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RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo determinar la efectividad del uso la técnica
Anteojos Hemisféricos de los Doctores Pablo Solvey y Raquel Ferrazzano de Solvey,
para el tratamiento de Trastorno de Estrés Post Traumatico en adultos mayores de la
Urbanizacion Las Virtudes. El paradigma es positivista, tipo experimental y, disefio
cuasi experimental. Se emplearon las técnicas de la observacién como la encuesta.
Se seleccionaron como instrumentos la Escala de Impacto de Eventos y los Anteojos
Hemisféricos los cuales, poseen validez internacional y han sido utilizados en
diversos estudios. Resultados: hubo diferencias significativas entre el grupo control y
experimental luego de aplicar la técnica de los Anteojos Hemisféricos sobre grupo
experimental, obteniendo un valor p de 0.00; de este modo afirmando la efectividad
de los Anteojos Hemisféricos sobre los adultos mayores con Trastorno de Estrés
Post Traumatico. Se sugiere incluir la técnica como una herramienta de intervencién
psicolégica en adultos mayores con Trastorno de Estrés Post Traumatico y, otros
tipos de episodios traumaticos.

Palabras clave: Anteojos Hemisféricos, Trastorno de Estrés Post Traumatico, Adulto
Mayor.

HEMISPHERIC GLASSES FOR THE TREATMENT OF POST-TRAUMATIC
STRESS DISORDER IN ELDERLY ADULTS IN LAS VIRTUDES URBANIZATION

ABSTRACT

The research aimed to determine the effectiveness of using the Hemispheric Glasses
technique of Doctors Pablo Solvey and Raquel Ferrazzano de Solvey, for the
treatment of Post-Traumatic Stress Disorder in older adults of the Las Virtudes
Urbanization. The paradigm is positivist, experimental type and, quasi-experimental
design. Observation and survey techniques were used. The Event Impact Scale and
the Hemispheric Glasses were selected as instruments, which have international
validity and have been used in various studies. Results: there were significant
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differences between the control group and experiment after applying the Hemispheric
Glasses technique on an experimental group, obtaining a p-value of 0.00; thus
affirming the effectiveness of Hemispheric Glasses on older adults with Post
Traumatic Stress Disorder.It is suggested to include the technique as a tool of
psychological intervention in older adults with Post Traumatic Stress Disorder and,
other types of traumatic episodes.

Keywords: Hemispheric Glasses, Post-Traumatic Stress Disorder, Older Adult.

INTRODUCCION

La existencia del ser humano esta compuesta por una serie de experiencias
que pueden ser catalogadas como positivas 0 negativas, dependiendo de los
recursos internos y de otros factores como la personalidad, creencias y cultura del
individuo. Es un hecho que al experimentar un evento significativo donde la vida
propia o, la vida de otro involucrado hayan estado en peligro independientemente de
la conclusion de los hechos, se generen secuelas de las cuales el individuo no es
consciente y estas puedan exteriorizarse con el paso del tiempo siendo meses o

incluso anos.

De este modo, el Trastorno de Estrés Post Traumatico (TEPT) es un problema
de salud mental donde el individuo tiene la tendencia a re experimentar los hechos
por medio de pensamientos o recuerdos intrusivos y, como mecanismo de abordaje
gue este adopta, busca evitar cualquier elemento tangible o intangible para evadir los
sintomas de la re-experimentacion. Durante este proceso pueden presentarse
cambios que afectan negativamente la calidad de vida del individuo, por medio de las
alteraciones negativas en su rutina diaria, en sus relaciones sociales y familiares, la
pérdida del interés en actividades, conductas autodestructivas, vision negativa de la
vida, entre otras alteraciones. Cabe considerar que en el caso de no ser intervenida
adecuadamente, estas alteraciones pueden perdurar con el paso de los afios,
acompafnando a la persona en todas sus etapas, de este modo, entrecruzandose con

la vejez.

Considerando lo anterior mencionado, la persona con TEPT al no tener un

referente positivo que le permita afrontar los cambios que comprende el proceso del
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envejecimiento, puede ocasionar que el mismo aborde los cambios con una actitud
no favorable, de este modo pudiendo agudizar los sintomas del TEPT o, pudiendo

ser la causa de un nuevo trauma para el adulto mayor atribuido a los cambios que

puede presentar en el entorno.

