seguridad frente a catastrofes naturales y
provocadas por la actividad humana.

Las relaciones sociales hacen referencia a las caracteristicas positivas que definen la
interaccion entre los individuos, como la cohesién social, la reciprocidad, el respeto mutuo,
buenas relaciones de género y familiares y la capacidad para ayudar a los demas y mantener a los
hijos.

Por otro lado, aumentar las oportunidades reales que las personas tienen para mejorar sus
vidas requiere abordar todos estos aspectos. Esto esta estrechamente ligado a la calidad del medio
ambiente y a la sostenibilidad de los servicios proporcionados por los ecosistemas. Por lo tanto,
es posible realizar una evaluacion del impacto del medio ambiente en el bienestar de las personas
mapeando el impacto del medio ambiente en los distintos componentes del bienestar.

Anudado a lo anterior, se puede decir que el bienestar hace énfasis en poseer un objetivo
importante, sentirse completamente realizado y de alcanzar la satisfaccién en distintos &mbitos de
la vida, en los niveles emocionales, fisicos, mental y social.

En cuanto al tema de nuestro intereés, el cual es bienestar subjetivo, se exponen los
conceptos de los siguientes autores:

El Bienestar subjetivo: de acuerdo con Hombrados-Mendieta (2013), el bienestar
subjetivo se configura a traves de dos componentes: uno cognitivo y otro de caracter afectivo. El
componente afectivo, comprende el aspecto emocional y se encuentra en relacion con los afectos
positivos y negativos que presenta el individuo a su vida. Este a su vez esta formado por tres
componentes: a) la experiencia de felicidad en &mbitos destacados de la vida, b) la experiencia de
afecto negativo acumulado en &mbitos destacados de la vida y c) las evaluaciones de la vida en

general. El componente cognitivo, se conoce con la denominacion de satisfaccion con la vida la
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cual se entiende como una conceptualizacién cognitiva, una evaluacion de la felicidad. Afirman
Diener, Suh, Lucas y Smith, 1999). El BS se refiere a lo que las personas piensan y sienten acerca
de sus vidas y a las conclusiones cognoscitivas y afectivas que ellos alcanzan cuando evalGan su
existencia. Comunmente se denomina “felicidad” al BS experimentado cuando se sienten mas
emociones agradables y pocas desagradables, cuando estan comprometidos en actividades
interesantes y cuando estan satisfechos con sus vidas. Lo central es entonces, la propia evaluacion
que la persona hace de su vida (Diener, 2000) Analizando lo anterior, se evidencia la importancia
de tener en cuenta que hablar de bienestar en lo comunitario, hay que contemplar las dimensiones
generales del bienestar y los dominios de vida sin excluir que priman unas contingencias
historicas, econémicas, ambientales y culturales a tener en cuenta para poder llegar a esbozar un
estado de bienestar subjetivo.

Segun Diener (2002), el bienestar subjetivo se define como las evaluaciones cognitivas y
afectivas que una persona hace en torno a su vida. Estas evaluaciones incluyen tanto reacciones
emocionales a acontecimientos, asi como juicios sobre satisfaccion y logro. El bienestar subjetivo
es, pues, un concepto amplio que incluye la experiencia de emociones agradables, bajo nivel de
emociones negativas y alto nivel de satisfaccion con la vida» (Diener, 2002, p. 63).

El bienestar vendria a ser el nivel de satisfaccion personal conseguido de acuerdo con: a)
nuestras oportunidades vitales (recursos sociales, recursos personales y aptitudes individuales); b)
el decurso de los acontecimientos en nuestra vida (nhuestra ubicacion en el continuos
privacionopulencia, ataque-proteccion, soledad-compafiia, etc.), y c) la experiencia emocional
experimentada y vivida como conclusion de todo ello. Esa es la propuesta de Rut Veenhoven para

quien «la satisfaccién con la vida es el grado en que una persona evalla la calidad global de su
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vida en conjunto de forma positiva». En otras palabras, «cuanto le gusta a una persona la vida que
lleva» (Veenhoven, 1994, p. 91).

Amalio Blanco (2007), En definitiva, el bienestar subjetivo es un balance global que uno
hace de las satisfacciones e insatisfacciones que le ha dado la vida, de los afectos positivos y
negativos que le han acompafiado a lo largo de su peripecia biografica. Con un matiz: es
necesario enmarcar el tema de la percepcion y evaluacion de las condiciones de vida dentro de un
contexto sociocultural. En otras palabras, aunque esta percepcion sea individual, los parametros
de base son de origen eminentemente social. Asi, los criterios que inciden en nuestra percepcién
de calidad de vida obedecen en buena medida a una construccion social de estandares sujeta a
contingencias histdricas, culturales, econdmicas y ambientales. De acuerdo con esta
argumentacion, la calidad de vida se relaciona con el nivel de satisfaccion que a una persona le
proporcionan sus condiciones de vida cuando las compara, segin baremos personales, con la
situacion en la cual se desarrolla la vida de otras personas, o cuando compara lo que tiene y lo
que desea, o lo que tiene ahora con lo que tuvo en el pasado siguiendo la huella de la teoria de las
discrepancias multiples propuesta por Michalos (1995).

Por otro lado, El bienestar subjetivo puede definirse como la experiencia del conjunto de
condiciones de vida, tanto de bienestar como de malestar, de una persona, en la que interviene, entre
otros aspectos, su orientacion de vida predominante, como marco de referencia y valoracion de su
propio bienestar —lo que algunos autores llaman teoria del referente conceptual de la felicidad (Rojas,
2005)— y de sus diferentes ambitos o dominios particulares de vida. La medicion del bienestar
subjetivo, que intenta capturar, acaso imperfectamente, como toda medicién, el concepto mismo de
bienestar subjetivo, suele integrarse al menos por tres componentes, cada uno de los cuales ofrece una
aproximacion diferente, pero complementaria, a la experiencia personal del bienestar: el componente

cognitivo-evaluativo, expresado en la satisfaccion con la vida; el componente afectivo o heddnico,
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medido a partir del auto reporte de la felicidad y de las experiencias emocionales positivas y
negativas, cuya agregacion neta resulta en un balance afectivo; el componente eudemaonico, que
comprende la satisfaccion de necesidades vitales y psicoldgicas basicas (como la resiliencia), la
percepcion de las personas sobre lo valioso de su proyecto de vida y la posibilidad de llevarlo a cabo
con margenes satisfactorios de autonomia (capacidad y posibilidad de tomar decisiones libremente).
Abrevando en parte de la concepcién benthamiana de felicidad, Mariano Rojas (2014) ha propuesto
considerar un cuarto componente en la experiencia individual del bienestar y en su medicion: el
sensorial, destacando asi la diferencia entre un bienestar derivado de procesos o estados emocionales,
y otro vinculado con la experiencia obtenida a partir de los sentidos, la cual se materializa en placeres
y dolores.

De los componentes referidos, en los estudios sobre bienestar subjetivo existe una inclinacion
a considerar en mayor medida el componente cognitivo-evaluativo o de satisfaccion de vida, sobre todo
cuando se trata de incorporar perspectivas de politica pablica. Sin embargo, la evidencia empirica
muestra que hay complementariedad y traslapes en las correlaciones estadisticas entre los tres conceptos
principales referidos: satisfaccion de vida, felicidad y eudemonia (especificamente, libertad para decidir
y resiliencia). En particular, las medidas eudemonicas se correlacionan de forma positiva y
estadisticamente significativa con las medidas de satisfaccion vital y por dominios, asi como las
hedonicas, pero la fuerza o la intensidad de la asociacion es menor que aquella observada entre la
satisfaccion con la vida y la felicidad (Castellanos, 2016; Diener, Kahneman,
Tovy Arora, en Diener, Helliwell y Kahneman, 2010; Kahneman y Krueger, 2006; Clark y Senik, 2011;
Huppert y So, 2009). Esto sugiere que las diferentes mediciones captan aspectos diferentes, pero

vinculados, del bienestar experimentado por los individuos.



Estado del arte

En la actualidad el concepto mas empleado, como forma de estudiar la felicidad humana
es el de bienestar, que ha emergido como area de interés investigativo dentro de las ciencias
sociales, a partir de su relevancia en el estudio de la calidad de vida subjetiva (Diener et,1999).

La felicidad resulta un concepto complejo, multifacético, que representa relaciones
complejas entre diferentes fendmenos de la realidad, dificiles de atrapar, de medir, de evaluar; y
cuya conceptualizacion ha pertenecido mas al ambito de la filosofia (Marimon,2006. Mientras
que el bienestar subjetivo constituye un area general de interés cientifico, en tanto es una
estructura que incluye las respuestas emocionales de las personas, los juicios globales de
satisfaccion, y atendiendo a dominios especificos (Diener et al;1999).

Segun Vasquez (2006), preocuparse por la felicidad, como ciudadanos, pero también
como cientificos, no es una actividad de ociosos ilusos y bien humorados, porque indagar acerca
de las condiciones que hacen felices a las personas y lo que hacen més dichosa a una sociedad,
constituye un reto moral.

Es de anotar que, en la antigtiedad, los pensadores dentro de la perspectiva eudaimonica,
partian de los conceptos “sumo bien” y felicidad suma” planteados por Aristoteles. Para ellos la
felicidad es la finalidad de la existencia humana, siendo el Unico valor suficiente en si mismo, en
tanto una vez alcanzados nada mas es deseado, por tanto, esta no se sustenta en la riqueza
material, ni el placer, ni si quiera en la mera virtud; Si no que radica en la obra superior 0 misién
del hombre perfecto, que consiste en el excelente cumplimiento de la actividad racional, a partir
de la concordancia de cada obra con la virtud. Bajo estas circunstancias las personas
experimentan un estado supremo de felicidad y placer. Esta perspectiva enfatiza el crecimiento

personal, él desarrollo pleno de la capacidades y potencialidades individuales. Se reconoce el
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papel de las metas, los logros, las emociones relacionadas con el propio talento y las habilidades,
en la busqueda constante de la autorrealizacion, de un estado 6ptimo de satisfaccion. Como podra
apreciarse esta linea de pensamiento se acerca a los conceptos de autorrealizacion de Maslow vy al
de bienestar personal propuesto por Ryff y Keyes. Estos ultimos proponen la autonomia, el
crecimiento personal, la autoaceptacion, los propdsitos en la vida, el dominio del ambiente y las
relaciones positivas con los demas, como los aspectos esenciales que conforman el bienestar
personal (Riff y Keyes,1995).

Otros pensadores antiguos, dentro de la corriente hedonista, como por ejemplo Aristipo,
parte de la conviccion de que el objeto de conocimiento solo puede ser el bien accesible. Como el
Unico instrumento de conocimiento, segun este filosofo, son nuestras sensaciones; y como a
través de ellas no se perciben las propiedades e las cosas, sino solo nuestros propios estados; solo
puede ser criterio del bien, el placer o el dolor que experimentamos. Desde esta ldgica de
pensamiento el placer se conoce solamente en el presente, por lo que solo aquel que se
experimenta en un instante concreto tiene valor, pudiendo ser objeto de nuestras aspiraciones.

