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Resumen

La OMS define al VIH como un virus que infecta a las células del sistema inmunitario,
alterando o anulando su funcién. Esta infeccion termina produciendo un deterioro
progresivo y constante del sistema inmunitario. (OMS, 2020). El presente proyecto se
desarroll6 con el objetivo de describir la experiencia de afrontamiento del paciente
diagnosticado con VIH, por medio de una entrevista semiestructurada en una institucion
publica de salud, en la ciudad de Valledupar durante el afio 2021-1. Se enfoco en un tipo
de estudio cualitativo caracterizado en la fenomenologia hermenéutica, la cual se
concentra en la interpretacion de la experiencia humana. Se aborda el contexto emocional
y conductual del individuo durante todo el proceso, de tal forma se evalla el grado de
acompariamiento de las redes de apoyo y contempla las estrategias de afrontamiento
usados por el mismo paciente ante su enfermedad. Los resultados obtenidos en el estudio
representan una pequefa parte del conjunto en general de pacientes convivientes con el

Virus.

Palabras claves: Afrontamiento, adaptacion, VIH, estrategias, experiencia



Abstract

The WHO defines HIV as a virus that infects the cells of the immune system, altering
or canceling their function. This infection ends up producing a progressive and constant
deterioration of the immune system. (WHO, 2020). The present project was developed
with the objective of describing the coping experience of the patient diagnosed with
HIV, through a semi-structured interview in a public health institution, in the city of
Valledupar during the year 2021-1. It focused on a type of qualitative study
characterized in hermeneutic phenomenology, which focuses on the interpretation of
human experience. The emotional and behavioral context of the individual is addressed
throughout the process, in such a way that the degree of accompaniment of the support
networks is evaluated and contemplates the coping strategies used by the same patient
in the face of his illness. The results obtained in the study represent a small part of the

general set of patients living with the virus.

Keywords: Coping, adaptation, HIV, strategies, experience.



Introduccion

El VIH es una de las enfermedades que ha ganado un mayor impacto en la salud
publica desde su aparicion debido a que es una infeccion incurable, estigmatizada y que
acarrea multiples problemas de salud adicional a la persona. Hace mucho tiempo se
conocia la infeccion por VIH como una condicién mortal, ya que traia consigo
complicaciones de salud en la persona que terminaban llevandola a la muerte. Sin
embargo, desde hace tiempo con el avance de la ciencia se ha estado manejando
tratamientos que disminuyen la carga viral y producen una mejor calidad de vida del que
lo padece, es por esto que esta infeccion actualmente toma la denominacion de

enfermedad crénica.

La OMS define al VIH como un virus que infecta a las células del sistema
inmunitario, alterando o anulando su funcion. Esta infeccion termina produciendo un
deterioro progresivo y constante del sistema inmunitario. (OMS, 2020). Con base a esto

los individuos corren el riesgo de contraer enfermedades oportunistas.

El diagnostico de VIH es un proceso donde no solo esté incluido el paciente sino de
manera directa la familia. Estos inician en conjunto el proceso de asimilacién vy
afrontamiento de la enfermedad teniendo en cuenta los recursos internos y externos con
los que cuentan, de esta manera acarrean resultados tanto positivos como negativos, estos
ultimos pueden terminar en trastornos a nivel emocional de contexto depresivo
incluyendo la ideacion suicida. Las manifestaciones negativas del diagndstico generan
pérdida del sentido de la vida, desprendimiento de lazos familiares, laborales, amistosos,
entre otros. (OMS, 2018).

Para enfermeria es un reto el cuidado desde la integralidad, debido al equilibrio
que se debe llevar entre todas las esferas humanas para considerar una calidad de vida
adecuada. Esta disciplina hace parte importante del manejo integral de pacientes con
diagndstico del VIH, con la cual se enfatiza en la determinacion de factores de riesgo y la

promocion para la formacion de factores protectores que lo llevan a enfrentarse a la
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realidad de su diagndstico y conocer recursos significativos para la aceptacion y

afrontamiento eficaz de su condicién. Este acercamiento del individuo a su diagnostico le
permite centrarse en la preocupacion por su estado de salud y busqueda de apoyo sanitario,

adecuada adaptacion a su tratamiento, entre otros beneficios.