Por otra parte, cabe considerar las implicaciones que puede tener para el adulto
mayor tener que vivir en una realidad social y/o econémica, donde no pueda
mantener una calidad y estilo de vida adecuada para la salud, siendo de este modo
un factor de riesgo para la salud que puede agudizar el TEPT o también, ser
causante del mismo. De esta manera, es fundamental que la Gerontologia busque
integrar nuevos métodos de abordaje psicolégico, con el fin de facilitar al adulto
mayor la posibilidad de superar aquellos traumas que le impida tener una calidad de
vida favorable para la salud y el bienestar, haciendo posible que el mismo pueda
adquirir los recursos internos necesarios para afrontar desde una perspectiva positiva
todos los cambios, y obstaculos que puedan presentarse dentro de la realidad en que

se desenvuelve.

Lo importante de todo lo planteado anteriormente, es la repercusién que tiene
para los hechos traumaticos experimentados, la realidad dentro del cual transcurre la
existencia del adulto mayor. Asi pues, el presente estudio tuvo como propuesta la
utilizacion de la técnica de los Anteojos Hemisféricos como método ideal para el
tratamiento de TEPT en los adultos mayores; de este modo planteando la siguiente
interrogante: ¢ La Técnica de los Anteojos Hemisféricos, sera efectiva en los Adultos

Mayores con Trastorno de Estrés Post Traumatico, de la Urbanizacién Las Virtudes?.

Objetivo General de la investigacion.

Determinar la efectividad del uso de los Anteojos Hemisféricos para el
tratamiento de Trastorno de Estrés Post Traumatico en adultos mayores de la
Urbanizacion Las Virtudes.
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Objetivos especificos de la investigacion.

Identificar los casos de Trastorno de Estrés Post Traumatico, en los adultos

mayores que participaran en la investigacion.

Aplicar la Técnica de los Anteojos Hemisféricos, en los adultos mayores con
sintomas de Trastorno de Estrés Post Traumatico de la urbanizacion Las Virtudes.

Comparar los resultados obtenidos en los adultos mayores participantes, antes

y después de la aplicacion de la Técnica Anteojos Hemisféricos.

REFERENCIA TEORICA SUSTENTADORA

Respecto a los referentes localizados y seleccionados como bases de este
estudio, cabe destacar la ausencia de antecedentes a nivel nacional y, por defecto
regional para el estudio realizado por lo cual, inicamente fueron localizados estudios
a nivel internacional. El primer referente seleccionado fue desarrollado por Mendo y
Vasquez (2008) en Trujillo-Peru: “Efectividad de la técnica de Anteojos Hemisféricos
en el abordaje de experiencias post traumaticas de adultos mayores”. Investigacion
basada en el modelo descriptivo cuasi experimental. Tuvo como objetivo el
determinar la efectividad de la Técnica de los Anteojos Hemisféricos para el abordaje
de traumas psicologicos en los adultos mayores participantes del programa Adulto

Mayor del Hospital Regional Docente.

Se trabajé sobre una muestra de 19 adultos mayores, divididos en un grupo
control y uno experimental. Fue aplicada la Escala de Impacto de Eventos (IES, 1979
— Horowitz y Alvarez) en una etapa Pre-Anteojos, en el cual no hubo diferencias
significativas. Dias después, el grupo experimental recibi6 la terapia de los lentes vy,
al aplicar nuevamente la IES sobre ambos grupos se hallaron diferencias sobre el
grupo experimental, contrastando significativamente sobre el grupo control quienes
no recibieron la técnica, evidenciando la efectividad de la misma sobre la variable

dependiente del estudio.
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Otro estudio seleccionado como referente fue desarrollado por Diaz y Vasquez
(2008) en Trujillo-Peru: Efectividad de las Técnicas de Integracion Cerebral para la
resolucion de trauma psicologico en alumnos de la U.C.V (Universidad Cesar
Vallejo). Investigacion basada en el modelo experimental. Este estudio consistio en la
exploracion de la efectividad de las Técnicas de Integracion Cerebral en el abordaje

de malestar asociado a experiencias traumaticas.

Se trabajo sobre una muestra de 10 participantes, distribuidos en dos grupos de
5, un grupo de control y un grupo experimental. Fue aplicada la IES. Los resultados
demostraron que existen diferencias significativas en las mediciones realizadas
previamente y posterior a la técnica, a nivel global de la experiencia traumatica y en
los sintomas de malestar. También tenemos el estudio realizado por Coronado y
Quispe (2008) en Chiclayo-Peru: Efectividad de la Técnica un Ojo x vez en los
estudiantes de la USS (Universidad Sefior del Sipan) que presentan malestar
asociado a eventos trauméaticos por duelo. Esta investigacion es de tipo

experimental.