Partiendo de esta conviccidn, el principal proposito en la vida es la busqueda del placer,
de la satisfaccion de los deseos personales inmediatos; siendo considerada la felicidad como la
totalidad de momentos de placer o heddnicos (Prados 2002).

Estos postulados recibieron innumerables criticas por parte de Aristételes, quien los
catalogaba como un ideal vulgar que convierte al hombre en esclavos de sus propios deseos, Sin
embargo, encontraron importantes seguidores en otros sistemas filoséficos. Entre los méas
destacados se encuentran los filosofos britanicos pertenecientes a la corriente “utilitarista”, desde

David Hume a finales del siglo XVII pasando por James Mill, Jeremy Bentham y Jhon Stuart
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Mill, hasta Henry Sidgwick, en tiempos mas recientes. Ellos propusieron la doctrina del
hedonismo universal, en lo que se concibe el placer y la felicidad como el fin Unico de toda
accion humana, tanto a nivel individual como social, conocida como utilitarismo, (Prados, 2002).

El analisis de las conceptualizaciones de la felicidad propuestas por ambas perspectivas
conduce a la identificacion de algunos aportes y limitaciones.

En la perspectiva eudaimonica se define la felicidad en términos normativos,
estableciendo un modelo de “vida virtuosa”, que pauta lo que resulta bueno, deseable y aceptable.
Es considerada, ademas, como una idea que solo pueden alcanzar aquellas personas que se
centren en la busqueda constante de la perfeccion que lleven una vida dedicada a la reflexion. Por
lo tanto, en esta conceptualizacion esté explicita la desigualdad social, siendo la felicidad un
privilegio, solo, para el hombre sabio. No obstante, al reconocer la idea de que el 6ptimo
funcionamiento psicoldgico no se reduce a momentos de placer, sino que comprende también la
busqueda de una actividad con sentido, que requiere esfuerzo y responsabilidad; enfatiza la
importancia de la autorrealizacion del pensamiento objetivo y de metas para alcanzar un estado
de satisfaccion. Otro aspecto relevante, en consonancia con el anterior, es la significacion que se
le confiere a la integracion y coherencia entre la realizacion personal y los de valores.

Por su parte, la perspectiva hedonista encuentra vigencia en los modelos tedricos actuales
que enfatizan en las evaluaciones afectivas, es decir el analisis de las experiencias o
predisposiciones placenteras y en las diferencias en estados emocionales. Sin embargo, su
principal limitacién radica en la reduccion de la felicidad a momentos hedénicos de placer.

Recientemente la psicologia positiva se ha convertido en un marco apropiado para los
estudios sobre bienestar subjetivo, pues estudia las bases del bienestar psicologico y la felicidad,

asi como las fortalezas y virtudes humanas.



Este enfoque es denominado por algunos autores como salutogenico pueden considerarse
antecedentes de esta corriente de pensamiento en psicologos como Abraham Maslow o Carls
Roger, pertenecientes a la corriente llamada humanista. Desde entonces, la psicologia se ha dado
a la tera de estudiar todas aquellas fortalezas virtudes, talentos y actitudes que mejoran el
rendimiento, aumentan felicidad o hacen al individuo més fuerte ante las circunstancias de la
vida. Se ha estudiado tépicos tales como: el optimismo, la resiliencia, los estados de flujo, el
sentido del humor o el poder de la inteligencia emocional. Sin embargo, quizas o mas importante
ha sido la categorizacion de aquellas fortalezas psicoldgicas que ayudan a triunfar en la vida
(Hervas, 2009). Otros antecedentes son identificados en los planteamientos de Diener et al,
(Hervas, 2009).

Todos estos elementos estan relacionados; el estudio de las experiencias subjetivas
positivas (felicidad placer, satisfaccion bienestar), de los rasgos de personalidad positivos
(carécter, talentos, intereses, valores) y de las instituciones (familia, colegio, negocio,
comunidades y sociedad) que posibilitan los rasgos positivos y dan lugar por lo tanto a
experiencias subjetivad positivas.

Segun Lyubormirsky (2001), el objeto central de todo aquel que estudie la felicidad
humana es dar respuesta a la pregunta de porgue algunas personas son mas felices que otras, lo
cual resulta de suma importancia para la comprensién de la subjetividad humana en toda su
complejidad, por su parte, Cuadra y Florenzano (2003) consideran que constituye un emergente
frente al énfasis en los estudios de estados negativos ofreciendo una mirada centrada en el
funcionamiento positivo del ser humano. Esta perspectiva se vincula al concepto de salud

definida, no negativamente (ausencia de enfermedad) sino positivamente (buena salud bienestar).
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Entre los antecedentes del estudio de las bases del bienestar se encuentra el desarrollado
por Carol Ryff (1995). Este modelo sugiere que el elemento hedonico (el balance entre las
emociones positivas y negativas) puedes ser independiente del bienestar. Es decir, una persona
podria sentirse plena de bienestar psicolégico y experimentar frecuentes emociones negativas y
pocas emociones positivas debido a las circunstancias por ejemplo trabajo con grandes retos y
dificultades. De igual manera plantea seis dimensiones basicas que delimitan el bienestar:
autoaceptacion, relaciones positivas, autonomia dominio del entorno, propdsito de vida,
crecimiento personal.

Estudios posteriores han utilizado el cuestionario propuesto por la autora (Diaz,2001).
Asi mismo existe un grupo importante de investigadores que se interesan en el estudio de las
condiciones subjetivas asociadas al bienestar a la felicidad o a la satisfaccion con la vida

(Diener,2000).
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Marco Metodolégico
Para escoger el tipo de investigacion a utilizar se hizo necesario describir lo que es la
metodologia para diversos autores como se muestra a continuacion:

En lo que respecta al término metodologia Taylor y Bogdan (1990) sefialan que “es el
modo en gque enfocamos los problemas y buscamos las respuestas” (p. 25). Siguiendo esta
perspectiva, Rodriguez Pefiuelas (2010) define a la metodologia como “el conjunto de procesos
que el hombre debe seguir en la investigacion y demostracién de la verdad, lo que permitira
aplicar el conocimiento y llegar a la observacion, descripcion y explicacion de la realidad” (p.
24). Ademas, para Soriano (2008) la metodologia presenta varios planos, en un sentido concreto y
es el proceso en fases de la investigacion, lo que se conoce como “un cronograma de la
investigacion para lo que puede emplear un juego de abscisas ordenadas o cualquier otra figura
geomeétrica, colocando en un lado los periodos cronoldgicos y en otro las tareas a realizar en cada
uno de ellos” (p. 26)

Siguiendo estas definiciones, la metodologia se entendié como el conjunto de procesos
que el hombre debe emprender en la investigacion y argumentar todo cuanto descubre, lo que
permitio despertar el conocimiento y aplicarlo en diferentes contextos; mediante la
deconstruccion y reconstruccion de acciones, acompariadas también de la aplicacion de
conocimientos en las cartografias sociales analizadas y por ultimo, la evaluacion o investigacion
acerca de la efectividad de estas acciones, donde se pudo identificar la pertinencia del bienestar
subjetivo en las comunidades abordadas por CAMSCUNAD durante el segundo semestre del afio

2020.



Tipo de investigacion

Con la finalidad de analizar la pertinencia del bienestar subjetivo en las comunidades
abordadas por CAMSCUNAD durante el segundo semestre del afio 2020, la presente
investigacion se encuentra enmarcada en el tipo de investigacion cualitativa, de corte de
exploracién documental en la primera parte y trabajo sobre las cartografias sociales en la segunda
parte; donde la investigacion hace énfasis en el significado, o sea, la interpretacion que realiza el
autor de su realidad; igualmente se tienen en cuenta aspectos que forman parte de la vida social,
cultural e historica.

El tipo de investigacion cualitativa se entiende como un procedimiento minucioso que
pretende describir, comprender y analizar en profundidad fendmenos sociales en un contexto
cotidiano (Taylor & Bogdan, 1990). Para Stake Robert, (1995), el propoésito de la investigacion
cualitativa es la comprension y se focaliza en examinar desde el inicio de la investigacion de los
sucesos, en el rol personal que adquiere el investigador desde el comienzo de la investigacion,
asi como su explicacion de los hechos y situaciones, lo que se espera es una representacion
solida, una comprensién experiencial y multiples realidades. El investigador no descubre, sino
que construye el conocimiento.

En este sentido, en el paradigma cualitativo el propdésito es describir e interpretar la vida
social y cultural de quienes participan. “El fenomendlogo quiere entender los fendmenos sociales
desde la propia perspectiva del actor” (Taylor y Bogdan, 1990, p. 27). La busqueda principal es
del significado de comprensién de la realidad.

De igual manera en esta investigacion el paradigma cualitativo permitié abordar la

realidad del contexto comenzando por la interaccion social de las comunidades estudiadas en el

analisis de las cartografias sociales.
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Es asi como esta investigacion se realiz6 en dos fases: la primera de corte de exploracion
documental, en donde se realizé la busqueda del tema objeto de estudio, recopilando y
seleccionando informacion a través de la lectura de documentos, libros, revistas, periddicos y
bibliografias de diferentes autores.

La segunda fase es el trabajo sobre las cartografias, para explorar el concepto de bienestar
subjetivo a través de la informacién recogida mediante las cartografias sociales escogidas desde
el programa CASMCUNAD.

Segun CAMSCANUD 2020, la cartografia social es un método interactivo que tiene
espacio en grupos de investigacion, la cual parte de una vision integradora, y a través de esta, se
comprende que el contexto donde forjan sus realidades las personas pasa a ser un constructo
cultural, rico en experiencias sociales y politicas, que repercuten en la vision mental,
esquematica, individual y tangible del entorno sociocultural.

Para Habegger & Mancila, (2006), la cartografia social posibilita a las colectividades
comprender y edificar de manera integral el conocimiento sobre su territorio para que puedan
escoger una opcion mas deseable para habitarlo. Por lo tanto, es una forma de exploracion
humanista y humanizadora. En ella se recurre a los conocimientos comunitarios para la
construccion de los mapas, identificando sus realidades y problematicas sociales con el objetivo
de hallarles solucién. Por lo anterior los autores lo consideran un ejercicio ideal y con una
metodologia novedosa, que recurre a herramientas técnicas complementadas con las vivencias
de los participantes.

Objeto de anélisis
El objeto de analisis en esta investigacion son las cartografias sociales escogidas desde el

programa CASMCUNAD 2020.
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El diagndstico participativo llevado a cabo por CAMSCUNAD se realizd en 53
comunidades, de las cuales 30 son barriales o veredales y 23 son organizacionales, de estas
comunidades organizacionales 20 son sociales y 3 formales. Las comunidades que hicieron
parte de esta primera etapa de diagnostico pertenecen a 14 Departamentos y 37 Municipios de
Colombia.

En este diagnostico se utilizaron las cartografias sociales, las cuales son representaciones
que describen el contexto o la evolucién de las situaciones que ocurren en condiciones naturales,
MAs que en situaciones experimentales.