La base de la investigacion se encuentra en el aspecto mental y psicolédgico, con
la cual se pretende estudiar todos los recursos y estrategias utilizadas por el paciente para
lograr un adecuado afrontamiento a su diagnostico. La importancia radica en la
comprension por parte del personal de salud acerca de las necesidades del individuo que
se esta enfrentando a su condicidon y con esto encaminar todas las intervenciones y
cuidados que promuevan una mejor calidad de vida para el paciente. Las relevancias del
estudio estan en el hecho de estudiar de manera profunda algo intangible y complejo como
lo es la mente y la parte psicoldgica enfocandolo a dar respuesta ante una situacion
especifica, entender las reacciones de cada paciente al contexto y dar soluciones que le

permitan tener mejores condiciones para Vivir.

La siguiente investigacion nace de la necesidad de los autores del proyecto en
analizar el afrontamiento de los pacientes con VIH y buscar proponer intervenciones
direccionadas e individualizadas en la atencion de los mismos. La iniciativa aparece a
partir de experiencias vividas durante los escenarios de practicas clinicas fundamentado
en el manejo de la atencion de los mismos y planteando asi el anhelo de estudiar el proceso
de afrontamiento a través de las vivencias durante el desarrollo de la enfermedad. Es por
eso que la siguiente investigacion tiene como objetivo describir la experiencia de
afrontamiento individual del paciente diagnosticado con VIH en una institucion de salud

publica del estado, en Valledupar.

La ejecucion de la investigacion se realizé a un grupo de personas pertenecientes
a una institucion publica de Valledupar por medio de una entrevista semiestructurada
cuyos resultados se enfocan en el proceso de afrontamiento del paciente diagnosticado
con VIH y aspectos significativos que hacen parte de él, haciendo énfasis en la inclusion

de la familia como factor protector. Los resultados muestran de manera general que en la
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mayoria de los pacientes presentaron un desbalance emocional y personal a causa del

diagndstico, sin embargo han conseguido a través de diversos factores llevar a cabo una
calidad de vida satisfactoria. Haciendo énfasis de manera tedrica, se logra evidenciar los

procesos adaptativos segun Callista Roy y sus postulados.
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Conclusiones

Durante la aplicacion de las entrevistas semiestructuradas, se determina el grado
de afrontamiento de las personas diagnosticadas con VIH en una institucion de salud
publica del estado. Con lo cual se logro identificar los factores protectores y de riesgo
como consecuencia de la aplicacion del instrumento. Los resultados arrojan de manera
global que a la mayoria de los entrevistados el diagndstico les genero un desbalance
emocional y personal, a pesar que en estos momentos la ciencia ha demostrado la validez
en cuanto a contar con una vida absolutamente normal en relacion a otras personas sin la

enfermedad.

En primer lugar, se caracterizé a la poblacidn objeto de estudio, indicando asi que
en su mayoria las edades oscilan entre los 25 a 55 afios, esto explica que la edad no influye
en la transmision de la enfermedad. Gran parte de las personas fueron hombres, sin obviar
al sexo femenino. Los entrevistados se encontraban en condicion de solteros. En cuanto a
la variable de tiempo en afios o meses desde el diagnostico, se permitio identificar
claramente que la mayoria de entrevistados estan en su etapa de afrontamiento y
adaptacion a su diagndstico dado que estos se oscilan entre 1 a 6 afios de haber recibido
dicho diagndstico. Segun las fases del VIH, todos los individuos se encontraban
indetectables, esto debido a los niveles de cuidados y adherencia que han tenido al

tratamiento recibido.

Las crisis de salud a causa del virus estdn asociadas a enfermedades
gastrointestinales, respiratorias y ganglionares, afirmando que la presencia del virus fue
evidente por medio de manifestaciones clinicas, que sin embargo no fueron especificas
para arrojar un diagnostico inmediato. La mayoria se encuentran viviendo solos lo cual
no se relaciona con el diagnostico sino el deseo de independencia, por lo tanto las
relaciones interpersonales y familiares no se lograron ver afectadas. Los pacientes

actualmente reciben atencion médica integral con diferentes especialidades de la salud.
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Muchos de los entrevistados se enteraron de su diagnostico por casualidad, sin

embargo no se deja de lado que otros lo recibieron por sospechas en cuanto a la situacion
de salud propia, por lo que en algunos casos el diagnostico se dio de manera sorpresiva,
es asi que se plantean los diferentes procesos de afrontamiento llevados a cabo de manera
individual, lo cual concluye que muchos pacientes experimentaron emociones negativas
y buscaron alternativas en pro de ponerles frente a estas, por otro lado, la busqueda de
soluciones al problema mismo que presentaron muy pocos pacientes, les permitido
afrontar y salir de la crisis un poco mas rapido que los anteriores, ya que se basaron en

encontrar mecanismos para solventar el déficit personal en general a raiz del virus.