Se estudié sobre una muestra de 10 alumnos que experimentaban malestar
asociado a la pérdida de un integrante familiar; estos fueron divididos y distribuidos
en dos grupos de cinco, conformando el grupo control y experimental. Se aplicé la
IES sobre ambos grupos, los cuales no presentaron diferencias significativas. Sin
embargo, una vez aplicada la técnica de Un ojo x vez sobre el grupo experimental, se
procedi6 a aplicar nuevamente la IES sobre ambos grupos, destacando las
diferencias significativas del grupo experimental sobre el grupo control, confirmando

la efectividad de la técnica para el abordaje de eventos traumaticos por duelo.

Finalmente, Campos y Falconi (2017) en Pimentel-Peru desarrollaron el estudio
titulado: Técnica de Anteojos Hemisféricos en trauma psicoldgico asociado a la
violencia. Estudio de tipo experimental puro. Desarrollado sobre una muestra de 22
personas que cumplieron con los criterios de inclusién y, distribuidos en dos grupos:

control y experimental.
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Durante la ejecucion se aplicé en ambos grupos la Escala Infantil de Sintomas
de Estrés Post Traumatico (Foa, Johson, Feeny y Treadwell, 2001), en el que se
evallan tres tipos de sintomas del TEPT: re- experimentacion, evitacion y activacion;
con el objetivo de medir los niveles de perturbacion antes y después de aplicar la
técnica de los Anteojos Hemisféricos. Luego de haber sido aplicada la técnica sobre
el grupo experimental, por medio la aplicacion de la escala anteriormente
mencionada se determiné la existencia de diferencias significativas sobre el grupo
experimental, en contraste con el grupo control, comprobando la efectividad de la
técnica de los Anteojos Hemisféricos para el abordaje de traumas asociado a la

violencia.

REFERENCIA TEORICA PARA EL ESTUDIO
Hemisferios Cerebrales

De acuerdo a la descripcion de Urrea (2010), los hemisferios cerebrales
representan, aproximadamente el 80 % del cerebro, contiene aproximadamente el
70% de las neuronas y tiene una cisura interhemisférica que divide el cerebro en dos
partes, siendo los hemisferios cerebrales derecho e izquierdo. En relaciéon a la
comunicacion entre los hemisferios cerebrales, Solvey y Ferrazzano (2008) explican
que “estan conectados entre si por un cumulo de fibras nerviosas llamado cuerpo
calloso que actia como un superconductor, permitiendo un rapido acceso a la

informacion captada en uno y otro” (p.43).

Los hemisferios cerebrales son asimétricos el cual Mufioz (2020), lo refiere
como la diferencia funcional existente entre los hemisferios cerebrales derecho e
izquierdo. En relacién a esto, Sperry (referenciado por Urrea 2010), explica que el
Hemisferio Derecho domina los aspectos del intelecto en materia de percepcion
visual y espacial, a través de las imagenes, sonidos, voces, objetos; mientras que el
Hemisferio Izquierdo esta especializado en las funciones verbales, calculo, analisis,

secuencias, razon, otros.
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El tipo de percepcion de la realidad externa la percibe el hombre por los
organos de los sentidos, el hemisferio cerebral izquierdo capta los conceptos y los
codifica en signos, selo conoce también como el significante; es transmitido a el
hemisferio cerebral derecho y aca en base a las experiencias vividas se interpreta lo
percibido...(Urrea, 2010, p.13).

En relacion a las experiencias vividas, Van der Kolk (2015) afirma que los
Hemisferios Cerebrales Derecho e lzquierdo, “procesan las huellas del pasado de
maneras drasticamente distintas” (p.37). Para comprender lo citado anteriormente
cabe resaltar que el cerebro izquierdo se encarga de explicar las experiencias de
forma secuencial y racional; por otra parte, el cerebro derecho almacena y evoca los
recuerdos téactiles, sonoros, olfativos, imagenes vividas en un acontecimiento

pasado, haciendo de la informacion una verdad intuitiva (Van der Kolk, 2015).

Cabe mencionar que la “comunicacion interhemisférica se bloqueatotal o
parcialmente, bajo estrés, por shock o incredulidad, o sobrecarga del sistema, los
hemisferios pierden su capacidad de comunicacibn y adaptacibn y como
consecuencia aparece la patologia en forma de sintomas” (Solvey y Ferrazzano,
2008, p.61).

En relacion a lo expuesto, Van der Kolk (Mencionado por Solvey y Ferrazzano,
2008) descubrié que el Hemisferio Cerebral derecho se activa al momento de evocar
una escena traumatica, marcando una pronunciada lateralizacion derecha,
inactivando el Hemisferio Cerebral izquierdo, de tal modo, que el sujeto no puede
acceder a los recursos necesarios para afrontar positivamente la experiencia
traumatica. Lo importante de lo planteado, es el papel fundamental que juega el
cerebro en el almacenamiento de la informacion y los diversos hechos que son
experimentados y que permanecen presentes a lo largo de la vida siendo positivos o

negativos influyendo en la conducta del individuo.
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Técnicas de Integracion Cerebral (TIC).