De tal manera para llevar a cabo esta investigacion se tomé como objeto de analisis las

siguientes cartografias sociales:

Cartografia 1: Comunidad-Sector San Bernardo Bajo Totumo, municipio de la
Uvita Boyaca

Cartografia 2: Comunidad-Sector del barrio 5 de junio de Caqueta

Cartografia 3: Comunidad-Sector del barrio Paraiso del municipio de Urumita
Guajira

Cartografia 4: Comunidad Hogar Geriatrico — Afios Dorados del municipio de
Gachald Cundinamarca

Cartografia 5: Comunidad vereda de Santa Barbara Municipio de Gachala

Cundinamarca

Lo anterior, teniendo en cuenta que, estas comunidades pueden entenderse como un
organismo Vvivo, con historia propia, en constante desarrollo y transformacion, conformado por

individuos que comparten un territorio comun (incluyendo lo que podria definirse como
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“territorios virtuales” u “organizaciones sociales”), que se agrupan alrededor de aspiraciones,
intereses, necesidades, objetivos, y cuyas relaciones internas se fundamentan primordialmente
desde lo afectivo, en un reconocimiento del “otro”, sobre lo meramente productivo. Los
miembros de una comunidad tienen consciencia de su existencia como un colectivo (sentido de
comunidad), de pertenencia al mismo y de lo identitario correspondiente, se benefician y
benefician a los demas a partir de sus constantes interrelaciones y del apoyo social,
desempefian roles, observan el cumplimiento de normas tanto explicitas como tacitas (propias
de este grupo) para su interaccion y la realizacion de acciones conjuntas. (Rodriguez Campo,
2020)
Estrategia analitica
De las cartografias y los andlisis cartograficos se recogen las narrativas expresadas por las
comunidades tanto barriales y organizacionales.

La informacion recolectada en los informes cartograficos se pasa a una matriz, teniendo
en cuenta las comunidades, la persona encargada de su integracién y las preguntas propuestas
para tal fin. Al lado de cada informacion se anexa la cartografia social (Dibujo) con el fin de
comparar la informacion con la grafica. (Ver anexos).

Esquema analitico:

Después de realizar la recoleccion de la informacion a través del analisis a las diferentes
cartografias sociales se procedio a realizar el andlisis cualitativo de éstas, siguiendo el método de
investigacion seleccionado y descrito en el disefio metodoldgico; teniendo en cuenta los marcos
de referencia y dar respuesta a los objetivos especificos de esta investigacion; lo cual se hizo

mediante el siguiente orden:



Organizacién y sistematizacion de la informacion de una forma l6gica y metodolégica
para ordenar toda la informacion recolectada.

Después de organizada la informacién se llevo a cabo el proceso de andlisis a traves de la
disposicion y transformacion de datos, la cual la define Saiz (2016) como la disposicion
de la informacion de una forma gréafica y organizada, tras su recogida, facilita la
comprension y el analisis de la misma; sirve para ilustrar las relaciones de varios
conceptos o el proceso de transicion entre etapas 0 momentos de investigacion o del
desarrollo del fendmeno de estudio. Se pueden considerar tanto: graficas y matrices

descriptivas y explicativas. (p.3)
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Anélisis
Teniendo en cuenta la investigacion en las diferentes teorias y autores
Anélisis
Gréfico 1.

Analisis cartogréfico categoria de Bienestar Subjetivo
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Fuente: elaboracion propia.

Una vez hecho el andlisis correspondiente al bienestar subjetivo y sus elementos paso a
puntualizar el concepto del cual parte esta investigacion, Segun, Amalio Blanco (2007), el
bienestar subjetivo es un balance global que uno hace de las satisfacciones e insatisfacciones que
le ha dado la vida, de los afectos positivos y negativos que le han acompafado a lo largo de su
peripecia biografica. Con un matiz: es necesario enmarcar el tema de la percepcion y evaluacion
de las condiciones de vida dentro de un contexto sociocultural. Por consiguiente, los elementos a

tener en cuenta inciden en la percepcion de calidad de vida y obedecen en buena medida a una



construccidn social de estandares sujeta a contingencias historicas, culturales, econémicas y

ambientales.

Segun Castellanos, el bienestar subjetivo debe comprender al menos dos componentes,
soportados en dos acercamientos relativamente diferentes, pero complementarios, para medirlas;
pero también existe una aproximacién adicional, el eudeménico, que se acerca mas a la idea
aristotélica de felicidad y florecimiento humano. EI primer componente (y su medicion) busca
capturar la evaluacion que las personas hacen de sus vidas en general, y se conoce como
satisfaccion de vida o componente cognitivo-evaluativo. EI segundo componente del bienestar
subjetivo es la felicidad, definida como experiencia afectiva, componente heddnico que se enfoca
en las emociones y sentimientos experimentados y que sin ser idéntico se aproxima al concepto
emparentado de balance afectivo, el cual busca captar el resultado neto (de hecho, la suma neta)
de un conjunto de emociones y sentimientos experimentado por la persona. Un tercer
componente, conceptualmente mas cercano al de satisfaccion de vida que al de felicidad, es el
eudemanico, el cual se refiere a la satisfaccion de necesidades vitales y psicoldgicas basicas

(como laresiliencia), a la percepcion de las personas sobre lo valioso de su proyecto.
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Después de recogida la informacion se procedio a realizar el analisis del bienestar

subjetivo en las cartografias sociales escogidas arrojando los siguientes resultados:

Gréfico 2.
Analisis e identificacion cartogréafica sobre bienestar subjetivo — comunidadSector San Bernardo
Bajo Totumo, municipio de la Uvita Boyaca
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Fuente: elaboracién propia.
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Fuente: elaboracion propia.

Gréfico 3.
Una mirada del Bienestar subjetivo desde diferentes escenarios de encuentros
e intercambios - comunidad-

Sector San La comunidad del Totumo se encuentra identificado por principios y costumbres, los
Bernardo Bajo cuales han permanecido con el tiempo, destacando algunas tradiciones culturales y
Totumo, politicas que han sobresalido de familia en familia, De tal manera que esta
municipio de comunidad cuenta con una integracién completa del bienestar fisico, mental y

espiritual, notdndose una interaccion compleja positiva que conduce a la buena
calidad de vida para cada uno de sus integrantes. (Blanco, 2007)

la Uvita
Boyacéa

Contar con  relaciones afectivas
sanas y demas elementos del
bienestar humano le otorgaran al ser
humano la posibilidad de aumentar
las oportunidades para mejorar la
calidad de vida y actuar de forma
positiva en su dia a dia.

Ademas de esta comunidad buscan
espacios de esparcimiento y
recreacion para integrase como —
comunidad. (Castellanos,20015)
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Fuente: elaboracion propia

Gréfico 4.

Analisis e identificacion cartogréafica sobre bienestar subjetivo — comunidadsector comunidad

del barrio 5 de junio de Caqueta
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Gréfico 5.

Una mirada del Bienestar subjetivo encuentros e intercambios - comunidad-Sector del barrio 5
de junio de Caqueta

En esta categoria la comunidad da a conocer la capacidad y posibilidad que

tienen de estar bien y que implica la seguridad personal y con buenas relaciones
propias ya que se ven felices mostrando resiliencia, autonomia y libertad para tomar

Fuente: elaboracion propia



Gréfico 6.
Analisis e identificacion cartogréafica sobre bienestar subjetivo — comunidadsector del barrio

Paraiso del municipio de Urumita Guajira

—

Fuente: elaboracion propia,
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Fuente: elaboracion propia

Grafico 7.

Una mirada del Bienestar subjetivo encuentros e intercambios - comunidad-Sector del
barrio Paraiso del municipio de Urumita Guajira

En esta situacion se evidencia inseguridad, angustia

por el afecto negativo del rio ya que esta cerca de su
comunidad y se ven afectados en épocas de lluvia ya que el
barrio esta ubicado al margen del rio.




E

han construido sus casas para vivir en mejores condiciones,
les brinda bienestar resaltar que cuentan con servicios de

internet, luz y agua, muestra agradecimiento por tener en

cuenta a los abuelitos con loscomedores de la tercera edad,
resalta la evidencia de la participacién de la cruz roja como
beneficio a la comunidad, destacan el bienestar que le
genera a los habitantes congregarse en la iglesias
recalcando que les genera paz, enfatiza de forma divertida
y alegre y didactica los momentos de actividades ludicas
y la diversién con baile y musica, y resaltando en grande
otro aspecto que le genera bienestar en la comunidad como

lo es poder contar con un colegio. (Castellano, 2015) Fuente: elaboracion propia
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Se observa la transformacion de la comunidad que .
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Grafico 8.
Analisis e identificacion cartografica sobre bienestar subjetivo — comunidad
Hogar Geriatrico — Afios Dorados del municipio de Gachald Cundinamarca

Exluscide e las condiciones
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Fuente: elaboracion propia
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Grafico 9.
Una mirada del Bienestar subjetivo desde diferentes escenarios de encuentros e intercambios —
comunidad Hogar Geriatrico — Afios Dorados del municipio de Gachala Cundinamarca

Se observa la conformidad y puntos positivos en la comunidad pues en cada aspecto del recuadro se
puede encontrar que la comunidad cuenta con los recursos necesarios para su desarrollo y bienestar,
lo que les garantiza unas condiciones de vida dptimas en comparacion con personas que no cuen tan
este apoyo; hay compromiso con contribuir en el bienestar y el cuidado brindado el bienestar, de

dormitorio, un lugar donde compartir la comida, y una enfermeria a la mano para tener atenciéon comoj
prioridad. (Blanco, 2007)

Se refleja La inclusion social hacia los beneficiarios del hogar
geriatrico mediante la modalidad de integrar y alegrar el dia destacando
la conexidn emocional compartida para cada uno de ellos , causando el
bienestar subjetivo

La inclusion social en el hogar geriatrico Afios
Dorados se representa basicamente por los
conflictos que se dan al interior del mismo, por
la forma como se da la integracién de estas
diferencias en especial en el compartir diario y
por la forma como unas personas tienen mayor
facilidad qu e otros para integrarse en la
comunidad. (Dinner, 2002)

Se reconoce el sentido de partencia de la comunidad,
notadndose que ellos mismo laboran y protegen su calidad de vida
destacando asi que su contribucion es un sistema deintegracion para
cada uno de ellos (Blanco, 2007)




Fuente: elaboracion propia
Gréfico 10.
Analisis e identificacion cartografica sobre bienestar subjetivo — comunidad vereda de Santa

Barbara Municipio de Gachala Cundinamarca
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Fuente: elaboracion propia.
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Fuente: elaboracion propia

Grafico 11.