Estas emociones mencionadas previamente no fueron del todo positivas, pese a
esto, eran validas con respecto a la situacion nueva que estaba presentando el paciente.
Estas emociones fueron tristeza, decepcion, culpa, miedo y rabia. La mayoria de los
entrevistados presentaron miedos al rechazo, a pesar de que no todos lo habian sufrido y
por ultimo el miedo a la muerte, de acuerdo con esto, se evidencio que la falta de
informacién influye en los miedos, proporcionando situaciones y percepciones que se
alejan completamente de la realidad. Dicho lo anterior, muchos de los pacientes optaron
por conocer un poco mas acerca del virus, lo que les facilité tener mas seguridad y
tranquilidad acerca de que la enfermedad puede ser manejada y asi evitar complicaciones.
Dentro de las actividades realizadas para enfrentar el diagnostico, estas no salen de la
propia rutina, entre estas se encuentran el acompafiamiento de la familia el cual le otorga
la importancia que merece y apoyo de las amistades, la busqueda espiritual y profesional,
por otro lado, cabe mencionar la actividad fisica, emprendimientos, trabajo, culinaria y

viajes.

La descripcion que hacen los pacientes acerca del virus no es del todo buena, sin
embargo, se resalta que concluyeron que eso que describen actualmente no les afecta, han
sabido manejar la situacion y volvieron a tomar riendas de su vida. Las metas planteadas
dentro del proyecto de vida de estas personas no sufrieron grandes modificaciones, al
contrario, fue reforzado por medio de la motivacion que otorga la enfermedad, ya que

lograron entender que la vida continta para ellos y que el crecimiento personal que esto
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les ofrece es significativo. El tratamiento en gran medida potencializo en los pacientes

recuperar el control de su vida, ya que las manifestaciones del virus disminuyeron a tal
punto que en la actualidad dicen ser personas sanas. Ese proceso no fue sencillo para ellos,
sin embargo, significo una nueva oportunidad de vida, dejando de considerar que la
enfermedad les habia traido pérdidas, estos reconocen que han ganado a nivel espiritual,
personal y emocional nuevas percepciones sanas les han permitido seguir construyendo

Su camino.

Centrando el andlisis al proceso de afrontamiento segun la teoria de Callista Roy,
se determin6 que los pacientes presentaron un proceso adaptativo saludable y eficaz,
evidenciado en la salud actual de cada uno, en donde la esfera bioldgica o fisiol6gica
como lo describe Callista es manejada por medio de un tratamiento completo e integral
en cada paciente. En la parte psicoldgica a pesar de los miedos referidos no se prevé una
precepcion alterada de la realidad, con relacion a las manifestaciones emocionales, no se
presentan sentimientos negativos propios de la enfermedad y se evidencia en algunos
participantes que acuden a terapia psicologica. Las actividades de acuerdo a los roles se
han acoplado a la enfermedad y segun las necesidades de cada paciente. Las relaciones
interpersonales no se vieron afectados en muchos de los casos donde reciben apoyo
constante de familia y amigos, de igual manera la interaccion que es retribuida por el

paciente.

Con base a lo expresado con anterioridad el plan a seguir esta enfocado en la
identificacion de los factores de riesgo que pueden estar promoviendo un proceso ineficaz
de adaptacién del diagndstico, de mismo modo fortalecer los factores protectores que
generan un camino saludable para alcanzar el objetivo. Posteriormente promover y
sensibilizar acerca de la importancia del apoyo familiar y social en el proceso de
afrontamiento del individuo, debido a la influencia que estos generan con respecto a la

toma de decisiones, motivacion, percepcion de la realidad, entre otros.
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Recomendaciones

Con base a la experiencia obtenida del proyecto de investigacion de grado, titulado
“Experiencia de afrontamiento en el paciente diagnosticado con VIH en una institucion

publica de la ciudad de Valledupar se emiten las siguientes recomendaciones:

Para la Universidad Popular del Cesar y estudiantes que hacen parte del programa

de enfermeria

Impulsar més a los estudiantes del programa de enfermeria a la realizacion de
investigaciones que estén ligadas a los procesos de afrontamientos, no solo del Virus del
VIH, sino también las de otras patologias cronicas que lleven inmerso el aspecto
emocional, esto con el fin de ampliar el campo investigativo, ademas presentar
estrategias que aborden el aspecto emocional en los pacientes que presentan esto
diagnosticos , es de vital importancia que el cuerpo docente de la Universidad Popular del
Cesar incentive y estimule al cuerpo de estudiantes del programa de enfermeria hacia la
aplicacion de intervenciones que permitan integrar en el &mbito clinico los factores

emocionales y psicolégicos que hacen parte de los pacientes atendidos.

A los Pacientes diagnosticados con VIH y otras enfermedades que lleven inmerso el

ambito emocional

Tener siempre una mente positiva y buscar estrategias para la resolucion del
problema, buscar a través de sus redes de apoyo que les permitan llevar un proceso de
adaptacion efectivo, y a través de la implementacion de sus experiencias en los grupos
de ayuda las cuales han hecho que la adaptacion y convivencia con este diagndstico sea
mas satisfactoria, con lo cual promuevany contribuyan a que aquellos pacientes que han
tenido pocos recursos o redes de apoyo, y no han llevado un proceso de adaptacion eficaz,
vean que este se puede llevar a cabo a través de la identificacion de sus estrategias de
afrontamiento, lo cual les permita convivir en una manera agradable con su diagndstico

y con esto mejorar su calidad de vida.
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A los profesionales de la salud

Se sugiere a partir de la experiencia obtenida de la investigacién, la importancia
de implementar dentro de las instituciones de salud, programas y planes que incluyan de
manera holistica e individualizada apoyo psicoldgico, que impulse a los pacientes
diagnosticados con VIH a identificar a través de sus experiencias de afrontamiento las
técnicas 0 métodos mas factibles para poder lograr un proceso de adaptacion eficaz de su
diagnostico.

Promover la realizacion de pruebas de tamizaje para VIH con el fin de detectar

tempranamente el virus en el individuo y encaminar a un tratamiento oportuno.

Futuros investigadores

Se recomienda a los futuros investigadores del sector salud a implementar dentro
de sus procesos de aprendizajes este tipo de investigacion, ya que estas llevan a entender
el porque, y cual es la naturaleza del problema investigado, ademas de esto este tipo de
investigacion van a fortalecer el método deductivo impulsando a buscar sus patrones de

interés que de manera subjetiva interpretar y describir la naturaleza de los mismos.

Familia y amigos del paciente

Se recomienda el apoyo de la familia, ya que se ha evidenciado que la familia es
uno de las primeras herramientas de afrontamiento, y motor en la toma de decisiones en
pro de la recuperacion del estado de salud, relacionado con las amistades al expresar las
experiencias de afrontamiento con otros va a generar optimismo frente a la calidad de vida
y, en relacion a lo espiritual se tiene que esta, ayudara a mantener un pensamiento positivo
frente a la nueva realidad ayudando a mejorar la aceptacion y los cambios que se presenten

en el estilo de vida .
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Anexos

Anexo 1. Instrumento

UNIVERSIDAD POPULAR DEL CESAR

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

PROGRAMA DE ENFERMERIA

ENTREVISTA

1) Preguntas generales

Edad

Sexo

Escolaridad

Estado civil

Ocupacion

¢ Cuanto hace que conoce el diagnostico de seropositivo para VIH/SIDA?

¢En qué fase de la enfermedad esta?

2) Fase de exploracién inicial

a. Antecedentes del diagnostico

¢ Se entero6 por sospecha o por casualidad de su diagndstico?
¢ Cuénto tiempo cree que lleva conviviendo con el virus?
¢ Qué crisis de salud ha enfrentado hasta ahora propias del VIH?

¢ Qué hizo en el momento de enterarse?

b. Emociones: sentimientos y pensamientos (ideas)

¢ Qué sinti6 en el momento en que empezo a tener sospechas de ser portador?

¢Se ha sentido en algin momento estigmatizado?

c. Actuaciones frente a la nueva realidad
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