Solvey y Ferrazzano (2008) mencionan que las “Técnicas de Integracion
Cerebral se explican por el modelo de integracion hemisférica, que postularia que las
emociones negativas producirian un desequilibrio en la sincronia de ambos
hemisferios cerebrales, con una marcada lateralizacion derecha” (p.20). Los
mencionados autores explican que si el hemisferio izquierdo almacena los recursos,
sentimientos y creencias positivas; el hemisferio derecho almacena todos los
traumas, sentimientos y percepciones negativas, de tal manera, que al activar los
hemisferios cerebrales de forma secuencial y alternada, se ejecutaria un rapido

proceso de intercambio de informacion a traves del cuerpo calloso.

Cuando se combina la informacion almacenada en el hemisferio cerebral
derecho junto a los recursos y soluciones del hemisferio cerebral izquierdo, se
genera una integracion de las percepciones de los hemisferios cerebrales,
produciendo una modificacion significativa en la cognicion y en los sentimientos
negativos, obteniendo como resultado una visibn mas realista, factible y adaptativa

de la realidad (Solvey y Ferrazzano, 2008).

Anteojos Hemisféricos.

Técnica perteneciente a las TIC, esta basada en el uso de unos anteojos
especiales que permiten la entrada de la luz desde cierto angulo estimulando la
retina del lado nasal, con el objetivo de estimular el hemisferio cerebral opuesto de la
retina. Cabe mencionar que durante la ejecucion del protocolo de la técnica el
paciente debe visualizar un recuerdo que este perciba como perturbador. Finalmente,
con el uso de los anteojos hemisféricos “el sujeto puede ver dos puntos de vista
propios y diferentes respecto a un mismo problema, ambos reales” (Solvey y
Ferrazzano, 2008, p.24)

Como se habia explicado anteriormente en el apartado de las técnicas de
integracion cerebral, al combinar las percepciones de los hemisferios por medio d la

presente técnica se genera como resultado una percepcibn mas saludable de la
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realidad que el individuo percibe, influyendo en la cognicién, sentimientos en la vision
de forma positiva. Es importante destacar el papel de estos anteojos, para la
determinacién de los sucesos traumaticos vividos, lo que abre la opcion de la
liberacion de dichos traumas en el adulto mayor, posibilitando que el mismo pueda
percibir la escena traumatica desde una postura mas realista y equilibrada, de este
modo influyendo en su estilo de vida de manera positiva.

Trastorno de Estrés Post Traumatico (TEPT).

Barnhill, J (2020) describe al TEPT como un recuerdo repetitivo y estresante
asociado a un evento traumatico insoportable, el cual puede surgir a los meses de
acontecer el evento y, se le otorga el término cuando el recuerdo dura méas de un
mes aproximadamente. De acuerdo al National Center for PTSD (2019)El TEPT se
puede desarrollar después de “experimentar o presenciar un evento que pone la vida
en peligro, tal como un combate militar, un desastre natural, un accidente
automovilistico o una agresion fisica o sexual” (p.3). Por lo general, los eventos que
pueden causar TEPT en la persona, son aquellos que generan sentimientos de

miedo, impotencia y horror en niveles que pueden ser considerados irracionales.

La American Psychiatric Association (APA), en la Guia de consulta de los
criterios diagnosticos del DSM-5 (2014), establece una serie de criterios para el
diagnéstico del TEPT en el sujeto, considerando que la duracion de las alteraciones

gue se mencionaran a continuacion, deben de ser mayor a un mes (pp. 162-164):

Sintomas de intrusién: recuerdos y/o angustiosos recurrentes, involuntarios e
intrusivos; reacciones disociativas en las que el sujeto actia como si estuviera
ocurriendo el evento; malestar psicoldgico y reacciones fisioldgicas al exponerse a

algun elemento interno o externo que pueda estar asociado al evento.

Sintomas de evasion: Esfuerzo para evitar cualquier elemento tangible o
intangible de origen interno o externo, con el propésito de no recordar el evento

traumatico.
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Alteracion de la cognicion y estado de animo: Incapacidad para recordar algin
aspecto del evento traumatico; creencias negativas sobre si mismo y el mundo;
estado emocional negativo persistente; disminucion del interés o participacion en
actividades; sentimiento de desapego de los demas; problemas para experimentar

emociones positivas.