Una mirada del Bienestar subjetivo desde diferentes escenarios de encuentros e intercambios —

comunidad vereda de Santa Barbara Municipio de Gachala Cundinamarca

ALCALDIA MUNICIPAL

l

Se destaca La resiliencia de la comunidad ante las labores de
dichas organizaciones que promueven bienestar generando
una integracion humana entre toda la poblacion, y asi hacer
- frente ante la problematica que incurren que pueden afectar el
' bienestar en la comunidad como los diferentes procesos de
exclusion social, pobreza falta de oportunidades laborales
desigualdad que se ven reflejados y que de una u otra manera
+~—,| genera un gran i mpacto psicosocial en algunos miembros de
esta comunidad. (Castellanos, 2015)

Otra actividad o aspecto que genera bienestar, son las diferentes
misas y actividades religiosas que se desarrollan en la iglesia
Santa Béarbara, esto genera una calidad de vida y sube los niveles
de bienestar en el sentido de qué manera religiosa y espiritual «—
permite un encuentro consigo mismo y un positivismo frente a las
problematicas que se evidencian en la comunidad, (Blanco, 2007)
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cubiertas de una forma integral, ya que se evidencian falencias en cuanto a servicios publicos

alimentacion y salud adecuados para el desarrollo humano integral

Se encuentra el hallazgo que general las necesidades bésicas de esta comunidad no estan




Fuente: elaboracion propia
Sintesis:
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Cartografia 1.

Elementos mas
comunes

Elementos

no encontrados

Comunidad Sector San Bernardo Bajo

Totumo, municipio de la Uvita Boyaca.

Los elementos analizados
dentro de esta comunidad en
relacion al bienestar subjetivo,
los dominios de economia la cual
los lleva a sentir satisfaccion con
la vida dado que se suplen las
necesidades basicas; los aspectos
culturales predominan, lo cual
indica la presencia tradiciones
ancestrales que van de
generacion en generacion
dejando como resultado unas
emociones positivas en toda la
comunidad; en cuanto a los
afectos negativos se evidencia
pocos hallazgos, aun asi estan
presentes y se logran manejar de

manera personal y comunitario.

. Dentro de
esta comunidad no
se logran observar
los dominios de
contingencia, los
histéricos y los
sentimientos, lo
que nos lleva a
pensar gque es una
comunidad con
carencias en los
nucleos familiares
puede haber unas
fisuras lo cual no
permite fortalecer
los lazos familiares,
sociales y un
proyecto de vida a

largo plazo.
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La comunidad presente
manifiesta tener dominio de
autorrealizacion y compromiso de
vida por medio de las actividades
religiosas, toma de libres
decisiones, autonomia individual
y colectiva, ademas posee el
dominio de la resiliencia la cual
permite reponerse ante cualquier
adversidad por la cual este
pasando el individuo o la

comunidad.
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Cartografia 2. Elementos mas Elementos no
comunes encontrados
sector comunidad del barrio 5 de La comunidad del No se logra

junio de Caqueta.
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barrio 5 de junio de Caqueta
logra exteriorizar los
dominios que prevalecen en
ellos, contingencia la cual se
ve clara mente cuando
colocan en practica el didlogo,
la participacion, el sentido de
comunidad sin importar la
edad, sexo ni raza, la
economia se refleja en los
campos al igual que otras
actividades cumple con la
integracién comunitaria y
familiar lo que se denota es
una accion que genera
emociones, sentimientos
positivos , libre toma de
decisiones, satisfaccion con la
vida, felicidad, autonomia,

proyecto de vida a nivel

observar eventos de
afectaciones
negativas, ni
elementos de historia,
esto puede que se esté
dando por ser una
comunidad pequefia,
con caracteristicas
sanas basada en los
dominios del dialogo,
la armonia y el respeto

por los demas.
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personal, comunitario, asi
mismo son una colectividad
resiliente; en tal sentido se
puede decir que esta
comunidad cuenta con
capacidad de desarrollar y
mantener relaciones positivas,
respetuosas y significativas

con los demas.

Cartografia 3.

Elementos mas
comunes

Elementos no

encontrados

comunidad -sector del barrio

Paraiso del municipio de Urumita Guajira.

Se hace necesario
resaltar que en esta

comunidad prevalecen los

Cabe resaltar

que en esta comunidad
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elementos culturales
reflejados en la religiosidad,
en cuanto a la economia esta
plasmada en servicio del
transporte intermunicipal, la
actividad minera, asi mismo
son autonomos, toma de libre
decision, destacan los
servicios basicos de energia
luz agua, como accién que
genera satisfaccion con la
vida y el factor ambiente,
cuentan con apoyo educativo
como superacion personal ,
proyecto de vida, son
resilientes, solidarios, por
otro parte hay un afecto
negativo marcado en los lazos
familiares, esto se ve
reflejado en el resto de la
poblacion, en general se
podia a sumir que es una

comunidad con un manejo de

los elementos o
dominios no
reconocidos son las
contingencias y la
historia, por tal motivo
se considera que es una
comunidad donde falta
fortalecer los lazos
sociales, el sentido de
comunidad, el sentido
de pertenencia, y el
colocarse en el lugar del
otro, no esta demas
recomendar que la
historia hace parte del
proceso de construccion
y desarrollo en toda

comunidad.
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emociones y sentimientos
positivos que los lleva a
disfrutar de un bienestar

humano.

Cartografia 4.

Elementos mas
comunes

Elementos no

encontrados

comunidad Hogar Geriatrico — Afios

Dorados del municipio de Gachala

Cundinamarca.

Esta comunidad
cuenta con el dominio de
la economia, el ambiente,
culturales, la resiliencia,
afectos negativos, de igual
manera cuentan con
actividades recreativas
infraestructura segura 'y
estable generando un
ambiente saludable,
creando unas emociones y

sentimientos positivos.

Se evidencia en esta
comunidad los elementos no

plasmados son historia,
contingencia, autonomia,
ibre capacidad de tomar de
decisiones, proyecto de vida,
como se puede inferir la
carencia de estos dominios
dentro del seno de la
comunidad son de vital
mportancia para poder
pbtener satisfaccion con la

vida.
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Cartografia 5. Elementos més Elementos no
comunes
encontrados
comunidad vereda de Santa Barbara
Municipio de Gachala Cundinamarca. Elementos Como se puede
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considerados por la
comunidad resiliencia,
cultura, autonomia, libre
capacidad de tomar
decisiones y emociones
representadas en las

actividades religiosas.

considerar la comunidad de
Santa Barbara carece de los
elementos de contingencia,
historia, economia,
ambientales, afectos
negativos, proyecto de vida,
en consecuencia, se podria
asumir gue se necesita
implementar acciones que
fortalezcan dichos dominios
con el fin de reestablecer la
capacidad de desarrollar y
mantener relaciones positivas,
respetuosas y significativas
con los demas contribuyendo
asi la satisfaccion con la vida

y la felicidad.
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Dentro de las cartografias analizadas los elementos mas comunes fueron economia,
culturales, emociones, positivas, afecto negativo, autonomia, resiliencia, libre capacidad de tomar
decisiones, proyecto de vida; en ese mismo contexto se evidencio elementos no encontrados o
pocos comunes generalizados son: contingencia historica, sentimientos, afectos negativos,

historia, ambientales y proyecto de vida.

Discusion
Al realizar este analisis en diferentes cartografias sociales, se puede evidenciar que en
general, en estas comunidades se resaltan muchos aspectos, actividades y tradiciones que
promueven el bienestar subjetivo en sus habitantes, aunque también existen necesidades y
carencias que afectan esta categoria, como se describe a continuacién:
Comunidad-Sector San Bernardo Bajo Totumo, municipio de la Uvita Boyaca: La

comunidad resalta muchos aspectos, actividades y tradiciones que promueven el bienestar,
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destacando la danza, el arte, los juegos autéctonos, la participacion de la comunidad en diversas

actividades a nivel Municipal como lo es los aguinaldos naviderfios, la celebracion del corpus
Christie, el dia del campesino, los juegos Inter veredales, la Celebracién de la Eucaristia en

honor a la patrona del Municipio , de esta manera esta comunidad cuenta con factores que

participan en la calidad de vida sus integrantes , haciendo que su existencia posea todos aquellos

elementos que dan lugar a la satisfaccién con la vida.

Segun revela la cartografia en la comunidad las relaciones sociales positivas son muy
frecuentes en esta vereda, tanto jovenes como adultos mayores se integran a cada una de estas
actividades y de esta manera contribuyen con el bienestar de la Comunidad guardando asi una
estrecha relacion, tratando siempre entre todos, tomar las mejores decisiones respetando la
opinion de todos los individuos, apoyandose mutuamente 'y generando siempre respeto mutuo.

Por otro lado, se observa que esta comunidad cuenta con un entorno fisico saludable,
poseen acceso a los servicios basicos como agua, luz y un ambiente sano con aire libre de

cualquier tipo de contaminacion, aunque es un lugar muy alejado del casco urbano esta

comunidad cuenta con brigadas de salud constantes por ende minimiza un poco la preocupacién

de sus habitantes por prevenir cualquier tipo de enfermedad, pero no puedo dejar de mencionar
que el abuso del alcohol (chirinche) es una de las principales causas de problemas de salud en
esta comunidad y que a raiz de esta problematica se ha presentado conflictos internos que
muchas veces llevan al maltrato fisico y a rifias entre familias generando ambientes
desfavorables.

Se evidencia que esta comunidad esta libre de violencia o cualquier tipo de actividad
delictiva, pero si existe un riesgo ambiental (las inundaciones causadas por el rio Chicamocha)

gue aumenta dia a dia a causa de las fuertes lluvias y es una problematica que preocupa y
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estresa cada vez mas a sus habitantes, pues no estan tranquilos del todo pensando en que
cualquier momento el rio nuevamente se lleva sus cosechas y animales, y este es uno de los
motivos donde la salud mental se ve altamente afectada.

Comunidad-Sector del barrio 5 de junio de Caqueta: De acuerdo a lo manifestado en
la cartografia por los participantes los aspectos relevantes que se manejan para promover el
bienestar es el de integracion social y contribucién en sentido de roles, el dialogo activo, haciendo
participes e involucrando a los miembros en cualquier actividad o proyecto que se realice
generando amor hacia las bases que cada uno formo para pasar el resto de sus vidas alli. Esto
promueve un sentido de pertenencia y aporta progreso y bienestar subjetivo para toda la
comunidad. Ademas, hay satisfaccion de vida, porque cuentan con los servicios que cubren las
necesidades basicas como energia, agua potable el arreglo a las vias que anteriormente era como
entrar a las fincas con trochas que disgustaba a la comunidad.

Las situaciones que ponen en riesgo el bienestar subjetivo en la comunidad segun los
participantes es la delincuencia que genera miedo y especialmente como es una localidad retirada
la policia muy poco frecuenta este sitio.

Comunidad-Sector del barrio Paraiso del municipio de Urumita Guajira: Enla
realizacion de esta cartografia social la comunidad del barrio paraiso, se observan los aspectos
que les han brindado bienestar subjetivo, la comunidad revela que han podido construir sus casas
de material adecuado lo que les permite vivir en mejores condiciones y méas confiables de acuerdo
a la estructuras de las casas, contar con los servicios de agua, luz, internet, a pesar de la
condicion de su comunidad (barrio subnormal) les brinda calidad de vida, otros aspectos que
generan bienestar subjetivo es poder contar con un colegio, jardines infantiles, porque esto les ha

permitido que sus pequefios no tenga que trasladarse a otras escuelas para recibir educacion
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inicial y secundaria, por otra parte, esta comunidad cuenta con comedores para la tercera edad
motivo por el cual se sienten agradecidos, primera meramente porque sus abuelitos tienen un
lugar donde les brindan alimentacion y ademas de eso reciben capacitaciones, jornadas ludicas,
entre muchas otras cosas, los miembros del barrio paraiso siempre han manifestado el sentido de
comunidad , la unién, organizacion de actividades, la celebracion de dias especiales y la
solidaridad que les ha permitido sentirse respetado, en este tiempo de confinamiento se han
organizado diversas acciones solidarias entre sus habitantes esto con el fin de ayudar a las
familias que no tienen alimento, y contribuir en el bienestar humano, por lo general encontramos
personas que hacen deporte, salen a caminar muy temprano, manejan bicicleta, juegan futbol, y
algunos asisten a gimnasios cercanos, y de esta manera contribuyen a su salud fisica y mental.

Por otra parte, la cartografia muestra que la comunidad del barrio paraiso cuenta con los
servicios gque brinda la cruz roja colombiana, estos son jornada recreativa donde comparten
juegos tradicionales, curso rapidos, capacitaciones, de la misma manera los jardines infantiles
brindan capacitaciones, talleres de padre, servicios psicologicos para las familias, por tratarse de
un una poblacién vulnerable las entidades gubernamentales brindan a estas brigadas de salud
donde tienen acceso a medicina general, citologia, odontologia entre otros servicios. Otro servicio
que brinda estas entidades es la recreacion, esta la hacen a través de caravanas donde comparten
bailes, canciones, apariencias muy coloridas y animadas, que le permite a los nifios y nifias con
llevando a la comunidad en general a recrearse. Asi mismo, otro de los aspectos que brindan
bienestar humano es compartir con los grupos familiares de oracion, asistir a la iglesia la
comunidad manifiesta que congregarse a compartir de DIOS les da paz y les reconforta.

Se observa que los aspectos que afectan negativamente a la comunidad, es que el barrio

esta ubica a la margen derecha del rio, y en tiempo de lluvias les genera angustia, inseguridad,
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miedo, otro aspecto que genera estrés en la comunidad es la contaminacién en algunas calles,
acequias y a la orilla del rio, causada por habitantes de este barrio y por las comunidades
aledarias.

Comunidad Hogar Geriatrico — Afios Dorados del municipio de Gachala
Cundinamarca: La comunidad hogar geriatrico Afios Dorados, presenta unas condiciones de
vida y de convivencia que les distingue de otros grupos sociales, destacandose el hecho de ser
capaces de vivir en armonia, gracias a la actitud de cada uno de ellos, el compromiso, la
solidaridad, disciplina y el apoyo de las personas que les brindan asistencia.

Es asi como en lo referente al bienestar subjetivo, esta cartografia muestra bastante
conformidad y puntos positivos en los residentes del hogar geriatrico, pues en cada aspecto se
puede encontrar que la comunidad cuenta con los recursos necesarios para su desarrollo y
bienestar, todos ellos proporcionados por la administracién municipal, los cual garantiza unas
condiciones de vida éptimas en comparacién con personas que no cuentan este apoyo; hay
compromiso con contribuir con la calidad de vida, hay algunos elementos negativos que afectan
el bienestar de esta comunidad como es la falta de autonomia, proyecto de vida y los lazos
familiares, cabe destacar que los miembros de la comunidad son adultos mayores que necesitan
el apoyo familiar y un proyecto de vida saludable ajustado a su edad, esto genera motivacion,
autonomia y contribuye con la calidad de vida, y la salud mental y fisica.

Comunidad vereda de Santa Barbara Municipio de Gachala Cundinamarca: De
acuerdo con los datos recogidos en el diagnostico hecho sobre la cartografia de bienestar humano
en la vereda de Santa Barbara Municipio de Gachala Cundinamarca se evidencian ciertos
hallazgos como; que afectan el bienestar subjetivo de esta comunidad, como es el hecho de que

las necesidades béasicas de esta comunidad no estan cubiertas de una forma integral, ya que se



72

evidencian falencias en cuanto a servicios publicos, alimentacion y salud, adecuados para el
desarrollo humano integral, la comunidad interpreta de manera correcta el concepto de pobreza
desde sus vivencias, reconocen que la falta de oportunidades es el mayor causante de su
condicion.

Asi mismo se evidencian situaciones que pueden afectar el bienestar en la comunidad,
como son los diferentes procesos de exclusion social, pobreza, falta de oportunidades laborales
desigualdad que se ven reflejados y que de una u otra manera genera un gran impacto psicosocial
en los miembros de esta comunidad.

De igual manera se evidencia que alli se realizan actividades que promueven bienestar
subjetivo dentro de la comunidad, como son las diversas acciones psicosociales que desarrolla la
policia nacional y alcaldia municipal con los diferentes profesionales de la psicologia, de igual
manera otro aspecto que genera bienestar humano en la comunidad son las diferentes actividades
que se desarrollan en los colegios, ahora de manera virtual, anteriormente se realizaban de
manera presencial como lo son una semana deportiva en donde se enfocaba s6lo una semana a el
deporte y al desarrollo competitivo de las diferentes disciplinas.

Otra actividad o aspecto relevante que se observa en esta comunidad son las diferentes
infraestructuras cuenta con colegios, iglesias, parques, salon comunal, las calles pavimentadas,
pero més alla de lo mencionado, no se evidencia interaccion social fluida entre sus habitantes por
lo que nos lleva a pensar que carece de algunos elementos basicos que contribuyen con la calidad
de vida y el bienestar humano, en consecuencia se podra recomendar realizar actividades que
promuevan la socializacion e interaccion entre los habitantes con el fin de mejorar la calidad de

vida y el bienestar de cada miembro de esta comunidad
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Conclusiones
El bienestar esta estrechamente vinculado a las aspiraciones y el nivel de satisfaccion
circunstancial y situado con respecto a los dominios o elementos méas importantes en que una
persona se ha estado desenvolviendo. Existe una interaccion entre lo social comunitario y lo
psicoldgico donde lo social y ambiental influye en lo psicoldgico en virtud del sentido que tenga
para el individuo y lo psicolégico influye en lo social comunitario conforme a la actitud que el
sujeto adopte, comprendido desde lo evidenciado en cada una de las cartografias analizadas; pues
hay una armonia que dejan ver cuando plasman los diferentes dibujos, esto denota los estados
emocionales en su mayoria positivos y los sentimientos vividos en cada ambiente inmersos en su
contexto.

Se considera que cada sujeto tiene unas aspiraciones ligadas a su cultura, tradiciones, y
otras son las metas u objetivos en relacion a su proyecto de vida pero que van mas alla de sus
alcances, es decir que se necesita la ayuda de los entes gubernamentales para poder alcanzarlos,
unidas a las necesidades primarias que deben ser cubiertas por el estado para poder contribuir con
el estado de bienestar fisico y mental del ser humano.

Poner de manifiesto que, con este tipo de instrumentos graficos, vamos un paso mas alla
en la formacion de métodos cualitativos con elementos claves de representacion de informacion,
obteniendo una sinergia en las cartografias construidas como lenguaje simbolico de los
participantes de las comunidades seleccionadas, demostrando las diferentes realidades vividas
bajo la percepcion de cada miembro participante.

El conocer las diferentes posturas y significaciones de bienestar subjetivo en las
comunidades abordadas, teniendo en cuenta la importancia de su idiosincrasia, su cultura, el

poder comprender la imagen global de la calidad de vida en relacion a su contexto, poder leer las
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practicas tradicionales, sus habitos y costumbres que van de generacion en generacion, lo cual
nos ensefia su memoria histdrica, el saber que las poblaciones cuentan con los elementos
necesarios para ser una comunidad con conjunto arménico en el bienestar subjetivo.

A manera de conclusion se puede decir que en esta categoria la comunidad da a conocer
la capacidad y posibilidad que tienen de estar bien y que implica la seguridad personal y
ambiental con buenas relaciones intrapersonales e interpersonales; teniendo en cuenta elementos
fundamentales como la salud en su estado fisico, mental y social; las necesidades materiales
como el acceso a bienes y servicios; la seguridad personal y ambiental como el estar libre de toda
clase de violencia y las relaciones sociales como la reciprocidad, las relaciones familiares y la
capacidad para ayudar a los deméas y mejorar sus vidas en todos los aspectos.

Se puede evidenciar también aspectos como, actividades y tradiciones que promueven el
bienestar dentro de la comunidad representado en el compartir a través de la madsica, las
actividades folcldricas, las tradiciones culturales y religiosas que se celebran; siendo la forma
como contribuyen al bienestar familiar y comunitario.

Es importante, ademas, mencionar que se observa el liderazgo de las comunidades y el
compartir, los cuales generan espacios de participacion, por medio de sus actividades cotidianas
integrando a toda la familia y generando bienestar psicolégico en cada una de las dimensiones;
sociales, subjetivas y psicoldgicas, asi como los comportamientos relacionados con la salud en
general y la manera como afrontan los retos diarios, el sentido y aprendizaje que le dan a estos.

De igual manera cabe resaltar que las situaciones o aspectos que han afectado el bienestar
humano al interior de la comunidad, lo representan en la falta de recursos econémicos para el
sustento de sus familias y para prosperar, asi como la falta de oportunidades laborales; pero en

consecuencia a lo anterior surgen ideas de cambio, de emprendimiento y de colaboracién
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comunitaria con sus capacidades y posibilidades en sus labores, para proporcionar un bienestar al
interior de su familia y por ende a la comunidad.

Son aspectos claros y coherentes los que representan y que dan cuenta de sus gustos,
tradiciones y bienestar; asi como las oportunidades y fortalezas con las que cuentan y que les
permite llevar a cabo sus proyectos y metas, proporcionando un bienestar subjetivo, psicoldgico,
social y auto eficaz con una aceptacion y relaciones interpersonales, logrando ese crecimiento
personal e integracion social, contribuyendo a las condiciones que favorecen el bienestar, la
adaptacion y el funcionamiento de su comunidad; dando la importancia en su salud y bienestar
mental fortalecido en un ambiente sano, armonico y de buenas relaciones interpersonales que
conduce a una buena calidad de vida.

Pese a todo lo plasmado en las cartografias sobre los ratos de ocio y esparcimiento se
logro identificar en estas comunidades, que no cuenta en su totalidad con un bienestar humano ya
que contar con buen bienestar humano es gozar de buena salud tanto fisica como mental vivir en
una comunidad segura libre de contaminaciones donde haya seguridad personal y ambiental, estar
libre de actividades delictivas y violencia, en estas comunidades, son pocos los que se unen para
ayudar a la comunidad y trabajar para el mejoramiento de la misma son personas que tiene
problemas de salud, problemas econémicos y por estos problemas econdémicos que ellos tiene
siembre quieren obtener beneficio para ellos o para la comunidad. En algunas de estas
comunidades existen muchas problematicas como contaminacion expendio y consumo de
sustancias psicoactivas, hurto y violencia intrafamiliar.