Alteracion en la alerta y reactividad: Comportamiento irritable y arrebatos de
furia; comportamiento imprudente o autodestructivo; hipervigilancia; respuestas de

sobresalto exageradas; problemas de concentracién y, alteracion del suefio.

Bases legales. Los siguientes instrumentos juridicos le proporcionan una base
legal al estudio realizado: Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela
(1999), articulo 80, del Capitulo V: De los Derechos Sociales y de las Familias. La

primera parte del articulo establece lo siguiente:

El Estado garantizard a los ancianos y ancianas el pleno ejercicio de sus
derechos y garantias. El Estado, con la participacién solidaria de las familias y
la sociedad, esta obligado a respetar su dignidad humana, su autonomia y les
garantizard atencion integral y los beneficios de la seguridad social que eleven y
aseguren su calidad de vida (p.192).

Este estudio esta orientado a contribuir con el bienestar psicoldgico y social
del adulto mayor ofreciendo un método de abordaje sencillo para la resolucién de
episodios traumaticos, especialmente aquellos que han trascendido a TEPT, de este
modo garantizando una serie de cambios positivos en su calidad.

El segundo articulo pertenece a la Ley n°® 7935 titulado “Ley Integral para la
Persona Adulta Mayor”, en el Articulo 3, Capitulo 1 “Derechos”, establece que “Toda
persona adulta mayor tendrd derecho a una mejor calidad de vida, mediante la
creacion y ejecucién de programas que promuevan: f) La atencion Hospitalaria
inmediata, de emergencia, preventiva, clinica y de rehabilitacion”. El adulto mayor
tiene derecho a beneficiarse de todos aquellos programas, que estén orientados a
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contribuir con el mejoramiento de la calidad de vida, garantizando la proteccion de su
integridad humana. Se puede considerar como atencion clinica, enfocado en la
resolucion de traumas psicolégicos que generen TEPT en el sujeto, que pueden ser
aplicadas en instalaciones formales o informales, por el gerontélogo profesional, en

beneficio de la salud mental y emocional del adulto mayor.

METODOLOGIA UTILIZADA

El paradigma asumido es de tipo positivista (cuantitativo). Definida por Coello,
Blanco y Reyes (2012) como un paradigma que “pretende explicar y predecir hechos
a partir de relaciones causa-efecto (se busca descubrir el conocimiento)” (p. 141). Asi
mismo, es de tipo experimental, haciendo uso de un disefio cuasi-experimental, el
cuales descrita por Martyn Shuttleworth (2008) como una seleccion de grupos en los
que se aplica una variable, sin ningun tipo de proceso de seleccion aleatoria. Para el
presente estudio, se trabaj6é con la poblacién de la tercera edad de la Urbanizacion
las Virtudes el cual, se considera una poblacion finita el cual es definida por Arias
(2006) como una “agrupacion en la que se conoce la cantidad de unidades que la

integran. Ademas, existe un registro documental de dichas unidades” (p. 82).

En el caso de la poblacion de la tercera edad, se encuentra registrado un total
de 190 adultos mayores, de los cuales se obtuvo una muestra representativa de 8
adultos mayores, esto se debe a ciertos factores como la situacion pandemia del
Covid-19 y la inseguridad que existe dentro de la zona, lo que ha ocasionado una
baja receptividad de parte de los residentes de la misma. En relacién al proceso de
reclutamiento se empleé el muestreo no probabilistico de tipo consecutivo, En
relacion al proceso de reclutamiento se emple6 el muestreo no probabilistico de tipo
consecutivo, el cual “se fundamenta en reclutar casos hasta que se completa el
namero de sujetos necesario para completar el tamafio de muestra deseado” (Otzen,

Tamara y Manterola, 2017, p.230).

Entre las técnicas utilizadas, se empled la técnica de la observacion la cual

consiste en “visualizar o captar mediante la vista, en forma sistematica, cualquier
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hecho, fendmeno o situacion que se produzca en la naturaleza o en la sociedad, en
funcion de unos objetivos de investigacion preestablecidos” (Arias, F, 2006, p. 69).
En el presente estudio, se empled la mencionada técnica para monitorear todo el

progreso de la Técnica de los Anteojos Hemisféricos, sobre el grupo experimental.

La segunda técnica utilizada fue la encuesta, la cual se apoya en instrumentos
de recoleccion de datos como el cuestionario, las escalas, pruebas de conocimiento
y test; debido al poco dialogo e interaccidn entre el investigador y el encuestado. En
el presente estudio se optd por el uso del instrumento la escala de impacto de
eventos (IES) de Horowitz y Alvarez (1979), cuestionario auto administrado
compuesto por 15 items que evaltan los sintomas de intrusion y evasiéon del TEPT;
cabe destacar que posee una validez internacional y ha sido utilizada en diversos
estudios. Por otra parte, se utiliz6 como instrumento los Anteojos Hemisféricos para

el tratamiento del TEPT en los adultos mayores del grupo experimental.

Para el andlisis de los datos obtenidos se realizé la prueba “t”, definida por
Hernandez, Fernandez, y Baptista (2014) como una “prueba estadistica para evaluar
si dos grupos difieren entre si de manera significativa respecto a sus medias en una
variable” (p. 310). Del mismo modo para la aplicacion de la prueba y analisis de los

datos, se utilizé el programa computacional IBM SPSS version 25.

En relacion a la Hipoétesis Arias (2006) lo define como “una suposicién que
expresa la posible relaciébn entre dos o mas variables, la cual se formula para
responder tentativamente a un problema o pregunta de investigacion (p.47).Para el
presente estudio se estableci6 como hipétesis de la investigacion el siguiente
enunciado: “La aplicacion de la Técnica Anteojos Hemisféricos, sera efectiva para el
tratamiento del Trastorno de Estrés Post Traumatico en los adultos mayores del
grupo experimental”. Y, en relacion a la hipétesis nula, Arias (2006) la describe como
aguella que “niega lo supuesto en la hipotesis de investigacion” (p. 53). En el
presente estudio es establecio lo siguiente: La aplicacion de la Técnica Anteojos
Hemisféricos, no sera efectiva para el tratamiento del Trastorno de Estrés Post

Traumatico en los adultos mayores del grupo experimental.
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Basado en los resultados obtenidos luego del analisis de los datos obtenidos
mediante la prueba t, se aceptd la hipotesis de la investigacion que establecia lo
siguiente: La aplicacion de la Técnica Anteojos Hemisféricos, sera efectiva para el
tratamiento del Trastorno de Estrés Post Traumatico en los adultos mayores del

grupo experimental; de este modo rechazando la hip6tesis nula.

RESULTADOS

A continuacion se presentaran una seleccion de tablas y gréficas que exponen
los resultados obtenidos antes y después de aplicar la Técnica de los anteojos
Hemisféricos sobre los adultos mayores de la urbanizacién Las Virtudes:

Grafica 1. Promedio entre el grupo control y
experimental antes de la aplicacion, de la Técnica
de los Anteojos Hemisféricos para el tratamiento
de Trastorno de Estrés Post Traumético en adultos
mayores de la Urbanizacién Las Virtudes.

B Promedio grupo
control: 33,75

M Promedio grupo
experimental: 39,25

Gréfica 2. Puntuaciones promedio entre el grupo
control 'y experimental después de Ila
aplicacion, de la Técnica de los Anteojos
Hemisféricos para el tratamiento de Trastorno de
Estrés Post Traumatico en adultos mayores de la
Urbanizacié irtudes.

B Promedio grupo
control: 33

¥ Promedio grupo
experimental: 6,5
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En base a las gréaficas presentadas, se presenta los siguientes andlisis:

Sobre la gréfica N°1: Puntuaciones promedio entre el grupo control y
experimental antes de la aplicacion, de la Técnica de los Anteojos Hemisféricos para
el tratamiento de Trastorno de Estrés Post Traumético en adultos mayores de la
Urbanizacion Las Virtudes; se puede observar que no existen diferencias
significativas entre los grupos control y experimental antes de la aplicacion de los
Anteojos Hemisféricos. De acuerdo a los promedios obtenidos, el grupo control
comprende un promedio de 33,75 ocupando el 46% de la gréafica, mientras que el
grupo experimental tiene un valor de 39,25 abarcando el 54%.Considerando otros
datos obtenidos mediante el uso del programa SPSS, se obtuvo un valor t de -1.58 y
un valor p de 0.165; en relacion a esto, el Minitab Blog Editor (2019) explica que
“Cuanto mayor sea el valor absoluto del valor t, menor sera el valor p, y mayor sera
la evidencia en contra de la hipotesis nula”; por el cual nuevamente se afirma que no

hay diferencias significativas entre los grupos mencionados.

Por otra parte, la grafica N°2: Puntuaciones promedio entre el grupo control y
experimental después de la aplicacion, de la Técnica de los Anteojos Hemisféricos
para el tratamiento de Trastorno de Estrés Post Traumatico en adultos mayores de la
Urbanizacién Las Virtudes; presenta un contraste significativo al momento de referir
la grafica N°1. Como se puede apreciar, luego de aplicar la Técnica de los Anteojos
Hemisféricos sobre el grupo experimental, se presentd un decremento en el valor del
promedio siendo un total de 6.5, en comparacion del grupo control que no presenta
reducciones significativas siendo un valor de 33.

El valor t obtenido es de 8.56 junto a un valor p de 0.00, coincidiendo con
Minitab Blog Editor (2019) al afirmar que cuanto mayor sea el valor absoluto del
valor t, menor sera el valor p, y mayor sera la evidencia en contra de la hipétesis
nula. De acuerdo con Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) cuando p es de 0.05,

“implica que el investigador tiene 95% de seguridad para generalizar sin equivocarse
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y, un 5% en contra” (p. 302); en el presente caso al ser el valor p menor que 0.05
(0.00).

Continuando con la explicacion, el valor p obtenido de 0.00 indica que hay un
alto porcentaje de confianza superior al 95%, de este modo afirmando la validez de la
hipotesis de la investigacion que postula: La aplicacion de la Técnica Anteojos
Hemisféricos, serd efectiva para el tratamiento del Trastorno de Estrés Post
Traumatico en los adultos mayores del grupo experimental; lo que implica la
efectividad de la Técnica de los Anteojos Hemisféricos para el tratamiento de TEPT
en los adultos mayores, siendo asi una contribucion significativa para la gerontologia,
al presentar un método de abordaje que puede facilitar la intervencién psicolégica en

el campo gerontolégico.

CONSIDERACIONES FINALES

Considerando el andlisis de los resultados, se llegan a las siguientes
conclusiones apegados a los objetivos especificos de la investigacion:

Se logroé identificar los casos de Trastorno de Estrés Post Traumatico, por
medio del uso de la Escala de Impacto de eventos que evalia el nivel de
manifestacion de los sintomas de intrusion y evasion. De igual manera, se logré
aplicar exitosamente la Técnica de los Anteojos Hemisféricos sobre el grupo
experimental luego de aplicar la Escala de Impacto de eventos; sin embargo, cabe
mencionar que por asuntos éticos el grupo control también recibid la técnica después

de culminar el proceso establecido en el cronograma del presente estudio.

Se comparé los datos obtenidos en la Escala de Impacto de Eventos, antes y
después de la aplicacion de la técnica de los anteojos hemisféricos en los adultos
mayores. Cabe mencionar que antes de la aplicacion de la técnica no habia
diferencias significativas entre los grupos control y experimental, los cuales
mantenian un promedio que oscilaba entre 33-39 puntos; cabe mencionar que

Solvey y Ferrazzano y otros (referenciados por Mendo y Vasquez, 2008), explican
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que una puntuacion de 26 a 43 puede ser considerado como un caso de rango
moderado, por lo cual los promedios obtenidos entran en esta clasificacion.

Luego de aplicar la técnica de los Anteojos Hemisféricos, se logré una
reduccion significativa en el promedio del grupo experimental siendo un total de 6.5
contrastando con el valor anterior de 39.25 y, diferenciandose significativamente del
grupo control que obtuvo un promedio de 33 puntos; de este modo, reafirmando la
efectividad de la técnica Anteojos Hemisféricos sobre los adultos mayores con

Trastorno de Estrés Post Traumatico de la urbanizacioén las Virtudes.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Arias, F. (2012). El proyecto de Investigacion. Introduccion a la metodologia
cientifica. Republica Bolivariana de Venezuela. Sexta Edicion. Editorial

Episteme, C.A

Asociacion Americana de Psiquiatria, Guia de consulta de los criterios diagnosticos
del DSM 5. Arlington, VA, Asociacion Americana de Psiquiatria, 2014.

Barnhill, J (2020). Trastorno de estrés postraumatico (TEPT). Disponible en URL:

https://www.msdmanuals.com/es-ve/professional/trastornos-

psiquiatricos/trastorno-de-ansiedad-y-trastornos-relacionados-con-el-

estrés/trastorno-de-estrés-postraumatico-tept

Campos, S; Falconi, Y (2017). Técnica de Anteojos Hemisféricos® en trauma
psicoldgico asociado a la violencia. Trabajo de Grado. Universidad Sefior del
Sipan. Facultad de Humanidades, Escuela académico profesional de

Psicologia.

Coello, E; Blanco, N; Reyes, Y (2012). Los paradigmas cuantitativos y cualitativos en
el conocimiento de las ciencias médicas con enfoque filoséfico-epistemoldgico.
EDUMECENTRO, 4(2), 137-146. Recuperado en 03 de octubre de 2021, de
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2077-
28742012000200017&Ing=es&ting=es

77



https://www.msdmanuals.com/es-ve/professional/trastornos-psiqui�tricos/trastorno-de-ansiedad-y-trastornos-relacionados-con-el-estr�s/trastorno-de-estr�s-postraum�tico-tept
https://www.msdmanuals.com/es-ve/professional/trastornos-psiqui�tricos/trastorno-de-ansiedad-y-trastornos-relacionados-con-el-estr�s/trastorno-de-estr�s-postraum�tico-tept
https://www.msdmanuals.com/es-ve/professional/trastornos-psiqui�tricos/trastorno-de-ansiedad-y-trastornos-relacionados-con-el-estr�s/trastorno-de-estr�s-postraum�tico-tept
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2077-28742012000200017&lng=es&tlng=es
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2077-28742012000200017&lng=es&tlng=es

EROCIENCIA

e e A
p—

Togia ('éildcc;isli; sgcicl, gere

ctrénica de geronto
Constitucion Nacional de la Republica Bolivariana de Venezuela (1999) Gaceta
Oficial de la Republica de Venezuela N° 36860. Extraordinario, 30 de

diciembre 1999. Caracas

Coronado, Y; Quispe, M (2009). Efectividad de la Técnica un Ojo x vez en los
estudiantes de la USS que presentan malestar asociado a eventos traumaticos
por duelo. Trabajo de Grado. Universidad Sefor del Sipan. Facultad de

Humanidades, Escuela académico profesional de Psicologia.

Diaz, P; Vasquez, E (2008). Efectividad de las técnicas de integracidén cerebral para
la resolucion de trauma psicologico en alumnos de la U.C.V. Trabajo de
Grado. Universidad César Vallejo. Facultad de Humanidades, Escuela

profesional de Psicologia

Hernandez, R., Fernandez, C. y Baptista, M. (2014). Metodologia de la Investigacion.

México. Sexta Edicion. Editorial Mc Graw-Hill

Horowitz, M; Alvarez, W. (1979) Impact of Event Scale. A Mesure of Subjective
Stress .Psychosomatic Medicine, 41, 3, 209-218.

Ley Integral para la Persona Adulta Mayor. Ley Oficial de la Republica Bolivariana de
Venezuela No 7935.

Mendo, T; Vasquez, C (2008). Efectividad de la técnica de Anteojos Hemisféricos en
el abordaje de experiencias traumaticas de adultos mayores. Informe de
Investigacion. Universidad Nacional de Trujillo, Facultad de Enfermeria,
seccion de Segunda especialidad en enfermeria, mencién Geriatria vy

Gerontologia.

Minitab Blog Editor (18/04/2019). ¢Qué son los Valores T y los Valores P en
Estadistica? Disponible en URL: https://blog.minitab.com/es/que-son-los-

valores-t-y-los-valores-p-en-estadistica

Mufioz, S (10/05/2020).En qué consiste la asimetria cerebral. Disponible en URL:

https://www.psicoactiva.com/blog/consiste-la-asimetria-cerebral/

78



https://blog.minitab.com/es/que-son-los-valores-t-y-los-valores-p-en-estadistica
https://blog.minitab.com/es/que-son-los-valores-t-y-los-valores-p-en-estadistica
https://www.psicoactiva.com/blog/consiste-la-asimetria-cerebral/

tologia euccién, social, gere

GEROCIENCIA

National Center for PTSD. (2019).Comprender el TEPT y el envejecimiento.

Disponible en URL:
https://www.ptsd.va.gov/spanish/docs/understandingptsd aging booklet Sp.p
df

Otzen, Tamara, & Manterola, Carlos. (2017). Técnicas de Muestreo sobre una

Poblacién a Estudio. International Journal of Morphology, 35(1), 227-232.

Martyn Shuttleworth  (13/08/2008). Disefio Cuasi-Experimental. Disponible en:

https://explorable.com/es/diseno-cuasi-experimental

Solvey, P; Ferrazzano, R (2008). Terapias de Avanzada. Volumen | y Il (2da Edicion),
Argentina: Editorial RV/ Ediciones

Urrea, H (Abril del 2010). ElI dominio de los hemisferios cerebrales. Espafia: Revista
Ciencia UNEMI. Volumen 3, No 4, pp. 8-15.

Van Der kolk (2015). El cuerpo lleva la cuenta (Edicion espafiola). Espafia: Editorial
ELEFTHERIA, SL

79



https://www.ptsd.va.gov/spanish/docs/understandingptsd_aging_booklet_Sp.pdf
https://www.ptsd.va.gov/spanish/docs/understandingptsd_aging_booklet_Sp.pdf
https://explorable.com/es/diseno-cuasi-experimental