Para finalizar se puede decir que en esta categoria la comunidad da a conocer la
capacidad y posibilidad que tienen de estar bien y que implica la seguridad personal y ambiental

con buenas relaciones intrapersonales e interpersonales; teniendo en cuenta elementos
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fundamentales como la salud en su estado fisico, mental y social; las necesidades materiales
como el acceso a bienes y servicios; la seguridad personal y ambiental como el estar libre de toda
clase de violencia y las relaciones sociales como la reciprocidad, las relaciones familiares y la
capacidad para ayudar a los demés y mejorar sus vidas en todos los aspectos.

Se puede evidenciar también aspectos como, actividades y tradiciones que promueven el
bienestar dentro de la comunidad representado en el compartir a través de la musica, las
actividades folcldricas, las tradiciones culturales y religiosas que se celebran; siendo la forma
como contribuyen al bienestar familiar y comunitario.

Es importante, ademas, mencionar que se observa el liderazgo de las comunidades y el
compartir, los cuales generan espacios de participacion, por medio de sus actividades cotidianas
integrando a toda la familia y generando bienestar psicoldgico en cada una de las dimensiones;
sociales, subjetivas y psicoldgicas, asi como los comportamientos relacionados con la salud en
general y la manera como afrontan los retos diarios, el sentido y aprendizaje que le dan a estos.

De igual manera cabe resaltar que las situaciones o aspectos que han afectado el bienestar
humano al interior de la comunidad, lo representan en la falta de recursos econémicos para el
sustento de sus familias y para prosperar, asi como la falta de oportunidades laborales; pero en
consecuencia a lo anterior surgen ideas de cambio, de emprendimiento y de colaboracién
comunitaria con sus capacidades y posibilidades en sus labores, para proporcionar un bienestar al
interior de su familia y por ende a la comunidad.

Son aspectos claros y coherentes los que representan y que dan cuenta de sus gustos,
tradiciones y bienestar; asi como las oportunidades y fortalezas con las que cuentan y que les
permite llevar a cabo sus proyectos y metas, proporcionando un bienestar subjetivo, psicologico,

social y auto eficaz con una aceptacién y relaciones interpersonales, logrando ese crecimiento
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personal e integracién social, contribuyendo a las condiciones que favorecen el bienestar, la
adaptacion y el funcionamiento de su comunidad; dando la importancia en su salud y bienestar
mental fortalecido en un ambiente sano, arménico y de buenas relaciones interpersonales que
conduce a una buena calidad de vida.

Pese a todo lo plasmado en las cartografias sobre los ratos de ocio y esparcimiento se
logré identificar en estas comunidades, que no se cuenta con un bienestar humano ya que contar
con buen bienestar humano es gozar de buena salud tanto fisica como mental vivir en una
comunidad segura libre de contaminaciones donde haya seguridad personal y ambiental, estar
libre de actividades delictivas y violencia, en estas comunidades, son pocos los que se unen para
ayudar a la comunidad y trabajar para el mejoramiento de la misma son personas que tiene
problemas de salud, problemas econémicos y por estos problemas econémicos que ellos tiene
siembre quieren obtener beneficio para ellos o para la comunidad. En algunas de estas
comunidades existen muchas probleméticas como contaminacion expendio y consumo de
sustancias psicoactivas, hurto y violencia intrafamiliar.

Ademas de lo antes expuesto se puede concluir sobre:

Los hallazgos sobre el bienestar: es este aspecto los elementos mas comunes
encontrados son las actividades y tradiciones que promueven el bienestar dentro de la comunidad,
como las actividades culturales y las tradiciones religiosas, las cuales producen bienestar
subjetivo a las comunidades analizadas.

Entre los elementos menos comunes 0 que no se encuentran en todas las comunidades y
gue promueven bienestar subjetivo dentro de la comunidad, son las diversas acciones
psicosociales que desarrolla la policia nacional y alcaldia municipal con los diferentes

profesionales de la psicologia, ademas los elementos de contingencia histdrica, sentimientos,
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afectos negativos, historia, ambientales y proyecto de vida para el sustento de las familias y para
prosperar, asi como las oportunidades laborales, los cuales son esenciales para lograr el bienestar
subjetivo en las comunidades.

Tipo de cartografias encontradas y su relevancia para realizar el analisis: En este
analisis se encontraron dos tipos de cartografias; las cartografias participativas y las cartografias
automatizadas.

Cartografias participativas: en las comunidades Sector San Bernardo Bajo Totumo,
municipio de la Uvita Boyacd, Sector del barrio 5 de junio de Caqueta, Sector del barrio Paraiso
del municipio de Urumita Guajira y Hogar Geriatrico — Afios Dorados del municipio de Gachala
Cundinamarca; en las cuales los mapas no fueron elaborados técnicamente, sino que fueron
construidos de forma colectiva con papel y lapiz por las comunidades participantes, donde
reflejaban la percepcion que cada uno tenia con respecto a su comunidad, lo cual fue importante
para el analisis porque ayudd a transcender del conocimiento producido formalmente y de
manera convencional, al conocimiento colectivo y construido a partir de métodos dialégicos con
los distintos miembros de la comunidad quienes mostraron en ellas lo que conocian de su
territorio.

Cartografia Automatizada: en la comunidad vereda de Santa Barbara Municipio de
Gachald Cundinamarca; con esta cartografia se pudo analizar que fue realizada a través de una
técnica asociada a la elaboracion de mapas con tecnologias de informacidn, asociada a formas
institucionales de creacion y disefio desde politicas de planeacion estratégica, con pocas 0 quizas
ninguna aportacion de los sujetos que viven o habitan dichos territorios representados, con todas
las consecuencias que esto conlleva. En ella se reflejan todas las instituciones creadas por el

Estado que en la comunidad se encuentran y no se reflejan las actividades que realizan los
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integrantes de la comunidad para lograr su bienestar subjetivo y las carencias que padecen y les
impide lograrlo.

Como se logra el analisis de las cartografias: El analisis de las cartografias se logra a
través de un examen minucioso a cada una de ellas, enfocado a desentrafiar a través de esa
construccién simbdlica de la comunidad las relaciones que acttan e interacttan en ella, abriendo
perspectivas para una mejor comprension de la realidad que vive la comunidad en el territorio que
habita y como desearia construir el territorio que desea, siendo los mismos pobladores quienes
evallan y reconstruyen un conocimiento integral de su territorio, abriendo las posibilidades para
acordar una mejor manera de dialogo entre ellos y con los entes encargados de brindarles la

ayudan que necesitan.
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Recomendaciones
Aungue CASMCUNAD tiene definidos y subdivididos los grupos humanos en cuatro categorias
es importante explorar nuevas formas de agrupacion social, de colectivos y de comunidades que
puedan mostrar de manera complementaria las diferentes dinamicas de salud mental comunitaria.

Explorar de manera sistematica los conceptos de comunidad virtual y comprender las
dindmicas de salud mental comunitaria que promueven, asi su extension sea mayor a la de
Colombia, teniendo en cuenta las fronteras invisibles que existen en estas nuevas territorialidades.

Explorar los diferentes conceptos de comunidad tanto en lo conceptual como en lo
pragmatico que tienen los diferentes grupos humanos es otra area de trabajo importante para los
CASMCUNAD, teniendo en cuenta que este tipo de conceptos los definen y pueden condicionar
su desarrollo futuro.

Continuar con la implementacion de herramientas en entornos virtuales que permitan el
acceso a diversas comunidades sin las barreras que pueden implicar las distancias. Ademas de
generar sus propias herramientas de diagnostico y accién psicosocial por mediaciones virtuales.

De igual manera se recomienda al Estado velar por el cumplimiento de las politicas
publicas, ya que estas comunidades hacen parte de la sociedad y las necesidades que en la
sociedad se encuentran, se plasman sobre una agenda que requiere de acciones y decisiones por
parte de los agentes gubernamentales, con la participacion de los actores intervinientes. Se trata
asi de la presencia de un problema que llama a la puesta en marcha de alternativas que se
materialicen en soluciones reales, que no desconozcan lo que las personas viven, piensan y
sienten en su cotidianidad. Con ello, se busca que se formulen y se implementen programas y

proyectos que, favorezcan el bienestar subjetivo en estas comunidades y la poblacién en general.
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Anexos
Anexo A.
Informe final de cartografia Barrio 5 de junio
Fecha de cartografia: 05/11/2020
Comunidad: 05 de junio Caqueta
No de personas (aprox.) 80 personas

pertenecientes a la comunidad

No de personas participantes: 4
Categoria: Bienestar humano
Objetivo: Ejecutar en el quinto dibujo el bienestar

personal y ambiental que se ejecuta en el entorno.

ESQ JEMA CARTOGRAFICO
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Metodologia:

Describa aqui la metodologia que utilizo para la realizacion de la cartografia con la
comunidad (paso a paso)

Como primer punto los contacte via WhatsApp y llamada para tener una comunicacion
de manera indirecta manejando una interaccion virtual con un enfoque dindmico resaltandoles
el tema 5 a abordar en donde les comparto un video e imagenes sobre el tema y lo importante
que es poder ejercer ese significado y también el objetivo del tema a analizar, les expongo la
definicion de Bienestar humano y le pido que opinen sobre que saben del tema. Después
mediante las preguntas que les describo les pido que si me pueden hacer un dibujo de cada
pregunta y después exponerlo con el fin de recolectar la informacion solicitada. Y por ultimo
un participante se dispone en hacer el dibujo con los criterios expuestos.

Insumos o herramientas:
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Describa aqui los recursos usados: humanos, fisicos o tecnol6gicos.
Como fue de manera virtual no se necesité de muchas cosas, primero que todo se

necesito la colaboracion de los participantes los 4, pues obviamente cada uno con su celular, y
a la mano se contd con un papel, lapiz y colores.

Defina los cuestionamientos propuestos para la orientacion del trabajo
cartograéfico:

Preguntas sugeridas

¢ Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar dentro de tu
comunidad?

¢Cdémo contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

¢ Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la comunidad?

Analisis cartografico

De acuerdo a los comentarios de los participantes los aspectos relevantes que se
manejan para promover el bienestar es el de integracion social y contribucién en sentido de
roles, haciendo participes e involucrando a las personas en cualquier actividad o proyecto que
se realice generando amor hacia las bases que cada uno formo para pasar el resto de sus vidas
alli. Esto hace a tener un sentido de pertenencia y aportar progreso y bienestar para con todos.
También hay satisfaccidn que en tampoco tiempo se logré acceder a las necesidades basicas

como contar con energia, agua potable el arreglo a las vias que anteriormente era como entrar a
las fincas con trocas que aburria a la comunidad. Son las palabras de los participantes.

No generando problemas son los aportes que hacen de manera individual, ni bullicio
que contaminen al oido, ni mucho menos contaminacion de residuos sacando siempre la basura
a la hora indicada, pidiendo siempre las cosas con calma y no siendo grotesco a la hora de pedir
algo o hacer una sugerencia, siempre teniendo ese sentimiento de utilidad aportando de acuerdo
a las habilidades para contribuir a la comunidad

Las situaciones que ponen en riesgo el bienestar en la comunidad segun los
participantes es; el de los duefios de lo ajeno que Ultimamente a llegado invasores por decirlo
de forma coloquial al municipio a generar miedo y especialmente en el barrio y como es una

localidad retirada la policia muy poco frecuenta este sitio.
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Percepcién profesional

Como primer punto abordar el concepto de bienestar en la comunidad es algo
sumamente importante de ello se despliega una salud eficaz, Se debe a un estado emocional,
psicoldgico y fisico en donde hay goce de satisfaccidn de poder llevar una vida digna, disfrutar
de una seguridad ambiental y personal al acceso de bienes materiales, tener acceso a la salud y
ser participes en todos los contextos ejerciendo buenas relaciones.

Fecha de Entrega: Dia 05 Mes 11 Afio 2020

Nombre del Estudiante: Danna Valentina Rey Sanchez

Firma del Estudiantej,il NNA \b\\C“\'\“Q

Nombre del Monitor: Angela Patricia Lara

Firma del Monitor:

Anexo B.
Informe final de cartografia barrio Paraiso
Fecha de cartografia: 19/11/2020
Comunidad: Barrio paraiso Urumita
No de personas (aprox.) 1.200

pertenecientes a la comunidad

No de personas 7
participantes:

Categoria: 5- Bienestar Humano

Objetivo: Comprender el estado de bienestar humano
presente en la comunidad del barrio paraiso teniendo
en cuenta su seguridad personal y ambiental, acceso a
bienes materiales para llevar una vida digna, buena
salud y buenas relaciones sociales,
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ESQUEMA CARTOGRAFICO

Metodologia:

1.Paso seleccion de las personas de la comunidad por medio de acompafiamiento
telefonico para la realizacion del diagndstico participativo, cartografia social.

2.Reunion (virtual) para la explicacion de la actividad y recoleccion de Firma para el
consentimiento informado.

3.Reunion (virtual) para la Lectura de conceptos de la categoria, explicacion de cada
una de las preguntas, y realizacion de la cartografia social.

4. Comentarios

Insumos o herramientas:
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En Recurso humano: participacion de 7 personas de la comunidad del barrio paraiso
Recursos fisicos:

Papel bon

Marcadores

Lapiz

Colores

Borrador

Mesa
Sillas
Teléfono

Auriculares

Defina los cuestionamientos propuestos para la orientacion del trabajo
cartograéfico:

Preguntas sugeridas

1. ¢Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar
dentro de tu comunidad?

2. ¢Como contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

3. ¢Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la
Comunidad?

Analisis cartografico
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A continuacion, encontramos el informe realizado de acuerdo a la informacion que nos
brinda la comunidad del barrio paraiso en la realizacion de la cartografia sobre el bienestar

humano, orientada por las siguientes preguntas.

1. ;Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar dentro de

tu comunidad?

En la realizacién de esta cartografia social la comunidad del barrio paraiso, nos dio a
conocer los aspectos que les han brindado bienestar humano, la comunidad manifiesta que al
pasar el tiempo han podido construir sus casas de material adecuado (bloques, ladrillos,
cemento) esto les permite vivir en mejores condiciones y mas confiables que las estructuras de
las casas que anteriormente tenian, contar con los servicios de agua, luz, internet, a pesar de la
condicion de su comunidad (barrio subnormal) les brinda mucho bienestar, otros aspectos que
generan bienestar humano es poder contar con un colegio, jardines infantiles, porque esto les
ha permitido que sus pefios no tenga que trasladarse a otras comunidades para recibir
educacion inicial y secundaria, de igual forma ver muchos de los jovenes de esta comunidad
que son profesionales y brindan sus conocimiento mucha beses para el bienestar de nuestra
comunidad, por otra parte esta comunidad cuenta con comedores para la tercera edad motivo
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por el cual se sienten agradecido con dios primera meramente porque sus abuelitos tienen un
lugar donde les brindan alimentacion y ademas de eso reciben capacitaciones, jornadas ludicas,
entre muchas otras cosas, la comunidad del barrio paraiso siempre ha manifestado el sentido de
comunidad , la union, organizacion de actividades, la celebracion de dias especiales y la
solidaridad que les ha permitido sentirse respetado, en este tiempo de confinamiento se han
organizado diversas acciones solidarias entre sus habitantes esto con el fin de ayudar a las
familias que no tienen alimento, y contribuir en el bienestar humano, por lo general
encontramos personas que hacen deporte encontramos personas que salen a caminar muy
temprano, manejan bicicleta, juegan futbol, y algunos asisten a gimnasios cercanos, y de esta

manera contribuyen a su salud.

Por otra parte la comunidad del barrio paraiso cuenta con los servicios que brinda la
cruz roja colombiana, estos son jornada recreativa donde comparten juegos tradicionales, curso
rapidos, capacitaciones, de la misma manera los jardines infantiles brindan capacitaciones,
talleres de padre, servicios psicologicos para las familias, por tratarse de un una poblacion
vulnerable las entidades gubernamentales brindan a esta comunidad brigadas de salud donde
tienen acceso a medicina general, citologia, odontologia entre otros servicios. Otros servicios
que brinda estas entidades es la recreacion, esta la hacen a través de caravanas donde
comparten bailes, canciones, apariencias muy coloridas y animadas, que le permite a los nifios

y nifias tanto a la comunidad en general recrearse

Otro de los aspectos que brindan bienestar humano es compartir con los grupos
familiares de oracion, asistir a la iglesia la comunidad manifiesta que congregarse a compartir

de DIOS les da paz y les reconforta.

2. ¢(Como contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

Manifiesta la comunidad que son varias las acciones que ellos pueden realizar para

contribuir con el bienestar comunitario, entre estas reconocer los lideres comunitarios que
hacen parte de la accién comunal, trabajar con ellos de la mano, estar prestos a realizar
actividades que aporten al bienestar comun(jornadas de limpieza), otra forma de contribuir es
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integrarse con los diversos grupos que hacen parte de esa comunidad, participando en

celebraciones, hacer parte de las acciones solidarias, respeto por los demas.

3. ¢Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la comunidad?

La comunidad del barrio paraiso manifiesta que los aspectos que afectan negativamente
a su comunidad, en primer lugar, encontramos el rio Guatapuri, recordemos que el barrio esta
ubica a la margen derecha del rio, y por este tiempo de lluvias les genera angustia, inseguridad,
miedo, otro aspecto que genera estrés en la comunidad es la contaminacion en algunas calles,
acequias y a la orilla del rio, causada por habitantes de este barrio y por las comunidades

aledanas.

Otro de estos aspectos es la contaminacién auditiva cuenta la comunidad que por lo
general en la mayoria de las casas tienen equipos de sonidos (pico) y al momento de escuchar
mausica lo hacen, con el volumen alto, generando intranquilidad a la comunidad asimismo
comparten en parrandas y bailes has altas horas de la noche con el volumen alto y esto también

afecta negativamente al bienestar humano.

La estigmatizacion social que la comunidad del barrio paraiso tiene es negativa, para

muchas personas de esta ciudad, manifiesta la sefiora quintero “las personas piensan que por
vivir en el barrio Paraiso somos gente mala, dedicada al robo, consumos de drogas, pandillas,
pero eso no es asi nosotros somos personas humildes, y con muchos valores”. Respecto a este
aspecto la comunidad manifiesta sentirse rechazado al momento de manifestar que viven en
este barrio

Percepcion profesional

Como profesional analizo que, en la comunidad del barrio paraiso encontramos diversos
aspectos que con el pasar de los afios le ha permitido mejorar las condiciones de vida a su
habitante, relacionadas con su salud, necesidades materiales, la seguridad, las relaciones
sociales, les permite mejorar su calidad de vida.
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Fecha de Entrega: Dia__ 28 Mes 11  Afio 2020 Nombre del
Estudiante: Betzaida Manjarrez Guerra

. . Bf’/:‘cz v AL m s T rre 2
Firma del Estudiante:

Nombre del Monitor:

Firma del Monitor:

Anexo C.
Informe final de cartografia Barrio Bajo Totumo Boyaca
Fecha de cartografia: 24/11/2020
Comunidad: Bajo Totumo Boyaca
No de personas (aprox.) 13 familias hacen parte de la comunidad

pertenecientes a la comunidad

No de personas 5 personas
participantes:

Categoria: Bienestar Humano

Objetivo: Identificar mediante una cartografia el bienestar
humano de la comunidad

ESQUEMA CARTOGRAFICO




Metodologia:

Se realizo el acercamiento con el sefior presidente de la junta de accion comunal
tomando todas las medidas de bioseguridad como el distanciamiento social el uso de
tapabocas y el desinfectante con otros miembros de la comunidad se realizo la
comunicacion mediante llamadas telefonicas y por WhatsApp esto para evitar la
propagacion de la pandemia, se da inicio con la explicacion de que es bienestar humano y
cada una de las preguntas orientadoras y se inicia a la elaboracién de la cartografia de

Bienestar Humano por parte del sefior presidente y socias de la comunidad que mediante
Ilamadas aportaban sus ideas.

Insumos o herramientas:

Recursos tecnoldgicos, celular, computador, impresora para el disefio de cartografia
se utilizé herramientas como marcadores, papel bon, cuaderno, lapiz, borrador.

Defina los cuestionamientos propuestos para la orientacion del trabajo
cartografico:

¢ Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar dentro de tu
comunidad?
¢Cdémo contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

¢ QuE situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la comunidad?
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Anélisis cartografico

La comunidad resalta muchos aspectos, actividades y tradiciones que promueven el
bienestar, destacando la danza, el arte, los juegos autoctonos, la participacion de la
comunidad en diversas actividades a nivel Municipal como lo es los aguinaldos navidefios,
la celebracion del corpus Christie, el dia del campesino, los juegos Inter veredales, la
Celebracion de la Eucaristia en honor a la patrona del Municipio , de esta manera esta
comunidad cuenta con factores que participan en la calidad de vida sus integrantes ,
haciendo que su existencia posea todos aquellos elementos que dan lugar a la satisfaccién
humana.

Segun la comunidad las relaciones sociales positivas son muy frecuentes en esta
vereda, tanto jovenes como adultos mayores se integran a cada una de estas actividades y de
esta manera contribuyen con el bienestar de la Comunidad guardando asi una estrecha
relacion, tratando siempre entre todos, tomar las mejores decisiones respetando la opinion
de todos los individuos, apoyandose mutuamente y generando siempre respeto mutuo.

Por otro lado esta comunidad cuenta con un entorno fisico saludable, poseen

acceso a los servicios basicos como agua, luz y un ambiente sano con aire libre de
cualquier tipo de contaminacion, aunque es un lugar muy alejado del casco urbano esta
comunidad cuenta con brigadas de salud constantes por ende minimiza un poco la
preocupacion de sus habitantes por prevenir cualquier tipo de enfermedad, pero no puedo
dejar de mencionar que el abuso del alcohol (chirinche) es una de las principales causas de
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problemas de salud en esta comunidad y que a raiz de esta problemaética se ha presentado
conflictos internos que muchas veces llevan al maltrato fisico y a rifias entre familias
generando ambientes desfavorables .

Esta comunidad esta libre de violencia o cualquier tipo de actividad delictiva, pero
si existe un riesgo ambiental (las inundaciones causadas por el rio Chicamocha) que aumenta
dia a dia a causa de las fuertes lluvias y es un problematica que preocupay estresa cada vez
mas a sus habitantes, pues no estan tranquilos del todo pensando en que cualquier momento
el rio nuevamente se lleva sus cosechas y animales, y este es uno de los motivos donde la
salud mental se ve altamente afectada.

Por otra parte, se denota en la cartografia algunos habitos que mejoran el bienestar
psicoldgico, dado sobre todo en los adultos mayores los cuales crean entornos favorables
para satisfacer sus deseos y necesidades, pues visiblemente se muestra como pasan sus dias
dedicados a su familia, sus animales y a su tranquilidad, buscando siempre los espacios
donde se sientan bien y puedan vivir libremente realizando actividades que lo satisfagan y

que le permitan siempre darle sentido a su vida.

Percepcion profesional

La comunidad del Totumo se encuentra identificado por principios y costumbres,
los cuales han permanecido con el tiempo, destacando algunas tradiciones culturales y
politicas que han sobresalido de familia en familia, desde ahi han venido teniendo una vida
enmarcada de situaciones significativas que han hecho que la comunidad tenga un bienestar
integral digno.

De tal manera que esta comunidad cuenta con una integracion completa del
bienestar fisico, mental y espiritual, notdndose una interaccion compleja positiva que
conduce a la buena calidad de vida para cada uno de sus integrantes.

Pues contar con relaciones afectivas sanas y demas elementos del bienestar humano
le otorgaran al ser humano la posibilidad de aumentar las oportunidades para mejorar la
calidad de vida y actuar de forma positiva en su dia a dia.

Ademas de esta comunidad buscan espacios de esparcimiento y recreacion para
integrase como comunidad, también tratan de fortalecerla dandose apoyo mutuo y luchando
contra situaciones adversas que involucran a todos los individuos.
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Es importante destacar que en esta comunidad existen familias nucleares, familias
extensas y familias mono parentales, de las cuales todas muestran vinculos afectivos
fuertes, primordiales para una sana convivencia en el entorno social en el que desarrollan
su cotidianidad, de modo que todo ese bienestar es el fundamento para una buena salud
mental, que se logra desde una articulacion de todos los ambitos socioculturales,

econodmicos, salud, medio ambiente entre otros; un engranaje para un éptimo bienestar.

Fecha de Entrega: 27/11/2020

Nombre del Estudiante: Maria Cristina Melgarejo

S ig; :j A

Firma del Estudiante: -

Nombre del Monitor:

Firma del Monitor:

Anexo D.
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Informe final de cartografia hogar geriatrico Afios Dorados, del municipio de

Gachala Cundinamarca

Fecha de cartografia: 19/11/2020
Comunidad: Hogar Geriatrico afios Dorados
No de personas (aprox.) 25 adultos mayores

pertenecientes a la comunidad

No de personas participantes: 12
Categoria: 5- Bienestar Humano
Objetivo: Comprender el estado de bienestar humano

presente en la comunidad Hogar Geriatrico afios
Dorados teniendo en cuenta su seguridad personal y
ambiental, acceso a bienes materiales para llevar una|
vida digna, buena salud y buenas relaciones
sociales,

ESQUEMA CARTOGRAFICO
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Metodologia:

1.Paso seleccion de las personas de la comunidad por medio de acompafiamiento
telefonico para la realizacion del diagnostico participativo, cartografia social.

2.Reunion para la explicacion de la actividad y recoleccion de Firma para el
consentimiento informado.

3.Reunidn para la Lectura de conceptos de la categoria, explicacion de cada una de las
preguntas, y realizacion de la cartografia social.

4. Comentarios

Insumos o herramientas:

En Recurso humano: participacién de 12 personas de la comunidad hogar geriatrico
Afios Dorados, del municipio de Gachald Cundinamarca Recursos fisicos:

Papel bon

Marcadores

Lapiz

Colores

Borrador

Mesa

Sillas

Teléfono

Auriculares

Defina los cuestionamientos propuestos para la orientacion del trabajo
cartografico:

Preguntas sugeridas

1. ¢Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar
dentro de tu comunidad?

2. ¢Como contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

3. ¢Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la
Comunidad?
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Anélisis cartografico
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1. ¢Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar dentro de
tu comunidad?
Para la totalidad de las personas que hacen parte de la comunidad hay muchos aspectos
y actividades a favor de su bienestar, todos ellos, gracias al manejo que la administracion
municipal da a este hogar geriatrico, se destaca:
- Existencia en buenas condiciones de una infraestructura que los acoge en
espacios como dormitorios, zonas comunes, comedor y zonas recreativas
- Cuentan con una enfermeria y personal de esta rama que atiende sus
necesidades de salud, asi mismo hay convenio con el hospital regional en casos donde
se amerita su intervencion.
- Se cuenta con el suministro de alimentos de calidad y en las cantidades
apropiadas, todo subsidiado por el municipio.

- Hay personas que laboran alli y son los encargados del cuidado de los
integrantes del

hogar, lo cual les genera tranquilidad y seguridad.
-Las instalaciones y alrededores son seguros y no hay amenazas en contra de su salud o
su integridad.
2. ¢Como contribuyes con el bienestar de tu comunidad?
Los integrantes de esta comunidad consideran que su contribucion consiste en:
- Mantener aseado el hogar geriatrico
- Cuidar de la infraestructura y elementos puestos a su servicio - Participar
de las actividades que se realizan en el hogar.

- Asumir los deberes que se les confian en razon a sus condiciones de
salud o

habilidades sociales
- Representar al hogar en actividades de orden de municipal o regional.
3. ¢Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la comunidad?
Para los participantes las situaciones que mas afectan el bienestar son:
- No cumplir con las normas establecidas
- No colaborar con las actividades o cuidado del hogar
- No ser considerados con las personas que los cuidan o les brindan los

alimentos - Los conflictos que se presentan entre algunos de ellos.




103




104

Percepcién profesional

Como profesional analizo que, la comunidad hogar geriatrico Afios Dorados, presenta
unas condiciones de vida y de convivencia que les distingue de otros grupos sociales,
destacandose el hecho de ser capaces de vivir en armonia, gracias a la actitud de cada uno de
ellos y el apoyo de las personas que les asistencia.

Fecha de Entrega: Dia___ 30 Mes 11  Afio __ 2020

Nombre del Estudiante: Blanca Azucena Bejarano

Firma del Estudiante:

Nombre del Monitor:

Firma del Monitor:

Anexo E.

Informe final de cartografia Vereda de Santa Barbara municipio de Gachala

Cundinamarca

Fecha de cartografia:

19/11/2020

Comunidad:

Vereda de Santa Béarbara municipio de

Gachala Cundinamarca

participantes:

No de personas (aprox.) 20
pertenecientes a la comunidad
No de personas 20

Categoria:

5- Bienestar Humano

Objetivo:

Comprender el estado de bienestar humano
presente en la comunidad Vereda de Santa Barbara
municipio de Gachala Cundinamarca, teniendo en
cuenta su seguridad personal y ambiental, acceso a
bienes materiales para llevar una vida digna, buena
salud y buenas relaciones sociales,
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ESQJEMA CARTOGRAFICO

CANO Santa
Barba

5 }5\‘_’\ 4\ o n .-\ Td \_-(5.:
el NN = KA .4 COMUNEROS

POLIDEPORTIVO
Santa Barbara

CANCHA DE FUTBOL
Santa Barbara

Metodologia:

1.Paso seleccidn de las personas de la comunidad por medio de acompafiamiento
telefonico para la realizacion del diagnostico participativo, cartografia social.

2.Reunion (virtual) para la explicacion de la actividad y recoleccion de Firma para el
consentimiento informado.

3.Reunion (virtual) para la Lectura de conceptos de la categoria, explicacion de cada
una de las preguntas, y realizacién de la cartografia social.

4. Comentarios

Insumos o herramientas:
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En Recurso humano: participacion de 7 personas de la comunidad Vereda de Santa
Barbara municipio de Gachala Cundinamarca

Papel bon

Marcadores

Lapiz

Colores

Borrador

Mesa
Sillas
Teléfono

Auriculares

Defina los cuestionamientos propuestos para la orientacion del trabajo
cartograéfico:

Preguntas sugeridas

1. ¢Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar
dentro de tu comunidad?

2. ¢Como contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

3. ¢Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la
Comunidad?

Analisis cartografico
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1. ¢ Qué aspectos, actividades, tradiciones, entre otras, promueven el bienestar dentro de
tu comunidad?

Dentro de las actividades que promueven bienestar dentro de la comunidad se pueden
evidenciar las diversas acciones psicosociales que desarrolla la policia nacional y alcaldia
municipal con los diferentes profesionales de la psicologia, de igual manera otro aspecto que
genera bienestar humano en la comunidad son las diferentes actividades que se desarrollan en
los colegios, ahora de manera virtual, anteriormente se realizaban de manera presencial como
lo son una semana deportiva en donde se enfocaba sélo una semana a el deporte y al desarrollo
competitivo de las diferentes disciplinas.

Otra actividad o aspecto que genera bienestar, son las diferentes misas y actividades
religiosas que se desarrollan en la iglesia Santa Barbara, esto genera una calidad de vida y sube
los niveles de bienestar en el sentido de qué manera religiosa y espiritual permite un encuentro
consigo mismo y un positivismo frente a las problemaéticas que se evidencian en la comunidad.

2. ¢(Como contribuyes con el bienestar de tu comunidad?

Apoyando las diferentes actividades que lleva a cabo un grupo de mujeres donde las
personas de buen corazon donan alimentos o ropa para ser entregadas a las habitantes méas
necesitadas de esta comunidad.

3. ¢Qué situaciones o aspectos afectan el bienestar humano al interior de la comunidad?

Las situaciones que pueden afectar el bienestar en la comunidad son los diferentes
procesos de exclusion social, pobreza falta de oportunidades laborales desigualdad que se ven
reflejados y que de una u otra manera genera un gran impacto psicosocial en algunos miembros

de esta comunidad.

Percepcidon profesional
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Como profesional analizo que, en la comunidad de la vereda de Santa Barbara
Municipio de Gachala Cundinamarca las necesidades basicas de esta comunidad no estan
cubiertas de una forma integral, ya que se evidencian falencias en cuanto a servicios publicos
alimentacion y salud adecuados para el desarrollo humano integral.

De igual manera con el analisis de esta cartografia también se evidencia cada una de las

problematicas que alli se presentan y las condiciones de vida en las cuales se encuentran al
igual que la afectacion de esta problematica en el sistema familiar por la falta de oportunidades,
tiempo, escenarios y contextos sanos para la formacién de vinculos estables,

Fechade Entrega: Dia___ 30 Mes 11  Afo___ 2020

Nombre de las Estudiantes: Leidy Bejarano y Maria Elisa Venegas

Firma de los Estudiantes:

Nombre del Monitor:

Firma del Monitor:




