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RESUMEN

La presente investigacion analiza la relacion entre los diferentes estilos de crianza y
autoconcepto con las conductas autodestructivas en varones adolescentes de 12 a 16

anos.

En primer lugar se determind la existencia de problemas conductuales en la poblacion
estudiada; los niveles de autoconcepto, el tipo de estilo de crianza que utilizan los
padres y madres de familia. Luego se procedié a estudiar la relacion que existe entre
los estilos de crianza con las conductas autodestructivas, asi como la relacion que hay
entre las conductas autodestructivas y el autoconcepto; y por ultimo la relacion

existente entre los estilos de crianza y el autoconcepto.

Con los resultados obtenidos se pudo establecer pardmetros para proponer un plan de
accion para los adolescentes y padres de familia, los mismos que seran entregados a

los Psicologos de la Unidad Educativa Técnico Salesiano, para que puedan establecer

el momento propicio para su aplicacion.




ABSTRACT

This research analyzes the relationship between the different parenting styles and self-

concept with self-destructive behaviors in male adolescent aged 12 to 16.

First, we determined the existence of behavioral problems in the population studied;
levels of self-concept, type of parenting styles used by parents. Then, we proceeded to
study the relationship between parenting styles with self-destructive behavior as well as
the relationship between self-destructive behavior and self-concept; and finally the

existing relationship between parenting styles and self-concept.

With the obtained results it was possible to establish parameters to propose an action
plan for adolescents and parents. This proposal will be delivered to the psychologists of
the Salesian Technical Education School so that they can establish the appropriate time

for its application.
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INTRODUCCION

La Adolescencia es una etapa de la vida en la que se considera como una etapa que
implica varios cambios y muchos de los adolescentes se consideran incomprendidos,
generalmente se los ve como personas complicadas, con contrariedades, de tal manera
que tienen dificultades para adaptarse adecuadamente dentro de la sociedad, debido a
que ellos enfrentan duros cambios en cuanto a lo fisiologico, psiquico lo que en
ocasiones provoca cierto desequilibrio emocional, comportamiento hostil, actuaciones
impetuosas entre otras particularidades las cuales son vistas como una predisposicion
normal de la adolescencia. Cuando en realidad, s6lo un porcentaje entre el 20 y el 30

% de los adolescentes presentan problemas dificiles (Mustelier, 2010).

Existen pocas investigaciones acerca de este grupo de personas, cuyas caracteristicas
son alarmantes, como la automutilacion, cortarse y rasgarse la piel, por esta razon es
importante hacer una indagacion mas profunda acerca de este tema. Es trascendental
involucrar al contexto familiar, social y educativo donde se desarrollan los
adolescentes. La familia es un organismo social en el cual el individuo se desarrolla
no solo fisica sino emocionalmente, también es donde aprende valores, creencias y
donde el adolescente se va formando conforme a las pautas dictadas por sus padres,
por lo tanto la importancia de analizar los diferentes estilos de crianza, ya que estas

pueden determinar la manera de comportarse y de valorar su autoconcepto.

Existen varios comportamientos en los adolescentes que debido a la frecuencia
particular en que aparecen en esta edad y porque las necesidades en su desarrollo no
siempre son encaminadas de la manera correcta en los espacios de socializacién
(familia, escuela) ni se da los cambios en los medios de actividad (estudio, tiempo

libre, tareas, etc.) ni de comunicacion (con los adultos y los padres) por lo que
6



disminuye la necesidad de independencia, libertad y generan incertidumbre ante el

nuevo enfoque social que ocupa el adolescente.

La conducta autolesiva consiste en la provocacion de un dafio de forma deliberada en
el propio cuerpo, principalmente a través de cortes; pero también en forma de
qguemaduras y abuso de drogas, alcohol y otras sustancias. Las publicaciones sobre el
tema proceden en su mayor parte, de los servicios de urgencias de los hospitales.
Vemos solamente una pequefia parte de éstas conductas. Pero no podemos

simplificarlas, ni entenderlas, simplemente, como una demanda de atencion.

Las conductas autodestructivas son una manera que tienen los adolescentes para
enfrentar sentimientos dificiles que se desarrollan dentro de uno mismo. Los
adolescentes enfrentan estos sentimientos de diferente forma, y eso lleva a que en
ciertas ocasiones presenten conductas como pellizcarse la piel, ingerir medicamentos
o jalarse del cabello. Sea cual fuere el caso, este es un motivo de consulta frecuente en
muchas de las instituciones de salud.

Se consideraba que este tipo de conductas se habian estabilizado, pero aparecieron
nuevamente con mayor incidencia entre adolescentes. Los antecedentes sobre la
prevalencia son diversos, fluctuando entre el 1 % y el 6,5 % presentandose con mayor
frecuencia en hombres que en mujeres. Comunmente los padres o progenitores
desconocen estas autolesiones, las cuales aumentan en jovenes diagnosticados de
patologia psiquiatrica, especialmente en casos de depresion, trastorno bipolar,
trastorno de conducta y trastorno de ansiedad (Canals, J., 2010).



CAPITULOI

LA ADOLESCENCIAY EL AUTOCONCEPTO

Se puede definir a la adolescencia como el periodo evolutivo de cambio entre la nifiez
y la adultez lo cual involucra cambios bioldgicos, cognoscitivos y socioemocionales.
Debido a los diferentes contextos socioculturales no se puede decir con exactitud
cudles son los intervalos de edad en los cuales inicia la adolescencia sin embargo en la
mayoria de culturas la adolescencia inicia alrededor de los 10 y los 13 afios y finaliza
entre los 18 y 22 en la mayoria de las personas. Los cambios fisicos, mentales y
socioemocionales de la adolescencia van desde el desarrollo de las funciones sexuales

hasta el pensamiento abstracto y el encuentro de la independencia.

Ningun adolescente llega a esta etapa sin tener algun tipo de conocimientos ya que las
experiencias que se van teniendo desde la nifiez y las experiencias adolescentes son
las que determinan el proceso del desarrollo de la adolescencia. Por eso es importante

tener en cuenta esta continuidad y la discontinuidad en el desarrollo (Santrock, 2003).

La adolescencia se identifica por cambios notables a nivel fisico y mental, esta etapa
involucra procesos tan complejos como la maduracion de la psiquis y el desarrollo de
las emociones, que son de caracter personal. Cada individuo pasa por procesos
familiares y sociales distintos que lo estimulan o lo retardan para empezar y finalizar

este periodo.

La adolescencia es una etapa intermedia, se ha salido de un lugar, pero ain no se ha

Ilegado a otro es por eso que el joven se siente inseguro, es inestable, cambia de geni08,



siente malestar, miedo e incertidumbre. A pesar de esto la adolescencia no debe
concebirse como un momento de crisis, sino también de cambio, se trata de bdsqueda
de la identidad. (Lopez, 2007).

Algunas caracteristicas de esta etapa son:

La construccion de la identidad: es la basqueda por ser distintos a sus progenitores
y descubrir su identidad, muchos adolescentes presentan una ambivalencia entre el

impulso de permanecer con sus padres y el deseo de emanciparse y crecer.

Los adolescentes pasan por diferentes personajes y conductas, buscan modelos a seguir
0 grupos a los cuales juntarse, la idea es encontrar un patrén que los iguale a otros

jévenes, ya que esto los hace sentirse mas seguros.

En cada nuevo papel ven las posibilidades que este les ofrece y las consecuencias que
genera; es por ello que siempre estan cambiando de apariencia, un dia ésta expresa un
caracter rebelde, otro dia uno intelectual y asi sucesivamente. En esta etapa no son
nifios ni tampoco adultos, aun no han definido su identidad, acttan diferente en la casa

y en el colegio, con los amigos y en cada circulo social (Lépez, 2007).

Nuevas visiones de la realidad: Los adolescentes empiezan a dejar de lado aquellos
pensamientos de nifio y dan cuenta de la realidad en la que estan inmersos: los
problemas existen, hay dificultades, los padres no son perfectos, hay que trabajar para

conseguir las cosas y la sociedad tiene limitaciones.

Necesidad de pertenencia: El hecho de formar parte de un grupo es producto de la
necesidad de pertenecer a algo y ser reconocidos, es muy importante poderse ubicar

con otros iguales en las mismas circunstancias, en esta etapa es normal que exista Ig



tendencia entre amor y odio en especial para su grupo el cual el adolescente quiere si
es aceptado e invitado a participar en sus diferentes actividades o del que reniega

cuando no satisface sus necesidades o no logra insertarse en él de manera fluida.

La critica y el cuestionamiento permanente: el proceso de reconstruccion de la
propia personalidad implica, por lo general, poner a prueba todos los limites que los
adultos han establecido en su vida: horas de llegada, permisos, experimentar con

drogas, alcohol u otros estimulantes.

Violar las reglas va a ser para algunos un proposito, ya que la oposicion, es también
una forma de buscar identidad, cuestionar los valores, principios, limites e ideologias
con las cuales fueron educados es normal. Después de reconstruir su identidad, lo méas

probable es que retomen muchas de las bases ideoldgicas que les inculcaron sus padres.

Cada vez més los especialistas en desarrollo distinguen entre adolescencia temprana y
la adolescencia tardia. La adolescencia temprana corresponde a los afios de instruccion
secundaria en este proceso se da la mayor parte de cambios que estan vinculados a la
pubertad. La adolescencia tardia se refiere aproximadamente a la segunda mitad de la
segunda década de la vida. (Santrock, 2003)

De acuerdo con Erikson (1950, citado en Garcia, 1998), la adolescencia se identifica
por la rapidez del crecimiento fisico, la madurez genital y la conciencia sexual, el joven
se enfrenta con una “revolucion fisiolégica” interna que amenaza la imagen corporal
y la identidad del yo. Erikson menciona que el adolescente comienza a preocuparse
por lo que es ante los ojos de los demas, en comparacidn con el sentimiento que tiene
de si mismo por lo que en esta etapa se debe construir una identidad positiva dominante

del yo, en caso que no se dé de manera favorable existe el riesgo de que el rol que ha
10



de desempefiar como persona le parezca confuso, lo cual pondra en peligro el
desarrollo ulterior del yo (Garcia, 1998).

Desde perspectivas méas recientes, Hauser y Smith (1992, citado en Garcia, 1998)
partiendo de la teoria psicoanalitica explican los cambios corporales de la pubertad
como el origen de los cambios psicolégicos de la adolescencia dan a conocer esta etapa
como un proceso de internalizacion de factores afectivos, cognitivos y sociales.
Algunos aportes empiricos subrayan que existe una relacién en el campo afectivo y
cognitivo en los adolescentes, poniendo en consideraciéon que los cambios
cognoscitivos estan condicionados por los afectivos, dentro de esto se destaca el
trabajo de Fisher, K (1990, citado en Garcia, 1998). El cual habla acerca de la
importancia de la percepcion auto-evaluativa en la cual menciona que el adolescente
da una respuesta cognitiva en funcion de la propia percepcion afectiva que tiene del
contexto. Otra contribucion psicoanalitica proviene de A.E Thompson (1986, citado
en Garcia, 1998), el cual da a conocer el concepto de “reverso” como como la parte
central de su teoria en la que trata de establecer la diferencia entre lo que es
perceptivamente dado y lo que es mentalmente construido por el adolescente; después
de haber pasado por una etapa en la que se dio un mayor desarrollo cognoscitivo. Este
autor mantiene un punto de vista intermedio entre las interpretaciones que son propias
de cada adolescente como pensamientos, sentimientos, entre otros; y los factores
externos que condicionan la interpretacion individual, nuevas investigaciones
provenientes de la teoria socioldgica consideran que las causas de la transformacion
adolescente habitan de manera principal en el contexto social de la persona y su

proceso de socializacion.

Garcia (1998) propone que esta teoria se opone a la linea psicoanalitica la cual se
concentra en lo pulsional mientras la teoria socioldgica, busca los elementos externos,
sociales para explicar el fendbmeno de la adolescencia. La teoria socioldgica se
concentra en dos puntos importantes. En el primero considera que los adolescentes

tienen que enfrentarse a diversos contextos sociales, en los cuales la posicién y I&'



roles sociales son confusos y mal definidos. Mientras que el segundo aborda cémo el
contexto social condiciona al adolescente a actuar y a pensar de una forma
determinada, ya que la sociedad ha plasmado una serie de actitudes, conductas e
ideologias como propias de la adolescencia. Desde esta linea se subraya que los
adolescentes no son solamente puberes, sino que el contexto social y cultural conforma

el fundamento que explica la conducta individual de los adolescentes.

Transiciones evolutivas

Los cambios evolutivos suelen ser circunstancias importantes en la vida de una
persona. Estas transiciones incluyen dejar de ser un “feto para convertirse en un bebé,
dejar de ser un bebé para convertirse en un nifio pequefio y dejar de ser un nifio pequefio

para convertirse en un nifio en edad escolar” (Santrock 2003).

De la infancia a la adolescencia.

El cambio de la nifiez a la adolescencia conlleva una serie de transformaciones
bioldgicas, cognitivas y socioemocionales. Entre los cambios bioldgicos, se destaca la
pubertad con el rapido crecimiento, cambios hormonales y la maduracion sexual.
También, durante la adolescencia temprana se producen una serie de cambios en el
cerebro permitiendo asi el pensamiento abstracto. Ademas en esta etapa se producen
cambios en los patrones de suefio, y los adolescentes prefieren acostarse y levantarse
mas tarde que los nifios. (Santrock, 2003).

Entre los cambios cognitivos que se asocian a esta transicion cabe mencionar el
incremento del pensamiento abstracto, idealista y 16gico. Asimismo, cuando los nifios
se convierten en adolescentes empiezan a pensar de una forma mas egocéntrica, es
decir, se sienten los protagonistas de la escena, Unicos e invulnerables. También

adquieren mayores responsabilidades en la toma de decisiones que durante la infancia.
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Entre los cambios socioemocionales hay que mencionar la existencia del deseo de
independencia, empiezan a tener conflictos con los padres desean pasar tiempo con
otros chicos y chicas de la misma edad, las conversaciones con los amigos se vuelven
mas intimas y tienen mayor implicacion personal. El rendimiento académico se
convierte en algo mas serio por lo que aumentan los problemas en esta area, los
cambios en la maduracién sexual se asocian a un mayor interés en citas y las relaciones

de pareja, también presentan méas cambios animicos que los nifios (Santrock, 2003).

Confusion de la pubertad

Sperr (1972) manifiesta que durante la pubertad el individuo presenta desconfianza en
si mismo ya que mientras era nifio la necesidad de confianza se centraba alrededor de
sus progenitoras, de los hermanos y, finalmente, de la escuela. Solo necesitaba tener
confianza en ellos e iba adquiriendo confianza paulatinamente. Desde la confianza
primera, ligada necesariamente a la madre, hasta la confianza en el mundo escolar. Asi
llega el adolescente a su nueva experiencia dispuesto a ocupar un lugar que le
corresponde en su comunidad. Pero no se puede llegar a ocupar un puesto y entregarse
a él, si previamente no se esta seguro de poder sobrevivir con una elemental
tranquilidad, seguridad, confianza. Por lo general, debido a los errores educativos
padecidos durante los primeros afios, el individuo irrumpe en la adolescencia y en su
nuevo ambiente, pero aun suponiendo que su nifiez haya sido armoniosa, el consenso
general establece que la etapa puber y adolescente debe transitarse dificultosa y
dolorosamente. Por un lado, el habito social de que asi sea; por otro, la presencia de
poderosas necesidades espirituales en la vida psiquica del adolescente, coincidiendo
con procesos fisiologicos sobre los que suele estar mal informado, determinan
comportamientos desconcertantes. La sociedad encuentra adecuado explicar al
adolescente cuales son sus deberes y hasta donde llegan responsabilidades: tanto
intelectual como econdmicamente se lo impulsa para que se realice y cumpla consigo
mismo. Es decir, para que se libere. Pero al mismo tiempo le impone limitaciones que

la naturaleza adolescente no esta en condiciones de aceptar. Se lo impulsa y se lo frena
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de tal suerte que en determinadas circunstancias el adolescente no sabe cuél de las dos
actitudes le conviene asumir, o cuél esperan los demas de él (Sperr, 1972).

Segun Le Francois (2001, citado en Cinta, 2013), la adolescencia como fenémeno
psicolégico puede no ser comun a todas las culturas, pero los cambios bioldgicos de
este periodo son universales. Este periodo puede describirse como un proceso de
autodefinicion, autodescubrimiento y autocreacion (Bower, 1983, citado en Cinta,
2013). Es dentro de la unidad bésica, la familia, donde buena parte del conflicto entre
el mundo adolescente y el del adulto tienen lugar especialmente porque los padres son
los adultos con quienes mas contacto tienen los jovenes. Estos patrones de conflicto
generalmente empiezan en la adolescencia y rara vez se hacen evidentes antes de
tiempo. Puede haber conflictos entre los padres y los nifios, pero este conflicto no es
tan intenso ni tan frecuente como el que se presenta en la adolescencia (Powell, 1985
citado en Cinta, 2013).

Educar a los adolescentes, afirma Alvy (1987) implica algo méas que sélo protegerlos
de su inmadurez; también comprende proporcionar los recursos y los cuidados basicos,
guiar y respaldar su desarrollo estimulandoles al crecimiento intelectual y ayudandolos

a fortalecer su autoestima (citado en Le Francois, 2001, citado en Cinta, 2013).

Damon y Hart (1997, citado en Cinta, 20013) mencionan que cuando los nifios se
convierten en adolescentes se dan varios cambios dentro del sistema familiar y pautas
de interaccion primeramente esos cambios ocurren acompafiando la maduracion de las
habilidades del adolescente, es importante que los padres contribuyan en la

reconstruccion de la interaccion familiar.
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Los adolescentes hasta cierto punto son responsables de su propio bienestar, aunque
aun estan sometidos a la autoridad de los adultos quienes por su parte tienen que tomar
sobre si la responsabilidad total de sus hijos, los adolescentes se desenvuelven en un
espacio en el cual no tienen bien definida su responsabilidad (McKinney, 1982, citado
en Cinta, 2013).

Acevedo (citado en Cinta, 2013) refiere que en ocasiones las experiencias infantiles
desafortunadas en el lugar donde se desarrolle pueden causar sentimientos de
inferioridad y baja autoestima y si estos son reforzados por patrones negativos de
creencias, pueden crear auto desvalorizacién que puede llegar a convertirse en la

norma de vida de una persona.

Desde el punto de vista psicolégico, hay un incremento de la afectividad sobre el
psiquismo. Esto no so6lo se hace presente en el ambito familiar; las amistades cobran
importancia y las actividades sociales se hacen practicamente necesarias (Miranda,
1989, citado en Cinta, 2013). Todas las areas del desarrollo convergen cuando los
adolescentes enfrentan su principal tarea establecer una identidad como adultos
(Horrocks, 1999, citado en Cinta, 2013).

Manejo de Emociones y Cambios Psicoldgicos

Los jovenes tienen un manejo muy particular de los sentimientos ya que suelen
maximizar todo cuanto les sucede, la sensibilidad toma mucha envergadura, esto lleva
a que la sensacién que rija el momento gobierne su vida, hasta que un nuevo
acontecimiento haga que aflore otro sentimiento que desplace al anterior cuando tiene

problemas se cierran de forma hermética, se aislan y por lo general no piden ayuda.

Uno de los mayores cambios a nivel psiquico es el hecho de tener que aceptar su nuevo

cuerpo, en estas etapa los jovenes tienden a compararse mas con sus iguales, 12



percepcion de si mismos cobra una dimension muy importante ya que la conciben
como la Unica manera de acercarse al sexo opuesto o gustarle al otro, de ser tomados

en cuenta, aceptados o rechazados (Lopez, 2007).

El poco agrado que sienten los jovenes los lleva a desaprobar su cuerpo, a juzgarse
muy duro y a creer que los demas también lo hacen; en el &mbito psicoloégico también
los jovenes deben lidiar con el desprendimiento progresivo de los padres, lo que puede
ocasionar ansiedad y sentimientos encontrados; desean tener sus propias realizaciones,

pero al mismo tiempo no sienten la seguridad suficiente para hacerlo solos.

Autoconcepto

El periodo adolescente puede considerarse a través de una serie de particularidades, en
conjunto, la retdrica sobre la adolescencia indica estos elementos como posibles
perturbadores del autoconcepto adolescente. Sin embargo, estos componentes no
deben ser vistos por si mismos como criticos, ya que lo sean o no dependera de factores
personales y contextuales del adolescente. Asi pues, los cinco “puntos de referencia”
afines a esta etapa evolutiva son: cambio organico, relaciones familiares, relacion con
los pares, crecimiento intelectual e identidad personal. Todos estos cambios, en el
lapso de la adolescencia, involucran aumentos graduales de la conciencia de si mismo.
El adolescente debe ir reestructurando su propio autoconcepto para ajustarse a cambios
fisicos que no esperaban, y a una situacién social distinta a la que tenia durante la nifiez
(Garcia, 1998).

Autoconcepto y Autoestima: La definicion del autoconcepto y de la autoestima es
ambigua a tal punto, que ambos conceptos se utilizan sin distincion para referirse al
conocimiento que la persona tiene de si mismo. Defendiendo esta postura se

encuentran Shavelson; Hubner; Stanton (citado en Musitu, 2001) quienes indican que



las afirmaciones acerca de como se describe o evalla uno mismo estan relacionados
con la experiencia y la observacion. Sin embargo, otros autores seguidores de la
“diferenciacion” alegan que el autoconcepto y la autoestima se pueden diferenciar

claramente (Watkins y Dhawan, 1989, citado en Musitu, 2001).

La inexactitud en la conceptualizacién puede deberse a que la mayor parte de la
investigacion referente al autoconcepto se ha acogido en los aspectos evaluativos
(Gecas, 1982, citado en Musitu, 2001) incapaz de superar los conflictos que plantea
una evaluacion autonoma de ambos aspectos del “yo” (Ross, 1992; Del Barrio; Frias
y Mestre, 1994, citado en Musitu, 2001). No obstante, todos concuerdan en que el
término autoconcepto contiene auto descripciones abstractas que pueden variar, al
menos tedricamente, de las reflexiones sobre la autoestima, ya que no involucran

precisamente juicios de valor.

El vocablo autoestima expresa el concepto que uno tiene de si mismo, conforme a
algunas cualidades que son susceptibles de valoracion y subjetivacion (Musitu;
Roman; Gracia, 1988, citado en Musito, 2001). El sujeto se auto valora seguin unas
cualidades que provienen de su experiencia y que sin considerarlas como positivas o
negativas. ElI concepto de autoestima se presenta como una conclusién final del
proceso de auto evaluacion; el sujeto tiene de si mismo un concepto, si después pasa a
autoevaluarse e integra valores importantes, esto es, se valora en mas o menos, se infla
0 sobrevalora, decimos que tienen un nivel concreto de autoestima. Es decir, la
autoestima es el grado de satisfaccion personal del individuo consigo mismo, la
eficacia de su propio funcionamiento y una actitud evaluativa de aprobacion que siente
hacia si mismo (Musitu, 2001).

El autoconcepto es en cambio el producto de esta actividad reflexiva. Es el concepto
que la persona tiene de si mismo como un ser fisico, social y espiritual: es “la totalidad
de los pensamientos y sentimientos de un individuo que hacen referencia a si mismo

como un objeto” (Rosenberg, 1979, citado en Musitu, 2001).
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El autoconcepto es el conjunto de elementos que una persona utiliza para describirse
a si mismo, se distingue de la autoestima que es la evaluacion de la informacion que
estd incluida en el autoconcepto, por lo tanto; la autoestima esta fundada en la
composicion de la informacion objetiva sobre uno mismo y la evaluacion subjetiva de

dicha informacion. (Pope; McHale; Craighhead, 1988).

Multidimensionalidad:

En el modelo propuesto por Shavelson, Hubner y Stanton (1976, citado en Gémez,

2001) se aprecian las siguientes caracteristicas del autoconcepto:

1. Es multifacético en tanto que las personas ponen por categorias la enorme
cantidad de informacién que tienen acerca de ellas mismas y esta informacion

esta relacionada entre ella.

2. Esta organizado jerarquicamente con percepciones acerca del yo en distintas
sub-areas.

3. EIl Autoconcepto General es firme, pero a medida que bajamos en los niveles
de jerarquia, el autoconcepto se refiere a situaciones cada vez mas especificas
Yy, en consecuencia, deteriora su estabilidad.

4. Y, por ultimo, se sefiala que a medida que la persona va desarrollandose el
autoconcepto se hace cada vez mas complejo en cuanto a su estructura

multifacética (Gomez, 2001).

El autoconcepto es uno de los constructos que ha suscitado mayor interés en cientificos
de diferentes disciplinas. Este constructo se ha definido como las percepciones del
individuo sobre si mismo, las cuales se basan en sus experiencias con los deméas y en
las atribuciones que él mismo hace de su propia conducta (Shavelson, Hubner y
Stanton, 1976, citados en Fuentes, 2011), asi como el concepto que el individuo tiene

de si mismo como un ser fisico, social y espiritual (Garcia; Musitu, 1999, citados ¢g



Fuentes, 2011). La apropiada percepcion, estructuracion y combinacion de las
experiencias en las que se distinguen las personas ha establecido una clave explicativa
para el apropiado funcionamiento conductual, cognitivo, afectivo y social (Shavelson
et al., 1976, citado en Fuentes, 2011). Desde este punto de vista, el autoconcepto ha
sido considerado por muchos autores como un importante correlato del bienestar
psicologico y del ajuste social (Mruk, 2006; Shavelson et al., 1976, citados en Fuentes,
2011).

En cuanto al desarrollo tedrico de este constructo, a partir de la década de los ochenta
se da un cambio significativo hacia una perspectiva teérica multidimensional del
autoconcepto. Fue primordial el trabajo de Shavelson et al. (1976 citado en Fuentes,
2011), que delimitaba este constructo mediante un modelo ordenado Yy

multidimensional.

Segln este modelo cada persona tiene una autoevaluacion total de uno mismo, no
obstante tenemos diferentes autoevaluaciones especificas. Por lo tanto, el
autoconcepto presenta varios aspectos relacionados no ortogonales pero distinguibles
(Garcia, Musitu y Veiga, 2006; Tomas y Oliver, 2004, citados en Fuentes, 2011) que
pueden hallarse diferencialmente relacionados con distintas areas del comportamiento

humano

Las medidas multidimensionales del autoconcepto ofrecen mediciones mas sensibles,
concretas y ajustadas en comparacion con las medidas globales, reducidas e
inespecificas proporcionadas por los modelos unidimensionales (Bracken, 1992;
Garcia et al., 2006; Harter, 1982; Shavelson et al., 1976 Wylie, 1979, citados en
Fuentes, 2011).

Varios estudios empiricos fortalecen el planteamiento de que el autoconcepto es un
importante correlato del ajuste psicosocial de los adolescentes, libremente de su

consideracién como aspecto unidimensional o multidimensional. De manera glob%?,



los estudios que han utilizado medidas unidimensionales ultiman que los adolescentes
con alto autoconcepto manifiestan escasas conductas agresivas, de burla o abuso de
los demas, a la vez que presentan mayor nimero de conductas sociales positivas (e.g.,
Garaigordobil y Dura, 2006, citados en Fuentes, 2011); bajo nivel de desequilibrio
emocional; de manera que no se alteran facilmente ante las demandas del entorno,
alcanzan bajas puntuaciones en niveles de depresion y ansiedad, son menos
vulnerables a sufrir trastornos alimenticios (Gual, Pérez, Martinez, Lahortiga, de Irala
y Cervera, 2002, citados en Fuentes, 2011), tienen una mejor adaptacién social en el
aula, y son evaluados de manera positiva por sus profesores (Martinez, Buelga y Cava,
2007, citados en Fuentes, 2011).

Cuando el nifio se percibe a si mismo como un individuo, separado y diferente de lo
que le rodea, no puede prescindir del entorno para la configuracion del concepto de si
mismo que se esta llevando a cabo, y en la que intervienen, como dos polos que se
tocan por una parte, un yo autbnomo que tiene sus exigencias propias, y por otra, una
realidad social en la que estd inmerso, compuesta por otras personas
fundamentalmente, entre las que destacan las significativas para él, que le aceptan o le

rechazan total o parcialmente (Alcaide, 2004).

Causas de los diferentes autoconceptos. Algunos psicologos sociales creen que las
personas desarrollan una idea sobre si mismas basadas en como son tratados o vistos
por los demas, es lo que se ha llamado “espejo de si mismo”, de este modo cuando se
le dice a un nifio que es desobediente, malo, listo, torpe, llegara a verse a si mismo
como se lo dicen. Es importante el hecho que una vez que han desarrollado ideas acerca
de quiénes son, sean capaces de comportarse con mayor frecuencia de forma
consecuente con su autoconcepto y al mismo tiempo, tener la posibilidad de recibir

informacidn de los demas que corrobore sus ideas (Pope; McHale; Craighhead, 1988).
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Variacion evolutiva del autoconcepto. El proceso de formacién del autoconcepto no
siempre tiene como resultado una autoimagen negativa; cuando los nifios empiezan a
describirse a si mismos mediante palabras se puede observar que su autoconcepto se
limita a caracteristicas concretas (por ejemplo tengo el cabello castafio). No es hasta la
edad escolar que los nifios empiezan a utilizar términos que se refieren a su forma de
ser y comportarse, desde la edad escolar hasta la adolescencia, los individuos emplean
primero términos para describir su caracter, atributos y control emocional; luego para
describir rasgos interpersonales y por ultimo términos pertinentes a su perfil
psicoldgico (actitudes, valores, opiniones). A nivel méas general se puede considerar
que la naturaleza del autoconcepto se va desarrollando desde ideas acerca del propio
cuerpo hasta que se refieren a su propia imagen interior o moral.

La autoestima se construye desde la infancia en el ambito familiar, a través de este
proceso la persona sabe como lo perciben los demas, si es aceptado o rechazado v si
es capaz de incorporarse al medio; los valores y principios de cada ser humano
configuran su auto-concepto, ya que actian como filtros los cuales determinan que es
relevante o no y que hay que incorporar y desechar, tanto la autoestima como el auto-

concepto varian entre las personas, culturas y sociedades.

Estos importantes aspectos de la personalidad se relacionan con los prototipos sociales
con los que la gente tiende a compararse, por lo general con la madurez llega un
equilibrio emocional con respecto a ellos, el concepto de si mismo se transforma vy,

por lo tanto, también lo hace la autoestima (Lopez, 2007).

Es natural que durante la adolescencia aflore el auto-concepto y la autoestima, ya que
es el momento en el cual el individuo se enfrenta a la sociedad por si mismo y es aqui
donde se ponen a prueba las bases que establecieron los padres en sus hijos.

En efecto ser aceptado o rechazado confirma o desestabiliza su auto-concepto y su
autoestima, ser reconocidos y pertenecer a un grupo es una necesidad central para los

jovenes, y sentir que son marginados les genera un gran conflicto (Lopez 2007)
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Formacion y desarrollo del autoconcepto

Grandmontagne (1996) explica que es importante conocer cuales son las causas o
factores que determinan la construccion de un autoconcepto positivo o negativo, lo que
facilitard programar intervenciones tendentes a enriquecer y mejorar el conocimiento

de si mismo y la autoestima.

Puede afirmarse, desde una perspectiva cognitiva, que el autoconcepto va
incrementando su contenido al paso del desarrollo. El individuo paulatinamente
percibe de si mismo mas rasgos y mejor diferenciados, que incluyen tanto
caracteristicas fisicas como psiquicas y sociales. El contenido del autoconcepto se hace
mas comprensivo, que va de la autopercepcion de los aspectos concretos a los
generales, de “soy bueno haciendo sumas” a “podre ser un cientifico”

(Grandmontagne, 1996).

a) Laprimera fase, entre 0y 2 afios, es la emergencia del Yo, se da la formacion
de la imagen corporal, comprendiendo que la percepcién del Yo procede de la

percepcion del propio cuerpo.

b) Lasegunda fase, de 2 a5 afios, es la afirmacion del Yo, en la que se estructuran
las bases reales del autoconcepto, asunto seguido a través del desarrollo del

lenguaje y del uso del Yoy del Mi, en base a los efectos de la interaccion social.

c) Entrelos 5y 12 afios se produce la expansion del Yo, concordando totalmente
con el contacto de las experiencias escolares y la percepcion y ajuste de nuevas
formas de evaluar las capacidades y aptitudes, asi como de los nuevos intereses.

d) La cuarta fase, de los 12 a los 18 afios, supone la diferenciacion del Yo, en la
que prevalece la imagen corporal y la precision en las diferenciaciones
aparecidas durante la adolescencia. Se producen transformaciones en la

autoestima, examinando la propia identidad, desarrollando la independenczi%



personal y dando lugar a nuevas percepciones del Yo, asi como a nuevas

ideologias.

e) Entre 20 y 60 afos, se desarrolla la madurez del Yo, esta fase se explica como
una meseta en la evolucion de los seres humanos, es una etapa que favorece a

cambios cuantiosos.

f) La ultima fase, la comprendida entre los 60 y los 100 afios, en la que el viejo
Yo incrementa el declive general, resultando un autoconcepto negativo, siendo
también negativa la imagen corporal debida a la disminucién de las
capacidades fisicas. Suele darse una pérdida de identidad, seguida de baja
autoestima y declinacion de las conductas sociales (Grandmontagne, 1996).

Desarrollo del autoconcepto en la adolescencia.- Alcaide (citado en Cazalla-Luna,
2013) piensa que la adolescencia se distingue de otras etapas evolutivas por su
particularidad crisis de identidad. En esta etapa, con frecuencia los adolescentes
pretenden contestar a interrogantes tales como ¢quién soy?, ¢qué camino seguiré?
Entre otras de contenido autorreferente. Este interrogatorio interno se presenta en el
intento del adolescente por desenvolver nuevos roles, identificacién de preferencias
ocupacionales y, especialmente, en el intento por obtener la emancipacion familiar y
de otros adultos significativos. EI primer deber del adolescente es el desarrollo del
sentido de la propia identidad, lo cual contribuye integracién y continuidad al yo
(Archer, 1989; Berzonsky, 1990; Marcia 1980; Neimeyer y Rareshide, 1991);
Waterman, 1982, citado en Cazalla-Luna, 2013)

Desde un punto de vista mas general, para los adolescentes el desarrollo de las
relaciones interpersonales es un elemento muy influyente sobre las autopercepciones,
siendo el atractivo fisico una de los factores que determinan inicialmente la interaccion
con sujetos del sexo opuesto (Garcia et al, 1991, citado en Cazalla-Luna, 2013); asi

como percepcion de si mismo y asignacion de atributos a otros. Rosenberg (1965



citado en Cazalla-Luna, 2013) ya indicaba que la dimension de la influencia de lo que
otros piensan sobre uno mismo en particular depende, entre otros elementos, del nivel
del autoconcepto de este Gltimo. Asi, los adolescentes con alto autoconcepto son
menos influenciados por las opiniones contrarias y negativas a sus auto-esquemas que

los jovenes con bajos autoconceptos. (Cazalla-Luna, 2013).

Otro aspecto importante en la etapa de la adolescencia es la forma que tienen para
relacionarse entre los jovenes de distinto sexo es muy diferente, en esta etapa
evolutiva, tanto la naturaleza de la relacién sexual como las normas sociales que
regulan la misma facilitan relaciones con un significado personal critico. La
importancia de este aspecto para el autoconcepto es considerable ya que el resultado
de la propia identidad, de la imagen, del auto-respeto, y, en definitiva, de la conducta
depende del resultado de si quebranta, o no, las reglas y si soluciona las tareas normales

de forma satisfactoria.

Los estereotipos sexuales determinados por la sociedad forman otro aspecto
importante en esta etapa evolutiva que incurre en la importancia que el adolescente
concede a ciertas areas del autoconcepto. Wylie (1979, Cazalla-Luna, 2013) indicaba
que las autopercepciones, en la adolescencia estdn fundadas en los estereotipos
sexuales tradicionales. Segin la investigacion de esta autora, los hombres se
emparejarian con roles que involucrasen competencia y agresividad, mientras que las
mujeres figuraban como carifiosas, expresivas y preocupadas por el tema de la

incorporacion social.

Las autopercepciones del adolescente tiene bastante que ver con sus conductas y
actitudes, los esfuerzos del adolescente por desarrollar un autoconcepto claro y
positivo chocan con la evasiva de las reglas culturales. De suma importancia es el
hecho de que el adolescente debe asimilar y mostrar la responsabilidad de un adulto,

pero se les niegan los privilegios correspondientes (Cazalla-Luna, 2013). 24



Dimensiones del autoconcepto.- Segun Esnaola; Goiii y Madariaga (2008, citado en
Cazalla- Luna, 2013), las dimensiones de los tipos de autoconcepto son: fisico,

personal, social y académico.

Las dimensiones del autoconcepto fisico.- La naturaleza multidimensional del
autoconcepto fisico esta aceptada pero, cuantas identidades lo forman sigue siendo un
tema de discusion. Las dimensiones habilidad fisica y la apariencia fisica, son
indiscutibles, sin embargo suelen afiadirle otras mas. Bracken (1992, citado en Cazalla-
Luna, 2013), por ejemplo, diferencia los espacios de competencia fisica, aspecto fisico,
forma fisica y salud. EI modelo de Fox (1988, citado en Cazalla-Luna, 2013), por su
parte, contempla las cuatro siguientes dimensiones: habilidad fisica, condicion fisica,

atractivo fisico y fuerza.

Las dimensiones del autoconcepto personal.- El vocablo autoconcepto personal se
refiere a la idea que cada individuo tiene de si mismo en cuanto ser individual. El
autoconcepto personal ha producido menor atencion en la investigacion psicologica
que el autoconcepto académico, el fisico y el social. Una de las escasas resefias claras
al autoconcepto personal se hallan en el cuestionario TSCS (Escala de Autoconcepto
de Tennesse) de Fitts (1972, citado en Cazalla-Luna, 2013). Este término constituye,
por lo menos, de cuatro dimensiones: autoconcepto afectivo-emocional (forma de
verse a si mismo en lo referente al ajuste emocional), el autoconcepto ético-moral
(hasta donde un individuo se piensa a si mismo honesto), el autoconcepto de la
autonomia (percepcion de hasta donde decide cada persona sobre su vida en funcién
de su propio criterio) y el autoconcepto de la autorrealizacion (como se ve un individuo

a si mismo en lo referente al logro de sus objetivos de vida).
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La estructura del autoconcepto social.- Las teorias que han tratado de definir al
autoconcepto social parten de ideas y conceptos diversos que responden a dos criterios:
por contextos y por competencias. Por una parte, en los trabajos en los que se distingue
el autoconcepto social por contextos, el autoconcepto constituiria la percepcion que
cada uno tiene de sus habilidades sociales con relacién a las interacciones sociales con
los otros y se deduce a partir de la autovaloracion del comportamiento en los distintos
contextos sociales (Markus y Wurf, 1987, citado en Cazalla-Luna,2013). Por otro lado,
otros consideran que el autoconcepto social se establece dependiendo de la evaluacion
de unas u otras de las competencias (la asertividad, la agresividad, la prosocialidad,
entre otras). Este grupo de habilidades pueden reunirse apropiadamente en las clases
de competencia social y de aceptacidn social (Bracken, 1992, citado en Cazalla-Luna,
2013). James (1890) y Cooley (1922) delimitan el autoconcepto social como la
autopercepciéon de cuanto son admiradas unas personas por otras concordando el
autoconcepto social con la autopercepcion de la aceptacion social (citado en Cazalla-
Luna). Otros, en cambio, lo puntualizan como la autopercepcion de las habilidades o
competencias sociales. En la practica, estas dos definiciones puede que se enmascaren
puesto que las personas que se sienten aprobadas probablemente se aprecien también
como socialmente habiles. En todo caso, la discrepancia entre una y otra definicion
reside en el hecho de que la autoevaluacién de las habilidades sociales no involucra
precisamente la comparacion con los demas en tanto que la autopercepcion de la

admisidn social si (Berndt y Burgy, 1996, citado en Cazalla-Luna, 2013).

Las dimensiones del autoconcepto académico.- La importancia otorgada al
autoconcepto académico en la investigacién educativa es formidable expresando a la
presuncion de que no se puede comprender la conducta escolar sin pensar en las
percepciones que el individuo tiene de si mismo y, en particular, de su propia
competencia académica (Gofii y Fernandez, 2007, citado en Cazalla-Luna,2013).
Siguiendo el modelo propuesto por Shavelson et al. (1976) el autoconcepto académico
se subdivide en la percepcion de la competencia que se tiene respecto a las numerosas
asignaturas escolares tales como sociales, lenguaje, computacion, lengua extranjera o

matematicas (citado en Cazalla-Luna, 2013). Por debajo de estos subdominios surge%G,



a su vez, otros niveles que representan percepciones mucho mas definidas y
dependientes de circunstancias especificas; el autoconcepto académico, también, iria
alcanzando con la edad una mayor diferencia interna y asimismo una mayor distincion
con respecto a otros aspectos afines tales como el logro matematico. Visopel (1995,
citado en Cazalla-Luna, 2013) implanta un subdominio independiente del
autoconcepto académico al que nombra autoconcepto artistico, el cual podria a su vez
estar compuesto por autopercepciones parciales sobre el desenvolvimiento en danza,
arte dramatico, artes plasticas o en habilidades musicales (Cazalla-Luna, 2013).
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CAPITULO 11

ESTILOS DE CRIANZA

Introduccion.

Cuando los padres se relacionan con los hijos y realizan sus funciones, ponen en
practica unas tacticas Ilamadas estilos educativos, practicas de crianza o estrategias de
socializacion, con el proposito de influir, educar y orientar a los hijos para su
integracion social. (Ramirez, 2005). Estas practicas de crianza son diferentes de unos
padres a otros, asi como sus efectos en los hijos también.

Por medio de estas practicas los padres intentan modificar y guiar las conductas de sus
hijos en la direccion que ellos valoran y desean y de acuerdo a su personalidad. Por
ello, se relacionan con dimensiones como el tipo de disciplina, el tono de la relacion,
el mayor o menor nivel de comunicacién y las formas que adopta la expresion de afecto
(Rodrigo y Palacios 1998, citado en Ramirez, 2005).

Cuando se habla de practicas educativas parentales, se esta refiriendo a las tendencias
globales de comportamiento, es decir a las practicas mas frecuentes, esto no quiere
decir que los padres utilicen siempre las mismas estrategias con todos sus hijos, sino
que dentro de un continuum mas o menos amplio de tacticas, seleccionan con

flexibilidad las pautas educativas (Ceballos y Rodrigo 1998, citado en Ramirez, 2005).

El papel de la paternidad o maternidad es una actividad compleja en la que estan
inmersas diversas conductas especificas, asi como actitudes que son de un caracter mas

general, que pueden funcionar de manera individual como en conjunto para influir g8



los logros de los hijos. Varios autores han observado que cuando las préacticas
especificas de los padres se dan de forma aislada tienen menos importancia para prever
el bienestar de los hijos, que los patrones mas amplios y consistentes, como los que se

utilicen para crear un clima emocional determinado (Darling, 1999, citado en Mirta).

Es importante sefialar que resultados de numerosos estudios, aun que salgan de
diferentes conceptualizaciones y uso de técnicas, brindan datos consistentes en cuanto
a que caracteristicas como la competencia, la extraversion, el control de si mismos y
la confianza en los propios recursos, son desarrollados en hogares que proveen a los
nifios afecto, cuidados y atencion, y estimulan y recompensan las acciones
independientes, la toma independiente de decisiones y la conducta responsable y de

confianza en los propios recursos (Flores Galaz, 2005).

Desde mucho tiempo atras los efectos de la crianza en el desarrollo humano han sido
reconocidos. Desde los afios 40 del siglo XX se han estudiado las actitudes y
comportamiento de los padres, asi como las interacciones padres-hijos, especialmente
con nifios pequefios (Solis Camara y Diaz Romero, 2002, citados en Flores Galaz,
2005).

Las relaciones con los hijos deben ser adecuadas a su edad o nivel de desarrollo. Lo
que era correcto en la primera infancia puede no serlo para un adolescente. Por lo que
la toma de decisiones varia de acuerdo a la edad e interiorizan esas formas de proceder,
respeto al otro, autonomia exteriorizacion o expresividad de emociones o problemas
como aspectos relevantes en su vida familiar, asi como también el conjunto de valores

0 recursos que se necesita para abordar la vida social (Mestre, 2001).
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Principales estilos de crianza

La familia es el principal ndcleo de socializacion, constituye la primera fuente de
informacion para formar en el nifio una guia sobre las normas y roles, asi como de lo
que se espera de €l. Se considera el proceso de socializacién desde el punto de vista de
diferentes perspectivas un factor fundamental para el estudio del desarrollo personal,
identidad de género y las preferencias de roles de los sujetos (Macoby, 1990 citado
en Mestre, 2001)

Siguiendo a Bronfrenbrener (1987, citado en Ramirez, 2005) se puede aseverar que la
persona estad inmersa en un sistema amplio que la socializa y que le brinda las
posibilidades de desarrollo, a lo que se llama exosistema, que incluye familia, los
recursos sociales y la educacién. Esto conforma la manera en que una sociedad guia a

su hijo hacia las metas y reglas de esa sociedad.

El conjunto de normas y recursos que una familia instituye, asi como los
procedimientos de las que hacen uso para hacer cumplir dichas normas, conjuntamente
con el grado de afectividad, comunicacion y apoyo entre padres e hijos establecen
dimensiones fundamentales para el crecimiento personal de los mas jovenes, para su
interiorizacion de valores y las decisiones que toman frente a conflictos sociales
(Samper & Mestre, 1999, citados en Ramirez, 2005).

Es importante tener en cuenta la eficacia de los diversos tipos de disciplina, las
caracteristicas del nifio y de los padres, asi como la interaccion entre ambos para poder
comprender los factores que determinan los estilos de crianza. Palacios (1988, citado
en Ramirez, 2005) propone que las préacticas educativas de los padres pueden estar
formadas por diversos factores que se dividen en tres grupos. El primer grupo
relacionado con el nifio, conformados por edad, sexo, orden de nacimiento y

caracteristicas de personalidad. Un segundo grupo con los padres: sexo, experien@a



previa como hijos y como padres, caracteristicas de personalidad, nivel educativo,
ideas acerca del proceso evolutivo y la educacion y expectativas de logro que tienen
puestas en sus hijos; y por ultimo relacionado con la manera como se da la interaccion:

caracteristicas fisicas de la vivienda y contexto historico (Ramirez, 2005).

Por lo tanto se ve la importancia de la influencia de la familia y las relaciones dadas
entre padres e hijos en la incidencia en la formacion y desarrollo de los individuos, que
conforman una parte importante de la relacion entre padres e hijos, la cual funciona de
manera bidireccional y dindmica, porque ambos se afectan mutuamente (Flores Galaz,
2005).

Cada familia tiene su manera particular de tratar los asuntos cotidianos y rutinarios y
de desarrollar sus propios procesos de interaccion, los cuéles conforman la base para
la identidad social e individual de cada uno de sus miembros (Gabardino, 1990, citado
en Flores Galaz, 2005). Si bien hay ciertas diferencias en cuanto a la concepcion
referidos a los términos empleados en este campo de estudio, se puede decir que el
estilo de crianza se refiere al “conjunto de actitudes y conductas de los padres hacia
sus hijos, cuya expresion comunica y crea un clima emocional determinado” (Darling
y Steinberg, 1993, citado en Flores Galaz, 2005). Este término se distingue de las
practicas parentales debido a que éstas se refieren a objetivos particulares (por
ejemplo, alentar el rendimiento académico), a diferencia del estilo de crianza o estilo
parental que se refiere al clima emocional en el cual ocurren las interacciones padre-

hijo.

Segun Darling (citado en Flores Galaz, 2005), los estilos de crianza se componen de
dos elementos importantes: el apoyo, relacionado con la sensibilidad parental, la
calidez y el nivel en que los padres promuevan intencionalmente la individualidad y la
autorregulacion; y el control, que corresponde a las exigencias de los padres, es decir,

las demandas que hacen a sus hijos para integrarlos a la familia, para que haya uﬁ%



respuesta a sus demandas de madurez, asi como al grado de supervision, esfuerzos

disciplinarios y de voluntad para enfrentar al nifio que desobedece.

Cuando existe bajos niveles de castigo, la utilizacion del razonamiento por parte de
ambos padres, una buena comunicacion y una adecuada expresion de las emociones
durante las interacciones padres-hijo, se lo relaciona con el apoyo fisico (Becker,
Peterson, Luria, Shoemaker y Hellmer, citados en Roa Capilla, 2001). Se piensa que
los factores como el afecto, la sensibilidad mutua, y la confianza, se incluyen dentro
de la dimension de apoyo, y son fundamentalmente necesarias para el buen
funcionamiento de las relaciones padres-hijo, en especial para el desarrollo adaptativo

del nifo.

Se considera al control como la dimension de la crianza restrictiva controladora
(Schaefer, 1959, citado en Roa Capilla, 2001), que se caracteriza por la afirmacion del
poder (Hoffman, 1960, citado en Roa Capilla, 2001), la misma que esta relacionada al
uso frecuente de técnicas de castigo y al autoritarismo (Becker y col., 1962, citado en
Roa Capilla, 2001). El control, utilizado particularmente para forzar la obediencia y
hacer cumplir la voluntad parental, se lo ha relacionado generalmente con problemas
de conducta en el nifio, como por ejemplo, baja independencia o autonomia. Sin
embargo no se puede llegar a conclusiones definitivas sobre el efecto negativo que
provoca en el nifio este estilo de crianza, debido a los resultados imprecisos dados en
estudios transculturales (Brody y Douglas, 1997; Kagiatcibasi, 1996, citados en Roa
Capilla, 2001).

Efectos de los diferentes estilos de crianza

Se ha demostrado segun varios investigadores que los estilos de crianza tienen un gran
impacto en el desarrollo de la personalidad del nifio. Baurmind (citados en Hernandez,
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2002) refiere que padres y madres autoritarios tienden a generar nifios/as introvertidos,



temerosos, en los cuales se manifiesta poco o nada de independencia y son taciturnos,
inseguros e irritables. Papalia (citado en Herndndez, 2002), afiade que estos nifios/as
también tienen tendencia a ser insatisfechos y desconfiados. Es muy probable que en
la adolescencia, en especial los varones se revelen ante el entorno restrictivo, de los
castigos en el cual fueron criados y reaccionar de manera rebelde y agresiva. (Kagan
y Moss, 1962; citados en Craig, 1992, citados en Hernandez, 2002)

Las principales dificultades se sitian a nivel emocional, ya que el escaso apoyo y
afecto suele llevar a una baja autoestima y una escasa confianza en si mismos que a su
vez puede provocar la aparicion de sintomas depresivos (Garber, Robinson y
Valentiner, 1997, citados en Oliva, 2008). Igualmente, estos chicos y chicas son menos
propensos a explorar identidades alternativas y a adoptar valores morales propios pues
son muy sensibles a la presion parental (Lila, van Aken, Musitu y Buelga, 2006,
citados en Oliva, 2008).

En cambio, los adolescentes que crecen en hogares permisivos, aungue no suelen
presentar baja autoestima (Musitu y Garcia, 2005, citados en Oliva, 2008), pueden
manifestar problemas externos como comportamientos antisociales (Steinberg, Blatt-
Eisengart y Cauffman, 2006, citados en Oliva, 2008) o consumo abusivo de sustancias
(Adalbjarnardottir y Hafsteinsson, 2001, citados en Oliva, 2008), aunque sin alcanzar

los niveles de quienes tienen padres indiferentes.

La permisividad en la crianza es lo opuesto a la restrictividad, la permisividad no
siempre provoca resultados opuestos: muy extrafiamente, los hijos/as de padres/madre
permisivos también pueden ser rebeldes y agresivos. Ademas, tienden a ser
autoindulgentes, impulsivos e inadaptados socialmente, contrariamente pueden ser
activos, con empuje y creativos (Baumrind, 1975; citada en Craig, 1992, citado en
Hernandez, 2002). Se ha visto también que estos nifios/as, como preescolares, son

proclives a ser inmaduros —los menos autocontrolados y menos exploradores. 33



Se ha constatado que los hijos/as de padres/madres estrictos son los mas adaptados,
seguros, con mas autocontrol y los mas competentes socialmente. Estos nifios/as a
largo plazo desarrollan una mayor autoestima y muestran un mejor desempefio en la
escuela que aquellos que fueron criados con los otros estilos (Buri y cols., Dornbusch
y cols., 1987; citados en Craig, 1992, citados en citado en Hernandez, 2002). Estos
nifios/as, aparentemente sienten seguridad al saber que son amados y lo que se espera
de ellos; como preescolares demuestran mas seguridad, son mas autocontrolados,

autodogmaticos, mas exploradores y se ven mas satisfechos.

Cuando los padres/madres son indiferentes se ha encontrado que se da el peor resultado
en los hijos/as. Si la permisividad se acompafia de una alta hostilidad (los
padres/madres negligentes), el nifio se siente mas dispuesto a manifestar sus impulsos
mas destructivos. Estudios realizados a jovenes delincuentes han dado como resultado
que en varios de los casos el ambiente en su casa ha tenido esta combinacién de
permisividad y hostilidad (Bandura y Walters, 1959; McCord, McCord y Zola, 1959;

citados en Craig, 1992, citados en citado en Hernandez, 2002)

En cambio, quienes han vivido en un ambiente indiferente por lo general manifiestan
una gama de problemas emocionales y conductuales. La falta de afecto y supervision
propia de estos padres y madres tiene efectos muy negativos para el desarrollo de estos
adolescentes que consecuentemente exteriorizan problemas a nivel social como
impulsividad, conducta delictiva o consumo abusivo de sustancias (Kurdek y Fine,
1994; Steinberg, 2001, citados en Oliva, 2008). Asi como también es frecuente la baja
autoestima y problemas emocionales, desembocando en muchos de los casos en
problemas depresivos (Milevsky, Schlechter, Netter y Keehn, 2007; Sheeber, Hops,
Alpert, Davis y Andrews, 1997, citados en Oliva, 2008).
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Los efectos de los estilos de crianza difieren de una cultura a otra y entre las
subculturas, y no podemos decir que uno sea universalmente “mejor” (Darling y
Steinberg, 1993, citados en Craig, 2001). Incluso los métodos que utilizan los padres
autoritarios para ensefiar las normas de conducta varian mucho entre las culturas.
Investigaciones han demostrado que algunos elementos del estilo autoritario tienen sus
ventajas, por ejemplo, a los padres chinos tradicionales a menudo se les considera muy
autoritarios y controladores, pero el sistema de “entrenamiento” con que crian a sus

hijos favorece un elevado desempefio académico (Chao, 1994, citado en Craig, 2001).

Aunque algunos autores han puesto en duda la superioridad del estilo democratico,
indicando que el estilo autoritario podria ser mas adaptativo en culturas colectivistas
(Chao, 1994; Rudy y Grusec, 2001, citados en Oliva, 2008) o en familias de ambientes
desfavorecidos (Furstenberg, Cook, Eccles, Elder y Sameroff, 1999, citados en
Alfredo Oliva, 2008), revisiones y estudios recientes han destacado una abrumadora
evidencia empirica a favor del estilo democréatico en todo tipo de culturas (Sorkhabi,
2005; Steinberg, 2001, citados en Oliva, 2008) y en poblaciones de riesgo (Steinberg
et al., 2006, citados en Oliva, 2008).

Baumrind (1975, citado en Oliva, 2008) enfatizé la importancia del estilo parental para
la competencia infantil, luego varios investigadores constataron su relevancia para el
ajuste adolescente. Por lo que podemos afirmar que los adolescentes con padres
democraticos tienen niveles mas altos de autoestima y de desarrollo moral, un mayor
interés hacia la escuela y un mejor rendimiento académico (Glasgow, Dornbush,
Troyer, Steinberg y Ritter, 1997; Lamborn, Mounts, Steinberg y Dornbush, 1991;
Pelegrina, Garcia y Casanova, 2002, citados en Oliva, 2008), muestran una mayor
satisfaccion vital (Suldo y Huebner, 2004, citados en Oliva, 2008), son menos
conformistas ante la presién negativa del grupo de iguales y presentan menos
problemas de conducta (Aunola, Stattin y Nurmi, 2000; Darling y Steinberg, 1993;

Lamborn et al., 1991; Pelegrina et al., 2002, citados en Oliva, 2008).
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Estabilidad y cambio de la crianza.

La familia puede modificar o no sus practicas de crianza en funcion a algunas variables
(Bugental y Johnston, 2000, citados en Hernandez, 2002). Por ejemplo, en un ambiente
peligroso o de riesgo en el que el desarrollo del nifio pudiera ocurrir, los padres/madres
enfatizaran practicas mas coercitivas; en cambio, un contexto menos peligroso llevara
a los padres/madres a practicas probablemente diferentes (Boykin y Alten, en revision,

citados en Hernédndez, 2002).

Otro factor que tiene influencia en la crianza son los estereotipos culturales sobre como
debe comportarse el padre y la madre, de tal manera que lo que se espera de ellos
llegard a ser consistentes con tales estereotipos (Perris et al., 1980, citados en
Hernandez, 2002). Por ejemplo, dichos autores hallaron en su estudio que las madres
eran propensas a controlar a sus hijos por medio de ciertos tipos de técnicas

disciplinarias, principalmente en cuanto al control mediante la culpa.

Los padres y madres tienden a recurrir a personas extrafamiliares en periodos de crisis,
cambio o transicidn, para que les ayuden a comprender las conductas de los nifios/as
como una manera de hacer frente al estrés (Bugental y Johnston, 2000, citados en
Hernandez, 2002). Por lo que estas fuentes de ayuda (por ejemplo, amigos) pueden
cambiar la percepcion de los padres acerca de las practicas de cuidado y disciplina en

los nifos.
O’Leary, Smith y Reid (1999; citados en Hernandez, 2002) refieren que la discordia

marital es un contexto en el que la madre tiende a utilizar una crianza mas estricta y

autoritaria.
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Familia y Adolescencia

La familia, al igual que todos los sistemas abiertos, estd sometida a procesos de cambio
y estabilidad (Pinto, 2009).

El porqué de los cambios en las relaciones familiares durante la adolescencia se
atribuye al incremento de los conflictos entre padres e hijos, en especial a las
transformaciones en estos ultimos: sin embargo no s6lo cambian los adolescentes, ya

que también los padres lo hacen.

Pinto (2009) manifiesta que el que su hijo deje de ser nifio o nifia, especialmente
cuando es el unico o el dltimo, puede tener un valor simbélico importante ya que es el
final de una etapa en la que han podido ser muy felices en su rol parental, por lo que
es frecuente que los padres traten de oponerse a que sus hijos busquen una mayor
autonomia. Por lo general el ser humano tiende a experimentar un nivel mayor de estrés
al pasar por las diferentes transiciones evolutivas, en las que manifiesta una cierta

apatia y resistencia frente al cambio.

Un aspecto que merece la pena destacar es el referido a la diferente precepcion que
padres e hijos tienen de la dindmica familiar, por ejemplo cuando se pregunta a unos
y otros al respecto de la comunicacion con sus padres, los hijos suelen tener una
respuesta mas negativa que de sus padres. (Menendez, 1998; citado en Pinto, 2009).
Estas diferencias pueden deberse en parte a la influencia de la deseabilidad social, que
haria que madres y padres crean que tienen relaciones mas positivas con sus hijos de
lo que en realidad son, esto se daria de manera contraria en sus hijos, debido a que la
necesidad de querer reafirmar su autonomia les llevaria a exagerar la conflictividad de
sus relaciones familiares (Powell, 1981; citado en Pinto, 2009).
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Parentalidad y desarrollo socioafectivo (socializacion)

La socializacién de la infancia se da mediante las practicas de crianza, concebidas
como la forma en que los padres (y en general la estructura familiar) orientan el
desarrollo del nifio/a y le transmiten un conjunto de valores y normas que facilitan su
incorporacion al grupo social. En si, las practicas de crianza son las acciones llevadas
a cabo por los padres y personas responsables del cuidado del nifio/a para dar respuesta
diariamente a sus necesidades (Myers, 1994, citado en Martinez, 2009).

Segun Torio, Pefia & Caro (2008; citados en Martinez 2009) manifiestan que los
padres de nifios entre cinco a ocho afios no tienen definido un estilo de crianza: hay
veces en las que son democraticos y otros autoritarios, lo cual es necesario considerar

para modificar o mejorar las practicas educativas existentes en la familia.

Henao, Ramirez & Ramirez (2007; citado en Martinez, 2009) plantean la importancia
de la familia en la socializacion y desarrollo durante la infancia. El conjunto de la
combinacidén de costumbres, habitos de crianza de los padres, la sensibilidad hacia las
necesidades de su hijo, la aceptacion de su individualidad; el afecto que se expresa y
los mecanismos de control son la base para regular el comportamiento de sus hijos.

Subrayan la importancia que tiene la comunicacion dentro de las pautas de crianza.

Estudios como los de Schwebel, Brezausek, Ramey & Ramey (2004; citados en
Martinez, 2009) concuerdan en que los nifios que son temperamentalmente dificiles
requieren de mayor tiempo y recursos para poder alcanzar un apropiado desarrollo
social. De la misma manera Ato, Galian & Huéscar (2007; citados en Martinez, 2009)
investigaron las relaciones que existe entre los estilos de crianza, temperamento y el

ajuste socioemocional en la infancia y proponen los modelos interactivos en que 88



estilos de crianza influyen diferencialmente en el ajuste en funcion del temperamento
de los nifios y nifias. También es importante tomar en cuenta otras variables como la
etapa evolutiva, el género del nifio, los recursos econdmicos, caracteristicas de la

personalidad de los padres, entre otros.

En cuanto a los estilos de crianza autoritarios Muslow (2008; citado en Martinez, 2009)
plantea que la familia es un agente que afecta los aspectos socio-emocionales al ofrecer
modelos que sean compatibles con la realidad vital, y da oportunidades para
desarrollarse emocionalmente. Los estilos autoritarios y castigadores estimulan un
desarrollo emocional disfuncional y deficitario frente a las estrategias y competencias
emocionales para tener una adecuada adaptacion en distintos contextos a lo largo de la
vida. De acuerdo a Rodriguez (2007; citado en Martinez, 2009) el primer contexto para
la transmisién de las normas, valores y modelos de comportamiento es la familia, la
misma que socializa al nifio dandole la oportunidad de interiorizar los elementos bases
de la cultura, asi como desarrollar las bases de su personalidad: las pautas de crianza
son asumidas por cada familia de acuerdo a sus caracteristicas, dindmica y factores

contextuales, de igual manera a los recursos y apoyos, entre otros.

Por Gltimo, Berk (2004; citado en Martinez, 2009) enfatiza la importancia que tiene la
familia en el proceso de socializacion y aprendizaje de los nifios durante su desarrollo
y su vida escolar; por consiguiente, los padres proporcionan el desarrollo de

competencias sociales.

El indeseable dominio de los padres sobre sus hijos adolescentes.- Segun Brooks,
(1959) el control de los padres sobre sus hijos adolescentes tiene muchas fallas. Por un
lado hay una deficiencia de toda direccidn adecuada por lo que el adolescente tiene
completa independencia y libertad, por lo que hace las cosas sin consejo, sugestion o
asistencia paternal. Esto puede darse por ejemplo cuando ambos padres estan
ocupados, fuera de su casa, durante la mayor parte de las horas del dia, como para

proporcionar una atencion adecuada al cuidado de sus hijos. 39



El control paterno eficaz.- Brooks (1959) manifiesta que aqui no solo utiliza la
sustitucion y el castigo, sino que ademas es caracteristica su uniformidad, su firmeza,
su imparcialidad, su comprension, por la aceptacion de parte del padre de ciertos
principios esenciales de la conducta, y que trata de conseguir que su hijo los adopte
también racionalmente, sin dejar de lado un adecuado margen de libertad para la
iniciativa y la autodireccion del nifio. La comprension es muy importante,
especialmente en la adolescencia conjuntamente con el respeto mutuo entre padre e
hijo. La comprension se desarrolla por el trato continuo con el nifio, de la observacion
de sus actividades y de la participacion del padre en algunas de ellas. Es importante
que los padres no olviden su propia adolescencia: esto les ayudara a tener adecuadas
pautas para entender mejor a sus hijos adolescentes. Muchas de las veces hay padres
que tienen varias ocupaciones y por lo general no tienen suficiente tiempo para
conocer y comprender a sus hijos en esta forma intima y sana, la mas adecuada para
proporcionarles guia y control. Por falta de este tipo de contacto, muchas de las veces,
dejan a sus hijos a su suerte, los regafian continuamente, o es posible que utilicen

recursos directivos ineficaces e inadecuados (Brooks, 1959).
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CAPITULO 111

CONDUCTAS AUTODESTRUCTIVAS E INFLUENCIA SOCIAL

La conducta que se espera en las personas es aquella que busca bienestar, pero no
siempre es asi ya que muchas de las veces nos ponemos en situaciones de riesgo, por
ejemplo el realizar actividades o relacionarnos con personas que nos hacen o pueden
hacer dafio. Se tiende a asociar con el suicidio cuando pensamos en una persona que
se hace dafio o se destruye a si mismo, pero hay conductas que son mas discretas y
hasta en cierto punto aceptadas socialmente: trastornos de alimentacion, el abuso de

sustancias y las autolesiones (cortaduras, quemarse la piel, morderse, golpearse, etc.)

Los adolescentes se cuestionan mucho acerca de todo lo que les rodea, al encontrarse
con la realidad se genera una especie de choque y produce sentimientos de desagrado
lo cual los decepciona y confronta con ellos mismo, algunos de los adolescentes
demuestran este descontento a manera de agresividad por lo que en esta etapa son
frecuentes los ataques de ira 0 enojo contra los demas o contra si mismos pudiendo

provocar de esta manera el inicio de las conductas autodestructivas (psychology, 2008)

Las conductas autodestructivas estan estrechamente vinculadas con la agresion,
especialmente en los adolescentes, provocando un dafio directo sin la intencion de
provocar la muerte. Rodriguez y Guerrero (2002, citado en Diaz Rodriguez, 2008)
refieren que estas conductas se dan debido a que el individuo es incapaz de soportar
ciertas emociones las cuales producen una busqueda instantanea que reemplace el
dolor emocional por el dolor fisico ya que para el individuo es mas facil controlar y

comprender las sensaciones fisicas. 41



Segin Bazan (2011) las conductas autodestructivas son aquellas acciones que el
individuo realiza para poner en riesgo su propia vida, estas pueden ser directas o
indirectas. El temario Auxiliares Sanitarios (2006, citado en Bazan, 2011) define este
comportamiento de dos modos distintos: por un lado; en la conducta autodestructiva
directa se incluyen formas como: “pensamientos suicidas, conductas suicidas y
suicidio consumado”; mientras que la conducta autodestructiva indirecta no implica la
intenciéon de morir pero “pone en peligro la vida, de manera reiterada y frecuente,
teniendo como consecuencia la autolisis del sujeto”, esta ultima, comprende una
amplia gama de clasificacién de comportamientos como el tabaquismo, la anorexia y
las conductas sexuales de riesgo, entre otras, asi como las practicas en las que, segun
nos menciona Ross, el dafio auto infligido es fisico y concretamente se presenta a
manera de cortaduras, cabezazos, mordeduras y golpes en los 0jos; solo por mencionar

algunos” (Ross, 1991, citado en Bazan, 2011).

Por otra parte, Kimmel, D. y Weiner, 1. (1998, citado en Moreno, 2009) las conductas
autodestructivas son descritas como comportamientos “inauditos”, ya que se alejan
totalmente de las pautas establecidas dentro de un contexto cultural, o patrén grupal
de comportamiento. Al hablar acerca de comportamientos inauditos sefiala a un
comportamiento inadecuado, que normalmente es motivo de consternacion para la

persona en si o para el resto.

Litman (1983, citado en Moreno, 2009) diferencia entre el comportamiento
autodestructivo directo e indirecto la diferenciacion de los dos es “la meta consciente
de la conducta, en el cual existe la idea de provocarse dafio a si mismo, en el
comportamiento autodestructivo indirecto no existe esta meta sino se da un efecto
indeseado en el cual se da errores insignificantes, auto-castigo y pequefios riesgos que

aumentan la posibilidad de heridas serias y la muerte.
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Los individuos que presentan conductas autodestructivas internas poseen

caracteristicas de personalidad tales como:

e Busqueda de placer inmediato y poca tolerancia a la frustracion
e Propension a la negacion

e Preponderancia

e Falta planificacion para metas a cumplir

e Sentimientos de individualismo

Segun la teoria de Freud se considera que después de la pulsion de vida existe una
pulsién de muerte por lo que la persona inconscientemente defiende la necesidad de
morir, esta idea explica que la vida al ser un proceso doloroso para la mayoria de la

gente entonces la muerte seria la liberacion del conflicto.

Caracteristicas Clinicas de las conductas autodestructivas.- Las autoagresiones
mas comunes son los cortes, moretones en las extremidades las cuales son producidas
con objetos contundentes, rascarse la piel hasta sangrar quemarse o pincharse se debe
considerar que estas practicas dependen de la ocasion, las mujeres generalmente optan
por cortarse superficialmente los antebrazos mientras que los varones optan por

golpearse o quemarse las extremidades (Villarroel, 2013).

Algunos factores de riesgo asociados a esta problematica son:
e Recursos econémicos bajos
e Geénero femenino
e Ser adolescente
e Identidad u orientacion sexual

e Ambientes familiares deplorables 43




e Violencia intrafamiliar

e Abuso sexual

Factores de Riesgo en Funcion de las Caracteristicas Personales y del Entorno

de los Adolescentes:

e Caracteristicas personales. De especial manera, cuando hay una escasa
capacidad para la resolucion de problemas, y altos niveles de impulsividad,
desesperanza, ira y hostilidad.

e Trastornos psiquiatricos. Entre los principales se encuentran: depresion,
trastorno de conducta, y patologia dual, asociada al consumo de substancias.

e Caracteristicas familiares. Desde la convivencia con un solo progenitor (50%)
hasta otros problemas de convivencia entre los padres, o escasa calidez en las
relaciones familiares.

e Los medios de comunicacion. Es posible que la publicidad de un caso de
suicidio trasmitida a través de los medios de comunicacion incremente los
suicidios. Existe un pacto de silencio en prensa y television sobre suicidios
reales. Pero no existe tal pacto para las series televisivas en que aparecen
suicidios ficticios. Estos programas televisivos tienen especial importancia en

adolescentes de 14 afios (Canals, 2010).

Clasificacion de las Conductas Autodestructivas en su Forma de Presentacion
Clinica

Simeon y Favazza (1995, citado en Villarroel, 2013) realizan la siguiente propuesta:
Conductas autolesivas mayores: actos que provocan dafios extremos permanentes

como la amputacion de extremidades, compresion de los globos oculares entre otros,

la aparicion de esta conducta es impulsiva y ocurre frecuentemente en episodigg



psicoticos o esquizofrenia asi como también trastornos animicos y trastornos de

personalidad graves.

Conductas autolesivas estereotipadas: Son mas frecuentes en el trastorno del
espectro autista, retardo mental y algunas patologias neurolégicas, en este tipo de
conductas suelen golpearse la cabeza de forma repetitiva, se muerden la lengua, labios,

manos, se rasgufian se jalan el cabello, el dafio que se causan es moderado.

Conductas autolesivas compulsivas: Son conductas repetitivas y compulsivas como
rascarse la piel hasta provocarse irritaciones o raspones, morderse las ufias, jalarse el

cabello, el dafio es leve o moderado.

Conductas autolesivas impulsivas: este tipo de conductas son las mas frecuentes
como quemarse, cortarse la piel, introducirse objetos punzantes debajo de la piel
creando dafios en los tejidos, suelen realizarse ya sea como ritual o simbolo de algo.
Se observa con mayor frecuencia en los trastornos de personalidad limite, trastornos
animicos o por estrés post traumatico; el dafio puede ser leve 0 moderado, se subdivide
en: Autoagresiones impulsivas episodicas es cuando hay miedo constante por
hacerse dafio y Autoagresiones impulsivas repetitivas se da casi a diario sin un
evento que lo desencadene es mas frecuente en mujeres empieza en la pubertad o en

la etapa de latencia.

Aproximacion comprensiva de las Motivaciones para desarrollar Conductas
Autolesivas

Klonsky (2011; citado en Villarroel, 2013) resume las siguiente motivaciones
propuestas por otros autores:

Modelo de la regulacion de afectos: La autoinjuria es la estrategia para calmar
afectos negativos leves y severos se dice amnientes tempranos invalidantes
obstaculizan el desarrollo de estrategias apropiadas para el enfrentamiento ante el

estrés emocional por lo que los individuos que crecen en este tipo de ambiente son @



propensos a tener desequilibrio emocional y descubren en las conductas
autodestructivas un medio Gtil para regular dichos afectos.

Modelo de la disociacion: Comprende la autoinjuria como resultado de estados de
disociacion. Gunderson explica que personas con predisposcicion temperamental
suelen precipitarse en estados de disociacion cuando se separan de un objeto querido,
este estado provoca la conducta autodestructiva con el propdésito de encontrar el

sentido de mimisidad y propiedad corporal por medio del dolor.

Modelo de conducta suicida alternativa: Utilizan la conducta autodestructiva como
mecanismo de adaptacion para resistirse al deseo de quitarse la vida. De manera que
al hacerse una lesion en la piel es un forma de expresar sentimientos o ideas

autodestructivas sin el peligro de morir.

Modelo de influencia interpersonal: la conducta autodestructiva es usada para llamar
la atencion de personas significativas, evitando asi el abondono o intentando ser

valoradas.

Modelo de los limites interpersonales: Una persona que aun no ha desarrollodo por
completo su identidad tiene dificultad para independizarse de personas u objetos
significativos por lo que el dafarse la piel le permite diferenciar especificamente su

identidad fisica para afirmar su independencia.

Modelo del castigo: Marsha Linehan (citado en Villarroel, 2013) refiere que los
individuos que se han desarrollado en contextos desfavorables aprenden que el castigo

y la invalidacion son aprobados e inclusive necesarios para formar la conducta por lo
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que, la autodestructividad se constituye en una conducta de autocontrol encaminada a

estimular y conservar conductas deseadas conjuntamente.

Modelo de busqueda de sensaciones: la conducta autodestructiva se realiza con el

fin de obtener satisfaccion y sentirse conectados con la vida, generalmente se da en

individuos carentes de emociones intensas, se plantea que biolégicamente estas

personas tienen un estado hipohedonico basal que los impulsa a buscar sensaciones

que provoquen placer y a la vez dolor.

Otros modelos de conductas autodestructivas son:

El Modelo de autodestruccion primaria: es un intenso afecto negativo que
se concentra en las deficiencias y errores del si mismo, que llegan a crear una
actitud muy negativa del si mismo. La persona puede tener el deseo de
autocastigarse, o bien de escapar del si mismo (Maldonado, 2003; citado en
Flores & Roror, 2011).

Es la forma maés irracional e incomprensiva de la autodestruccién. Una de las
causas centrales de este modo de autodestruccion puede ser la baja autoestima,
la cual lleva a una gran inseguridad y de desagrado del si mismo, causando
estados emocionales negativos. Todo esto esta acompafiado por sentimientos
de culpa, remordimiento y ansiedad (Scher, Baumeister, 1998, citado en Flores
& Boror, 2011). Algunas formas de autodestruccion primaria son la evitacion

al éxito, las automutilaciones y el masoquismo.

Las personas que evitan el éxito estan tratando de autodestruirse
intencionalmente. El deseo de sufrimiento llega Gnicamente cuando alguien
tiene la necesidad de sufrimiento. Se cree que las personas que aceptan el
sufrimiento piensan que el sufrimiento presente va a disminuir en el futuro
(Flores & Boror, 2011). 47



La automutilacion, esta también dentro de este modelo y ha sido vista como otra forma
de comportamiento suicida. EI primer autor en sugerir que este comportamiento era
una forma de autodestruccion local, de suicidio parcial, para evadir el suicidio total
fue Kart Menninger en 1938 (citado por Bolognini, Plancherel, et al, 2003; citado en
Flores & Boror, 2011). En los afios 80"s se penso que la automutilacion era un estilo
de lidiar con la vida, y de preservarla, de modo que no se llegara al suicidio total.
Segun la literatura revisada la automutilacion se refiere al dafio deliberado del propio
tejido corporal sin intento de suicidio (Nock, Prinstein, 2004; citado en Flores & Boror,
2011) Es parte de una gama muy larga de comportamientos autodestructivos que

incluye acciones que van desde el lastimar la piel, hasta suicidio completo.

Algunas formas de automutilacion son cortarse la piel, lastimar una herida previamente
adquirida, golpearse a si mismo, querer sacarse sangre de algin area de la piel,
morderse a si mismo, insertar objetos bajo la piel o las ufias, tatuarse, quemarse o
tirarse el pelo. La mayoria de individuos que tienen estas conductas, antes de realizar
estas conductas tienen una experiencia psicoldgica en donde aumenta la tension, el
enojo, la ansiedad, el estrés o bien sufren de una despersonalizacion en donde sienten
que no pueden escapar ni controlarse y por lo general tienen algin historial de abuso
fisico o sexual, alguna enfermedad, perfeccionismo, insatisfaccién con su cuerpo,

alcoholismo o depresion.

e Modelo de autodestruccién por intercambios

Al contrario del modelo de autodestruccion primaria el individuo no quiere
consecuencias dafinas, pero los acepta como necesarios para alcanzar una meta
deseada. Los intercambios dependen de una estructura situacional. La situacion debe
tener dos objetivos contrastantes, en donde el individuo establece una incompatibilidad

entre dichos objetivos y el perseguir uno de ellos aleja el otro objetivo de la mipg



Algunas opciones de intercambio traen consigo costos menores para el si mismo. Pero
beneficios substanciales; el intercambio puede ser visto como un error de juicio y de
dificultad para tomar decisiones racionales. Asi mismo el descuido de la salud se
considera también autodestructivo el hecho de no poner atencién al consejo médico
acerca de la salud de uno mismo para prevenir enfermedades, dicha negligencia puede
llevar a enfermedades mas severas, méas frecuentes, dificiles de curar e incluso a la
muerte (Flores & Boror, 2011).

e Modelo psicoanalitico

Este modelo es descrito por Luiselli, Matson y Singh (1992, citado en Flores y Boror,
2011), trata de explicar las fuerzas entre el ello, stper ello y el yo, constituyendo que
en el hecho de tratar de diferenciar al si mismo del ambiente, se provocan agresiones
al si mismo. Las situaciones de ansiedad que ocurren por la culpa se asocian con
impulsos agresivos y se vuelven hacia las figuras primarias, ya sean el padre o la
madre, 0 bien sentimientos de culpa por la agresion de los limites que pone el stper
ello. Las conductas autodestructivas en este caso se usan como un modo para reducir

la ansiedad provocada.

e Modelo comportamental

Tiene tres componentes: el primero debate si el comportamiento autodestructivo es
reforzado por la atencion de las personas que rodean al individuo, el segundo es el
comportamiento de escape, el cual es emitido en respuesta a las excesivas demandas o
la mala interaccion con el medio, y el tercer componente es una alternativa a la
respuesta de escape, estableciendo que la evitacion se da cuando hay impedimentos o
situaciones desagradables, evadiendo asi las mismas (Luiselli, Matson, Singh, 1992;
citados en Flores y Boror, 2011).
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El Comportamiento Autodestructivo Indirecto.- Freud (1920; citado en
Haghenbeck, 2014) manifestd que ningun hombre es capaz de imaginar su propia
muerte porque no puede integrar su no existencia a través de sus fantasias de
inmortalidad. El aparato animico funciona bajo el principio de constancia; definido
por Breuer y Freud en sus Estudios sobre la Histeria como: “La tendencia a mantener
constante la excitacion intracerebral” (Breuer, 1985 en Freud, 1920, citado en

Haghenbeck, 2014); es decir la busqueda del equilibrio de energia.

Durkheim (1999, citado en Haghenbeck, 2014) se refiere al suicidio como todo caso
de muerte que resulte, directa o indirectamente, de un acto, positivo o negativo,
realizado por la victima misma, sabiendo ella que debia producir este resultado. En
la definicion anterior, es importante resaltar que el suicida esta consciente de su acto

y las consecuencias de este.

En comportamiento autodestructivo indirecto, es una forma de vida, un rasgo de
caracter repetitivo, un habito. Se da lentamente, de forma inconsciente y las
consecuencias se exteriorizan a largo plazo. Es una manera de evitar el dolor. Es un
intento de mantener el control y la prediccién; locus de control interno contra externo.
Individuos con poca capacidad de introspeccion explicarian las consecuencias como
productos de la suerte, el destino o victimas del ambiente. El dafio se produce poco
a poco cada vez que se presenta la conducta como en el consumo de tabaco, alcohol
y drogas, alteraciones del cuerpo (tatuajes, piercings, etc.), trastornos de la
alimentacion (obesidad, anorexia y bulimia) y relaciones sexuales de alto riesgo. El
dafo es potencial por la repeticion de la conducta y el aumento del riesgo. Se presenta
en: apuestas, actos delictivos leves, accidentes y deportes de alto riesgo. Farberow
(1984, citado en Haghenbeck, 2014) considera que aquellas personas que presentan
una o més de las conductas descritas anteriormente, de manera repetitiva, tienen en
comun los siguientes rasgos: El razonamiento tiende a ser hueco y superficial; su

comportamiento autodestructivo no se presenta en condiciones de estrés, Ia0



motivacion es dirigida a la obtencién de placer y las acciones se dirigen hacia si
mismo; Pueden mantener su comportamiento por su fuerte capacidad de negacion;
tienen poca capacidad para visualizarse a largo plazo, se muestran intolerantes a los
retrasos y los compromisos pospuestos; son incapaces de explicar su conducta y ésta
siempre parece ser impulsiva y dificil de entender, pero la justifica el placer mismo
que produce la actividad. Mantienen relaciones inestables ya que la principal

preocupacion es la persona mismay no el otro (Haghenbeck, 2014).

Segin Montenegro (1994, citado en Aguilar, 2005) la adolescencia se constituye
actualmente en un factor de riesgo para la adquisicion de conductas inadecuadas,
porque los adolescentes creen que estan adquiriendo una identidad utilizandolo como
recurso de escape a situaciones estresantes. De esta manera la disposicion propia del
adolescente a querer experimentar varias actitudes y conductas ligadas al riesgo,
desligandose de a poco del control de los padres pueden originar situaciones peligrosas

que impidan un sano crecimiento personal.

Rol de la Familia y conductas de riesgo adolescente.

Las circunstancias que influyen en las conductas de los adolescentes y afectan la salud,
se constituyen de un conjunto de factores determinantes que se clasifican en cuatro
niveles ecoldgicos: individual (personalidad, caracter), interpersonal (los modelos,
familia), comunitario y de politicas pablicas. De alguna manera las oportunidades y
calidad de experiencias influyen en la salud y bienestar del adolescente, las que se dan
en el ambiente familiar donde se desarrolla, por lo que este tiene un rol esencial. Hay
una diversidad de caracteristicas en las familias en cuanto a conformacion e
institucionalizacion en diferentes partes del mundo. Aunque la mayoria de las familias
son biparentales, en los Gltimos afios se ha dado un nimero creciente de hogares
uniparentales, de autoridad femenina, que se pueden dar de diferentes maneras, ya sea
debido a separaciones, embarazo precoz o convivencia a corto plazo, y

consecuentemente dejan a la mujer y sus hijos en condiciones desfavorables,



volviéndose este un elemento de vulnerabilidad para futuras conductas de riesgo de
los hijos (Mujica, 2013).

El proceso de socializacion familiar es uno de los factores que determinan el origen y
mantenimiento de las conductas de riesgo, al fundarse en la base del desarrollo de las
caracteristicas individuales del adolescente tales como su personalidad, autoconcepto,
valores y habilidades de comunicacion entre otros. La falta de internalizacion de
normas y la resolucién por medio del didlogo de conflictos dentro de la familia, hacen
dificil la adaptacion de manera eficaz, por lo que es mayor la probabilidad de conductas

autodestructivas y de riesgo en el adolescente.

Se han encontrado factores de riesgo individual como la falta de autocontrol, baja
autoestima, bajo rendimiento escolar, desercion escolar y ausencia de plan de vida,
ligados a conductas de riesgo como la depresidn, adicciones e ideacion suicida, que se
asocian a familias con bajos niveles de cohesion, desapegadas, de menores ingresos,
con una escasa limitacion emocional ofreciendo escaso soporte para afrontar las tareas
propias de esta etapa. La relacion entre padres e hijos afecta directamente a ambas

partes y puede forjar en ellos potenciales beneficios o dafios (Mujica, 2013).

Los problemas de salud del adolescente son predominantemente psicosociales, es
decir, derivan de sus estilos de vida y conductas, los cuales son modelados

primordialmente en el interior de la familia. (Mujica, 2013).

Influencia social

Para los adolescentes es muy importante pertenecer a un grupo o crear lazos de amistad
ya que sienten que en algin momento otros iguales a ellos los pueden ayudar a resolver

problemas y ademas los ayuda a integrarse de mejor manera a la sociedad por lo qﬁ@



en ocasiones el rechazo entre grupos de pares, discriminacion, problemas familiares,
el contexto en el cual se desarrollan, entre otros, pueden ser causantes de la

agresividad.

También es relevante la influencia que reciben los adolescentes por parte de sus padres
ya que esto incidira en la eleccidn de su grupo de pares, si desde pequefio presenta
conductas agresivas aumenta la probabilidad de que en la adolescencia presente
conductas problematicas, no obstante cada adolescente pasa por procesos diferentes de
inadaptacion y lo expresan de diferente forma ya sea con agresividad, bajo rendimiento
académico, conductas autodestructivas entre otras (psychology, 2008).

Es importante hablar acerca de la influencia social debido a que es en la adolescencia
0 en las escuelas secundarias, donde ya sea una persona 0 un grupo social ejerce
influencia sobre otro, el grupo de pares juega un papel importante en la vida de los
adolescentes en ocasiones mas que la familia ya al estar en la busqueda de su
autonomia esta expuesto a la influencia de sus pares la cual puede ser positiva o

negativa.

Al hablar acerca de la influencia social es importante mencionar la Teoria de Albert
Bandura acerca del Aprendizaje Social conocido también como aprendizaje vicario el
cual esta basado en una situacion social en la cual intervienen al menos 2 personas el
modelo, que realiza una determinada conducta y el sujeto, que observa dicha
conducta, a diferencia del aprendizaje por conocimiento en el aprendizaje vicario se

realiza por medio de la imitacion (psychology, 2008).

Bandura consideraba que la teoria del conductismo la cual enfatiza solo en lo
observable y medible era muy simple para lo que él observaba (agresion adolescente)
de manera que agreg6 algo mas a esta formula, de ahi nace el determinismo reciproco
que hace referencia a que el ambiente causa el comportamiento pero de la misma
manera el comportamiento influye en el ambiente, partiendo de este punto considera

a la personalidad como una interaccion en tres partes: 53



1. El ambiente
2. El comportamiento

3. Los procesos psicoldgicos del sujeto

Los procesos hacen referencia a la habilidad del ser humano para guardar imagenes en
la mente y lenguaje, lo cual es relevante para analizar los efectos de los medios asi
como para conocer los mecanismos de modelado social a partir de dichos medios.
Bandura estudié el aprendizaje por medio de la observacién y el autocontrol poniendo
énfasis en el rol que ejercen los medios y observa como estos tienen un caracter
agresivo lo cual aumenta la vulnerabilidad a la agresividad, de manera que en
ocasiones personajes de ficcion llegan a ser vistos como modelo a seguir esto provoca
mayor efecto en etapas de observacion cognitiva social tan intensa como es la infancia
y la adolescencia; partiendo de este punto Bandura acepta que las personas adquieren
destrezas y conductas de modo operante y recalca como la observacién y la imitacion
intervienen componentes cognitivos que ayudan a la persona a decidir si lo observado

se imita o no (psychology, 2008).

Segun (Aguilar, 2005) todas las personas estan inmersos en un entorno, interacttan
con el medio que les rodea, generando respuestas y recibiendo estimulos, el cual es
reciproco, producto de su interrelacién. El adolescente como individuo también se
relaciona con el medio que lo rodea, no puede quedar ajeno a su influencia y muchas
de sus acciones son el resultado de su interrelacion, sea cual fuere la naturaleza de
ésta. Uno de los principales factores que ejerce influencia sobre éstos es el medio

social que lo rodea.

Surge entonces la problematica que envuelve al adolescente inmerso en un entorno
social negativo que impide el desarrollo de sus capacidades, ejerciendo influencia,
dificultando la expresion del joven. A pesar de esto pensamos que €l adolescente posee
ciertas herramientas que lo hacen “resistente” a estas influencias negativas, teniendo

la capacidad de sobreponerse a las adversidades del medio. Parece ser que él jovgﬁ



cuenta con dos elementos basicos como son la resistencia frente a la destruccion o la
capacidad de proteger la propia integridad a pesar de la presion y la capacidad de

construir o reconstruir su propia vida a pesar de las circunstancias dificiles.

El rapido desarrollo de las sociedades junto a la variedad de influencias interculturales
que, han favorecido una situacion de confusion de valores, a las que los adolescentes
son sensibles. La adolescencia es una época donde las personas son mas conscientes
de si mismo y que van creando un sistema de valores aprendiendo del rol personal y
social que requieren para la vida adulta. Esta transicion de la infancia al mundo adulto
por lo general se acompafa de desequilibrio e inestabilidad, que afecta no solo al
adolescente sino a la familia. En este momento se habla de una “crisis de adolescencia”
la cual varia de acuerdo a su temperamento, como también de la personalidad de sus
padres, de la calidad de la familia y de las caracteristicas del medio.

Los pares también ejercen una gran influencia en los jovenes, estos grupos pueden
afectarlo negativamente dependiendo del grupo de amistades, pudiendo incitar y/o

reforzar conductas de riesgo ya establecidas en el o la adolescente (Aguilar, 2005).
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CAPITULO IV

ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

Universo y Muestra: Esta investigacion se llevd a cabo en la Unidad Educativa
Técnico Salesianos de la Ciudad de Cuenca; el cual esta conformado de 3387 alumnos
de los cuales 3096 son varones. Se obtuvo un grupo de 25 adolescentes que cumplian
con los criterios de inclusion requeridos para la investigacion. La media de edad es de
14,5 afios, Yy los afios de escolaridad comprenden desde el octavo de bésica al tercero
de bachillerato. De este grupo cuatro estudiantes se habian retirado del colegio, por lo
que la muestra se redujo a 21 personas. Se envid una carta de consentimiento a los
padres de familia conjuntamente con un oficio explicando el objetivo del estudio para
obtener el permiso correspondiente y poder trabajar con los adolescentes. Padres de 13
estudiantes contestaron positivamente, siendo esta la muestra final para la

investigacion.

Procedimiento: Primeramente se solicit6 el permiso del rector de la Unidad educativa
para llevar a cabo el proyecto de investigacion, luego se elabor6 una carta de
consentimiento informado en la cual los padres otorgaban el permiso para que sus hijos
sean incluidos como sujetos de estudio en el proyecto de investigacion.

Los adolescentes fueron escogidos mediante los siguientes criterios de inclusion y

exclusion:

% Criterios de Inclusion:
v Edad: Comprendida entre 12 y 16
v Sexo: Masculino
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X/
°

NN N N N RN

Estudiantes que acuden regularmente al departamento de psicologia de la
Institucion (DECE)

Adolescentes que han sufrido algin o algunos de los siguientes tipos de
conducta autodestructiva:

a) Intento de Suicidio

b) Autolesiones (cortarse o quemarse la piel, morderse, golpearse o mutilarse)
Estudiantes de la Unidad Educativa Técnico Salesianos que estén dispuestos a

colaborar.

Criterios de Exclusion:

Adolescentes mujeres

Menores de 12 0 mayores de 16 afios

Adolescentes con problemas de abuso o dependencia al alcohol y sustancias
Adolescentes con trastornos alimenticios

Estudiantes que no han sido derivados al departamento de psicologia.
Estudiantes de la Unidad Educativa Técnico Salesianos que no estén dispuestos

a colaborar.

El estudio se llevo a cabo a partir del 7 de abril del 2014 se convocé al representante
de cada estudiante a una entrevista para recolectar informacion acerca de su hijo, se
les hizo también preguntas referentes a la forma de como educan a sus hijos. Se pidio
también a los padres de familia que llenaran el Cuestionario C.B.C de Achencbach
para conocer los problemas conductuales que presentan sus hijos. A cada uno de los
estudiantes se les realizo una entrevista y se les aplico 3 test entre ellos AF5, EPIPP,

Escala de Conductas Autodestructivas,

Por ultimo se realizd una base de datos en el programa SPSS con el que se obtuvo
tablas de frecuencias y graficos estadisticos que explican de mejor manera los datos

obtenidos.
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Instrumentos

e Se utilizd una Entrevista, realizada a padres e hijos, con el objetivo de
recolectar datos especificos para la investigacion. Para la entrevista a los padres
de familia se tom6 como referencia la entrevista realizada por Elke Dannelly
Garcia Flores y Victor Hugo Toj Boror (Guatemala, 2011), que constan de 15
items de si y no, y una pregunta que contenia dos posibles respuestas: lo
castigamos o hablamos de su comportamiento. Cada pregunta corresponde a
un estilo parental particular lo que permitié obtener datos méas precisos (tabla
4)

e Test de autoconcepto AF5 (Garcia y Musitu,1995) Se aplicd de manera
individual para medir el nivel de autoconcepto académico, social, familiar,

emocional y fisico de los adolescentes (anexo 1).

Para la obtencion de puntuaciones directas se realiza en la segunda pagina de la Hoja
de respuestas todos los calculos necesarios. Los pasos son los siguientes:
1. Seinvierten las respuestas de los items 4, 12, 14 y 22. Para ello se resta de
100 la respuesta dada por el sujeto.
2. Se suman las respuestas de los items que componen cada dimension
(recuérdese que en los items 4, 12, 14 y 22 se suma la puntuacion invertida).
3. Como todos los items de la tercera dimensién estan expresados en sentido
Inverso, no se invierte la puntuacion de uno en uno sino que se les resta a
600 el valor de la suma de los seis items.
4. Se divide por sesenta cada una de las sumas obtenidas en cada factor. El

cociente es la puntuacion directa en cada factor.

Se toma como referencia la media para determinar si existen problemas gSe

autoconcepto en cada dimension a la que corresponda.



e Escala de Estilos Parentales e Inconsistencia Parental Percibida (EPIPP)
de Guadalupe de la Iglesia (Ongarato, 2010) se aplicé a cada uno de los
estudiantes con el objetivo de determinar el estilo parental que utilizan los
padres y madres de familia; cada pregunta tiene un item que valora la
inconsistencia del comportamiento parental, es decir si los padres actian de

igual o diferente manera ante la misma situacion (anexo 2).

La manera de calificar este test es utilizando una escala de 4 puntos que varia de 1
(nunca) a 4 (siempre), con qué frecuencia el padre y la madre (considerados
separadamente) utilizan cada una de las précticas disciplinares posibles para cada

contexto.

Para medir la inconsistencia intraparental se debera sumar todos los items de la parte
B de cada pregunta, donde Si vale 1, y No vale 0. Si la suma de este puntaje es de 0 a
25 puntos hablamos de una inconsistencia intraparental baja. Si esta entre 25 y 75, la

inconsistencia serd media y superando los 75 hasta los 100 se considerara como alta.

Las puntuaciones en la escala aceptacion/implicacién se obtiene promediando las
respuestas en las subescalas de afecto, dialogo e indiferencia para el padre y para la
madre (en la Gltima practica la escala Indiferencia se invierte ya que esté inversamente

relacionada con la dimension).

La puntuacion en la escala severidad/imposicion se obtiene promediando las
respuestas en las subescalas de privacion, coercion verbal y coercién fisica para padres

y madres.
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De este modo a traves de las dos dimensiones de la conducta paterna los padres pueden
ser clasificados en las cuatro tipologias de socializacion parental (autoritario,

negligente, autoritativo, permisivo o sobreprotector).

Subescalas:

Respuesta:
5. Afecto: items 1, 7, 13, 19 y 24.
6. Dialogo: Items 2, 8, 14 y 20.
7. Indiferencia: items 3, 9, 15y 21.

Demanda:

1. Coercion Verbal: items 4, 10, 16 y 22
2. Coercion Fisica: items 5, 11y 17.
3. Prohibiciones: items 6, 12, 18 y 23.

e Escala de Conductas Autodestructivas (validado por Ponce, 2007), se aplico
individualmente con la finalidad de confirmar si los adolescentes tienen
problemas de conductas autodestructivas y analizar los diferentes tipos de

conductas autodestructivas que en este se plantean (anexo 3).

Los reactivos se punttan del 1 al 5 siendo A=1, B=2, C=3, D=4 y E=5. Para algunos
reactivos se les da el puntaje invertido, quedando de la siguiente manera: 1=5, 2=4,
3=3, 4=2, 5=1.Puntajes Invertidos: 1, 2, 5,6, 7, 8, 10, 12, 16, 19, 20, 21, 22, 24, 25,
26, 28, 31, 34, 40, 41, 45, 46, 47, 48, 49, 51, 52, 54.

Para obtener el puntaje total de las conductas autodestructivas es necesario sumar los
puntajes de todos los reactivos y dividirlos entre el nimero de reactivos: 34 para

hombres. Una vez teniendo el promedio, este se busca en la tabla de baremos
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correspondiente a hombres para delimitar el percentil que le corresponde. Por ultimo,

se busca en la tabla de diagndstico el rango cualitativo para el percentil obtenido.

En el caso del puntaje de autodestruccion para cada factor se deben sumar los puntajes
(siguiendo el patron de puntajes normales e invertidos ya establecido) de los reactivos
que pertenecen a cada factor y dividirlos entre el nimero de reactivos. De igual manera
que como se hizo con el puntaje total de la escala, se busca el promedio en la tabla de
baremos. El percentil que se obtiene se da porque el valor buscado es igual o mayor al
valor perteneciente al percentil. Finalmente, se busca en la tabla de diagndstico el

rango a partir del percentil obtenido para un resultado cuantitativo.

Reactivos para cada subescalas:

1. Falta de planeacion/Obtener consecuencias negativas: 6, 12, 19, 21, 24, 25, 31,
34,40, 41, 46, 47, 48, 49, 51, 52. Total: 16

2. Descuido de deberes: 2, 11, 14, 17, 18, 29, 32, 33, 44, 50. Total: 10

3. Buscar conductas de riesgo/Evidencia de transgresion

4. Sucumbir a Tentaciones: 9, 15, 27, 36, 37, 38, 39.

La falta de planeacion, es cuando se busca involucrarse en actos agradables inmediatos
con resultados negativos. El descuidar los deberes se refiere a evitar el cumplir con
obligaciones y deberes, generando esto sentimientos negativos. La busqueda de
conductas de riesgo, es cuando buscan situaciones arriesgadas que generan
incertidumbre con respecto a sus consecuencias, y el sucumbir a tentaciones es el

hecho de realizar acciones aunque estas signifiquen el tener resultados negativos.

e Cuestionario C.B.C de Achencbach se pidié a los padres de familia que
llenaran este cuestionario con el fin de determinar la sintomatologia que

presentan los adolescentes (anexo 4).
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Se trata de un cuestionario con una serie de frases que describen algunos

comportamientos y problemas de los nifios y de los adolescentes.

El padre o madre o ambos contestaran segun corresponda a la frecuencia de estos

comportamientos en su hijo: No nunca, algunas veces y muchas veces.

Consecuentemente en la hoja del perfil de problemas conductuales, se colocaran las
respuestas en cada item que corresponda dentro de cada perfil, estas pueden repetirse
en los demas perfiles. Luego se sumaran cada uno y se marcara en el cuadro el total de
la suma de cada perfil, uniendo al final cada punto para obtener asi un grafico en el
que pueda observarse si el nifio o0 adolescente presenta algin problema, tomando en
cuenta que si el punto se encuentra por debajo de la linea subrayada no representa

problemas, en contraste si esta por encima indica que existe problemas conductual
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Analisis e interpretacion de resultados

Tabla 1 Porcentajes de Adolescentes con problemas conductuales, de atencién clinica 'y
sin problemas. De acuerdo al CBC (Achenback)

PORCENTAJE DE PROBLEMAS CONDUCTUALES

Problemas Quejas | Esquizoide | Incomunicacién | Inmaduro | Obsesién Retraimient | Delincuencia) Agresivida | Hiperactivida
Conductuales | Somatic compulsion | o hostilidad d d
as
Atencion 5 3 12 0 4 6 4 13 9
Clinica 38,5 23,1 92,3 0 30,8 46, 2 30,8 100 69, 2
Sin 8 10 1 13 9 7 9 0 4
Problemas 61,5 76,9 7,7 100 69, 2 53,8 69, 2 0 30,8

Se evidencia que una considerable parte de la poblacion adolescente presenta problemas

conductuales que requieren de atencion clinica, especialmente en el area de

incomunicacion (92,3%) y agresividad (100%), por otro lado en el area de inmadurez no

se evidencio problemas (0%).

Gréfico 1. Porcentaje de personas con y sin problemas de conductas
autodestructivas.

Conductas Autodestructivas

B Con problemas

M Sin problemas
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Es notorio el gran porcentaje (84,6%), de adolescentes dentro de la poblacion estudiada

que tienen problemas de conductas autodestructivas.

Tabla 2. Subescalas de Conductas autodestructivas y nivel de autodestructividad.

Subescalas de Conductas Autodestructivas

Nivel de Falta de Descuido | Buscar conductas | Sucumbir a
Autodestructividad Planeacion de de riesgo Tentaciones
Deberes
Altamente Frecuencia 1 0 3 3
Problemético | Porcentaje 7,7 0 23,1 23,1
Con Frecuencia 5 10 4 3
Problemas Porcentaje 38,5 76,0 30, 8 23,1
Moderado Frecuencia 2 2 3 1
Porcentaje 15,4 15,4 23,1 7,7

Dentro de la escala de conductas autodestructivas validada por Ponce (2007), ademas de

obtener el porcentaje de conductas autodestructivas descrito anteriormente, se analizan

también las subescalas para obtener un resultado mas detallado acerca de los diferentes

tipos de conductas autodestructivas propuestos en dicha escala que determinan el

porcentaje de autodestructividad. En cuanto a las personas con problemas, se ve una alta

incidencia al respecto del descuido de deberes (76%). Las personas con un nivel altamente

problematico obtuvieron dificultades en la blasqueda de conductas de riesgo; y también

en cuanto a sucumbir a tentaciones.
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Gréfico 2. Porcentaje de Estilos Parentales de padres y madres de familia.

80

[ Estilos Parentales Padres

M Estilos Parentales Madres

Autoritario Negligente Sobreprotector

El estilo parental de los padres que obtuvo un mayor porcentaje es el autoritario, seguido

por el sobreprotector y por altimo el negligente.

El estilo parental en cuanto a las madres de familia que es de mayor uso es el autoritario,
al igual que el de los padres, aunque difiere en porcentaje ya que el de madres es menor,

seguido por el negligente y por ultimo el sobreprotector.

En ambos, padres y madres, el estilo parental autoritario es el de mayor incidencia, sin

embargo difieren en los dos ultimos.
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Tabla 3. Niveles y Dimensiones del autoconcepto.

Dimensiones del Autoconcepto
Nivel de Autoconcepto Académico Social Emocional Familiar | Fisico
Alto Frecuencia 0 3 2 4 4
Porcentaje 0 231 154 30,8 30,8
Medio Frecuencia 5 6 4 8 5
Porcentaje 38,5 46,2 30,8 61,5 38,5
Bajo Frecuencia 8 4 7 1 4
Porcentaje 61,5 30,8 53,8 7,7 30,8

Por lo general se ve un nivel aceptable de autoconcepto en las dimensiones familiar, social

y fisica, por otro lado se evidencia problemas en el area académica (61,5%) y emocional
(53.8%).

Tabla 4. Resultados de la entrevista realizada a los padres de familia.

Frecuencia/ Frecuencia/
Preguntas (sn (NO)
Estilo Parental Autoritario
1. ¢Usted piensa que un padre debe ser siempre la autoridad? 10 3
2. Suponiendo que su hijo realice algo malo, ;cdmo padre cuél es su reaccion? 6 7
Castigo/hablar acerca de su comportamiento
3. ¢Ustedes se aseguran de que se cumplan las reglas en el hogar? 9 4
4. ;Lasreglas en el hogar deben ser establecidas sin consultar a sus hijos, dado que 4 9
ellos no tienen la experiencia ni la madurez para establecerlas?
5. ¢Los castigos favorecen la obediencia y la disciplina familiar? 6 7
TOTAL 35 30
Estilo Parental Permisivo
6. ¢Sus hijos tienen la Gltima palabra en las decisiones familiares? 7 6
7. ¢Ustedes cumplen todos los caprichos de su hijo? 7 6
8. ¢Ustedes piensan que los hijos deben controlar cualquier situacion? 4 9
9. (Lo esencial de la educacion en el hogar es que su hijo se sienta siempre feliz? 7 6
10. ¢El fin Gltimo de un padre es asegurar que se cumpla la voluntad de los hijos? 4 9
TOTAL 29 36
Estilo Parental Negligente 66




11. ¢Ustedes cambian de opinion a menudo sobre lo que debe hacer su hijo? 10 3

12. ;Los hijos no deberian tener responsabilidades en el hogar? 11 2
TOTAL 22 5
Estilo Parental Autoritativo y Democratico

13. ¢Ustedes ayudan a su hijo a valerse por si mismo? 5 8

14. ;Refuerzan el buen comportamiento en vez de concentrarse en el malo? 8 5

15. ¢En la familia todos tienen los mismos derechos y obligaciones? 8 5
TOTAL 21 18

Fuente: Elke Dannelly Garcia Flores y Victor Hugo Toj Boror (Guatemala, 2011).

Tomando en consideracion el tipo de estilo parental de cada pregunta se puede decir que
dentro de las personas que segun las respuestas dadas se ve una inclinacién al estilo
parental autoritario hay una gran parte de padres que piensan que siempre deben ser la
autoridad, la mayoria de estos padres han establecido reglas claras en el hogar y se

aseguran de que se cumplan.

En el grupo de padres que utilizan el estilo permisivo se puede observar que mas de la
mitad de los padres dejan que sus hijos tengan la Gltima palabra en las decisiones

familiares, asi como padres que permiten que se cumpla todos los caprichos de sus hijos.

En cuanto a las respuestas del estilo negligente se puede observar que la mayoria de
padres no dan una idea clara a sus hijos acerca del comportamiento que desean de ellos,
cambiando a menudo de opinion, por lo que puede causar confusion en el adolescente al
no entender lo que sus padres realmente requieren de él, y de esta manera no se
conseguiria los resultados esperado por los padres. Un considerable grupo de padres no
ayuda a sus hijos a valerse por si mismos, lo que devendria en dificultades en sus hijos
para poder buscar autonomia, limitando sus capacidades y potencialidades, por ende
pueden no tener confianza en si mismos al no creerse capaces de hacer las cosas de manera

independiente.
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Por ltimo en cuanto a las respuestas del estilo autoritativo, se obtuvo como resultado que
un considerable grupo de padres refuerzan el buen comportamiento de sus hijos, ideal
para poder incentivar y mejorar eficazmente su buen comportamiento, asi como también

sefiala que dentro de las familias todas tienen los mismos derechos y obligaciones.

Estilos parentales y su relacidn con las conductas autodestructivas

Tabla 5. Estilos Parentales de padres y madres y su relacion con las Conductas
Autodestructivas.

Estilo Parental Padre
Autoritario Sobreprotector Negligente TOTAL
CONDUCTAS 1 1 0 2
AUTODSETRUCTIVAS Media 7,7 1,7 0 15,4
8 2 1 11
Alto 61,5 154 1,7 84,6
TOTAL 9 3 1 13
69,3 239 7,7 100
Estilo Parental Madre
Autoritario Sobreprotector Negligente TOTAL
CONDUCTAS 0 1 1 2
AUTODSETRUCTIVAS Media 0 1,7 1,7 154
7 0 4 11
Alto 53,8 0 30,8 84,6
TOTAL 7 1 5 13
53,8 7,7 38,5 100

En cuanto al cuadro de padres, existe una estrecha relacion entre el Estilo Parental
Autoritario de padres y madres, con las Conductas Autodestructivas de los adolescentes,

siendo mas marcada en los padres de familia.

En las madres también se evidencia una relacion entre el Estilo Parental Negligente, con

las Conductas Autodestructivas de los adolescentes.
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Relacion entre las conductas autodestructivas y el autoconcepto

Tabla 6. Relacion entre las conductas autodestructiva y el autoconcepto
académico.

PERCENTIL DE CONDUCTAS Percentil Académico Total
AUTODESTRUCTIVAS Bajo Medio
1 1 2

MEDIA 7,7% 7.7% 15,4%

7 4 11

ALTO

53,8% 30,8% 84,6%

8 5 13

Total
61, 5% 38, 5% 100,0%

Hay relacion entre el Autoconcepto Académico bajo y una conducta autodestructiva alta.

Tabla 7. Relacién entre las conductas autodestructivas y el autoconcepto social.

PERCENTIL DE CONDUCTAS Percentil Social Total
AUTODESTRUCTIVAS B0 VI i
0 1 1 2
MEDIA
0,0% 7.7% 7.7% 15,4%
4 5 2 11
ALTO 30,8% 38,5% 15,4% 84,7%
4 6 3 13
Total 30.8% 46.2% 23.0% 100,0%

Se evidencia la relacién existente entre un autoconcepto social medio con una tendencia

a tener conductas autodestructivas altas.
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Tabla 8. Relacidn entre las conductas autodestructiva y el autoconcepto emocional.

Autoconcepto Emocional Total
Bajo Medio Alto
0 1 1 2
MEDIA
PERCENTIL DE CONDUCTAS 0,0% 7,7% 7,7% 15,4%
AUTODESTRUCTIVAS 7 3 1 11
ALTO
53,8% 23,1% 7,7% 84,6%
7 4 2 13
Total 53.8% 30,8% 15,4% 100%

Un bajo autoconcepto emocional derivaria en que los adolescentes adopten
comportamientos autodestructivos altos.

Tabla 9. Relacion entre las conductas autodestructiva y el autoconcepto familiar

Autoconcepto Familiar Total
Bajo Medio Alto
0 1 1 2
MEDIA
PERCENTIL DE CONDUCTAS 0,0% 7.7% 7,7% 15,4%
AUTODESTRUCTIVAS 1 7 3 11
ALTO
7,7% 53,8% 23,1% 84,6%
1 8 4 13
Total 7,7% 61.5% 30,8% 100,0%

Existe una estrecha relacion entre un autoconcepto familiar medio y una conducta
autodestructiva alta.
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Tabla 10. Relacion entre las conductas autodestructiva y el autoconcepto Fisico.

Autoconcepto Fisico Total
Bajo Medio Alto
1 0 1 2
MEDIA
PERCENTIL DE CONDUCTAS 7.7% 0,0% 7.7% 15,4%
AUTODESTRUCTIVAS 3 5 3 1
ALTO
23,1% 38,5% 23,1% 84,7%
4 5 4 13
Total 30,8% 38.4% 30,8% 100%

Un valor medio en el autoconcepto Fisico tiene relacion

autodestructivas, sin embargo no es muy pronunciado.

con

Relacion entre los estilos parentales y el autoconcepto

las conductas

Tabla 11. Relacion entre los Estilos parentales de padres y el Autoconcepto

Académico.
Estilo parental padre Percentil Académico Total
Bajo Medio
5 4 9
Autoritario
38,5% 30,8% 69,3%
2 1 3
Sobreprotector
15,4% 7,7% 23,1%
1 0 1
Negligente
7,7% 0,0% 7,7%
8 5 13
Total
61,5% 38,5% 100,0%
Estilo parental madre Percentil Académico Total
Bajo Medio
Autoritario 4 3 7
30,8% 23,1% 53,8%
Sobreprotector 0 1 1
0,0% 7,7% 7,7%
Negligente 4 1 5
30,8% 7,7% 38,5%
Total 8 5 13
61,5% 38,5% 100,0%




Existe una relacion considerable entre el estilo autoritario paterno y materno con un

autoconcepto académico bajo en los estudiantes, sin embargo el de madres es menos

notorio. También se puede observar que hay una relacién entre un autoconcepto

académico bajo con el estilo negligente materno.

Tabla 12. Relacion entre Estilos parentales de padres y madres y el Autoconcepto

Social.
Estilo parental padre Percentil Social Total
Bajo Medio Alto
3 5 1 9
Autoritario
23,1% 38,5% 7,7% 69,2%
1 0 2 3
Sobreprotector
7,7% 0,0% 15,4% 23,1%
0 1 0 1
Negligente
0,0% 7,7% 0,0% 7,7%
4 6 3 13
Total
30,8% 46,2% 23,1% | 100,0%
Estilo parental madre Percentil Social Total
Bajo Medio Alto
3 2 2 7
Autoritario
23,1% 15,4% 15,4% 53,8%
0 0 1 1
Sobreprotector
0,0% 0,0% 7,7% 7,7%
1 4 0 5
Negligente
7,7% 30,8% 0,0% 38,5%
4 6 3 13
Total
30,8% 46,2% 23,1% 100,0%

Se evidencia la existencia de una relacion entre el autoconcepto social medio y un estilo

parental autoritario en el estilo paterno; mientras que en el estilo materno existe relacion

entre el autoconcepto social medio y un estilo parental negligente.
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Tabla 13. Relacion entre Estilos parentales paterno y materno y el Autoconcepto

Emocional
Estilo parental padre Percentil Emocional Total
Bajo Medio Alto
4 3 2 9
Autoritario
30,8% 23,1% 15,4% 69,2%
2 1 0 3
Sobreprotector
15,4% 7,7% 0,0% 23,1%
1 0 0 1
Negligente
7,7% 0,0% 0,0% 7,7%
7 4 2 13
Total
53,8% 30,8% 15,4% 100,0%
Estilo parental madre Percentil Emocional Total
Bajo Medio Alto
4 2 1 7
Autoritario
30,8% 15,4% 7,7% 53,8%
0 1 0 1
Sobreprotector
0,0% 7,7% 0,0% 7,7%
3 1 1 5
Negligente
23,1% 7,7% 7,7% 38,5%
7 4 2 13
Total
53,8% 30,8% 15,4% 100,0%

Existe relacion poco considerable entre el autoconcepto emocional bajo y los estilos

parentales autoritario tanto paterno como materno, en los demas no existe relacion.

Tabla 14. Relacion entre Estilos parentales de padres y el Autoconcepto Familiar.

Estilo parental padre Percentil Familiar Total
Bajo Medio Alto
1 6 2 9
Autoritario
7,7% 46,2% 15,4% 69,2%
0 1 2 3
Sobreprotector
0,0% 7,7% 15,4% 23,1%
0 1 0 1
Negligente
0,0% 7,7% 0,0% 7,7%
1 8 4 13
Total
7,7% 61,5% 30,8% 100,0%
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Estilo parental madre Percentil Familiar Total
Bajo Medio Alto

1 5 1 7

Autoritario
7,7% 38,5% 7,7% 53,8%
Sobreprotector 0 0 1 1
0,0% 0,0% 7,7% 7,7%
0 3 2 5

Negligente
0,0% 23,1% 15,4% 38,5%
1 8 4 13

Total

7,7% 61,5% 30,8% 100,0%

Existe relacion entre un autoconcepto familiar medio y el estilo autoritario de padres y

madres, siendo mas alto en el estilo paterno.

Tabla 15. Relacion entre los Estilos parentales de padres y madres y el

Autoconcepto Fisico.

Estilo parental padre Percentil Fisico Total
Bajo Medio Alto
3 3 3 9
Autoritario
23,1% 23,1% 23,1% 69,2%
1 1 1 3
Sobreprotector
7,7% 7,7% 7,7% 23,1%
0 1 0 1
Negligente
0,0% 7,7% 0,0% 7,7%
4 5 4 13
Total
30,8% 38,5% 30,8% 100,0%
Estilo parental madre Percentil Fisico Total
Bajo Medio Alto
2 3 2 7
Autoritario
15,4% 23,1% 15,4% 53,8%
0 0 1 1
Sobreprotector
0,0% 0,0% 7,7% 7,7%
2 2 1 5
Negligente
15,4% 15,4% 7,7% 38,5%
4 5 4 13
Total
30,8% 38,5% 30,8% 100,0%

Los datos obtenidos en cuanto a la relacion entre estilos parentales materno y paterno, y

el autoconcepto fisico, no son considerables como para manifestar dificultades con un

autoconcepto bajo en esta dimension.
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CONCLUSIONES

Se evidencia que una considerable parte de la poblacion adolescente presenta problemas
conductuales que requieren de atencion clinica, especialmente en cuanto al area de
incomunicacion y agresividad. Estos resultados expresan una deficiente capacidad de
comunicacion de los adolescentes en diferentes &mbitos de su vida, por lo que puede
acarrear en conflictos en el autoconcepto, asi como en la relacion familiar. Los problemas
de agresividad son caracteristicos de las conductas autodestructivas, lo que se confirma
en el alto indice dentro de la poblaciéon estudiada con problemas de conductas

autodestructivas.

Al hacer el anélisis en cuanto a las subescalas de conductas autodestructivas, se pudo
observar la existencia de problemas en cuanto a la busqueda de conductas de riesgo, por
lo que una parte de la poblacion buscar o realiza situaciones que ponen en riesgo su vida.
Una gran parte de adolescentes tiende a sucumbir a tentaciones, por lo que se daria una
inclinacion de los jévenes a caer en tentaciones, las mismas que no son sanas para su
edad, ni para el bienestar propio. Hay un porcentaje de personas que tienen problemas por
falta de planeacion, seguido por descuido de deberes, lo que indica que los adolescentes
no tienden a organizar sus actividades o prever las consecuencias de sus actos, siendo
propensos a actuar de manera impulsiva. No hay un involucramiento en cuanto al cumplir
deberes y responsabilidades, lo que les llevaria a tener problemas académicos y/o dentro

del hogar.

En cuanto a los estilos de crianza parentales se pudo evidenciar que los padres y madres
de familia eligen en lo particular el estilo parental autoritario para educar a sus hijos, por
lo que segun la definicion de la misma, estos padres no estimulan la participacion de sus
hijos en la toma de decisiones, y por lo general esperan a que sus ordenes sean obedecidas.
Sin embargo en contraste con el estilo autoritario segun la entrevista realizada a los padres

de familia, mencionan que no todos utilizan el castigo fisico, en lugar de eso prefieren 26



primer lugar hablar con sus hijos acerca de su comportamiento. La comunicacién es

pobre, esto se puede confirmar ya que el nivel en cuanto a incomunicacion fue alto.

Dentro de la escala de estilos parentales (EPPIP), no se manifestd inconsistencia
intraparental, ya que en ambos casos el resultados es bajo, por lo que el comportamiento
de los padres es consistente, es decir reaccionan por lo general de la misma manera ante

la misma situacion.

En cuanto al estudio del autoconcepto, por lo general se ve un nivel aceptable de
autoconcepto en las dimensiones familiar, social y fisica, por otro lado se evidencia
problemas en el area académica y emocional. Se puede inferir que los adolescentes tienen
una buena percepcion de su desempefio en cuanto a las relaciones sociales, asi como de
su implicacion, participacion e integracion en el medio familiar, no siendo asi en lo que
respecta a la parte académica por lo que es posible que no estén satisfechos con el
desempefio de su rol como estudiante, asi como en la recepcién y expresion de sus
emociones. Todos los tipos de autoconcepto a excepcién del autoconcepto fisico estan

relacionados con las conductas autodestructivas.

Al estudiar la relacion entre las conductas autodestructivas y los estilos de crianza
parentales se evidencid que existe una estrecha relacion entre el Estilo Parental
Autoritario de padres y madres, con las Conductas Autodestructivas de los adolescentes,
siendo mas marcada en los padres de familia. Otro dato que revel6 el estudio es que
también se dio una relacion entre el estilo parental negligente materno con las conductas
autodestructivas, lo que quiere decir que no solo un estilo autoritario en las madres daria
como consecuencia hijos con conductas autodestructivas, sino que el estilo negligente
influiria también en estas conductas, no siendo asi en los padres de familia, en los que el
estilo autoritario es el Unico que puede construir en los hijos conductas autodestructivas,

dentro de esta poblacion.
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Es importante destacar las respuestas dadas por los padres de familia en la entrevista, en
las que se manifesto que una gran parte de padres que utilizan el estilo autoritario, piensan
que ellos siempre deben ser la autoridad, la mayoria de estos padres han establecido reglas
claras en el hogar y se aseguran de que se cumplan; en lo que respecta al estilo negligente,
se pudo observar que la mayoria de padres no dan una idea clara a sus hijos acerca del
comportamiento que desean de ellos, cambiando a menudo de opinion, por lo que puede
causar confusion en el adolescente al no entender lo que sus padres realmente requieren
de él, y de esta manera no se conseguiria los resultados esperado por los mismos. Un
considerable grupo de padres no ayuda a sus hijos a valerse por si mismos, lo que
devendria en dificultades en sus hijos para poder buscar autonomia, limitando sus

capacidades y potencialidades, derivando en una falta de confianza en si mismos.

En cuanto a la relacion entre los estilos parentales y el autoconcepto existe relacion
considerable entre el estilo autoritario paterno y materno con un autoconcepto académico
bajo en los estudiantes, sin embargo el de madres es menos notorio. También se puede
observar que hay una relacion entre un autoconcepto académico bajo con el estilo
negligente materno. Haciendo referencia a lo que menciona en el test de autoconcepto
AF5 referente a la dimension académico, en nifios y adolescentes correlaciona
negativamente con los estilos parentales de coercion, el mismo que corresponde al estilo
autoritario, ya que por lo general los padres delimitan lo que desean obtener de sus hijos,
poniendo limites y reglas, y dejando de lado la parte afectiva, apoyo y proveer confianza
a los mismos. Esto puede generar en lo estudiantes falta de confianza en sus capacidades

y posibilidades, afectando de alguna manera su rendimiento académico.

Se evidencia la existencia de una relacion entre el autoconcepto social medio y un estilo
parental autoritario en el estilo paterno; mientras que en el estilo materno existe relacion
entre el autoconcepto social medio y un estilo parental negligente. Este tipo de
autoconcepto correlaciona negativamente con la coercion, ya que en su ambiente familiar
no posee la habilidad de poder comunicarse, o relacionarse con sus familiares, limitando

las capacidades de poder interactuar con otras personas. "



Existe relacion poco considerable entre el autoconcepto emocional bajo y los estilos
parentales autoritario tanto paterno como materno. Lo que indica que aunque no influye
de gran manera, sin embargo al no tener el afecto requerido por sus padres, los
adolescentes tendrian dificultades en reconocer sus emociones, o de poder manifestarlas,

tendiendo a reprimirlas y esto causarles malestar o insatisfaccion.

Existe relacion entre un autoconcepto familiar medio y el estilo autoritario de padres y
madres, siendo mas alto en el estilo paterno. Aungue el autoconcepto no es bajo, sin
embargo influye en el mismo, por lo que las relaciones familiares, pueden no ser tan
satisfactorias como los adolescentes desearian, teniendo mayor influencia el estilo
autoritario en los padres de familia. EI mismo hecho de que el uso de un estilo autoritario
limita la opinién de los hijos dentro del hogar, y no brinda el afecto necesario para el
adolescente, siendo el mismo relegado por no creerse tan necesario como una educacion

autoritaria donde las normas priman, disminuirian el éxito de la relacion familiar.

Se puede evidenciar el mismo patron en cuanto a la relacion de las conductas
autodestructivas y los estilos parentales maternos, ya que se repite en algunos casos la
existencia de relacion entre las conductas autodestructivas y los estilos autoritario y

negligente, mientras que el de padres es mas frecuente el autoritario.

En cuanto a la influencia social, respecto a las respuestas que los estudiantes
proporcionaron acerca de este aspecto, la mayoria de adolescentes mencionan que no
creen que sea necesario comportarse como los deméas comparieros de grupo para poder
ser aceptados, sin embargo si es importante tener gustos o ideas parecidas. Los
adolescentes refieren que en su grupo comparten ideas en cuanto a la masica que les
gusta, forma de vestir, lo que se refiere a las subculturas, entre los que mencionan a los
raperos, regatonearos, a los que gustan del hip-hop, entre otros. A pesar de que comentan
que no creen que nadie influya en sus decisiones, una pequefia parte de adolescentes

manifiesta que si influye lo que digan sus amistades. 8



Con el objetivo de ayudar a este grupo de personas en los diferentes aspectos estudiados
se realiz6 un plan de apoyo basado en los resultados obtenidos en la investigacion, el cudl
sera entregado a los Psic6logos del Colegio Técnico Salesiano, para que el mismo pueda

ser ejecutado cuando los profesionales del &rea crean pertinente.
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RECOMENDACIONES

Luego de haber analizado los resultados se recomienda a los Psicélogos de la Unidad
Educativa Técnico Salesiano fomentar terapias grupales e involucrar a los padres de
familia en los procesos terapéuticos de los adolescentes ya que es importante trabajar

conjuntamente para obtener mejores resultados.

Se recomienda a futuros estudiantes que tengan interés en el proyecto, la

complementacion del mismo incluyendo nuevos test para una mejor analisis.

Se recomienda a los nuevos egresados en Psicologia, realizar futuras investigaciones
relacionadas a este tema de gran interés, y poder tener mayor material de apoyo, asi como

realizar estudios comparativos, con el fin de relacionar diferentes poblaciones.
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PLAN DE APOYO

La investigacion realizada arrojo datos importantes en los cuales nos basamos para
desarrollar una adecuada planificacion de un proceso terapéutico que sirva de ayuda y/o
apoyo para los adolescentes que formaron parte del estudio, asi como para sus padres,

con el objetivo de trabajar en conjunto para obtener mejores resultados.

Dado que se obtuvieron como resultados problemas de conductas autodestructivas; un
nivel bajo en autoconcepto, en especial el académico, y un estilo parental autoritario muy
pronunciado en los padres de familia se plante6 trabajar al respecto con diversas técnicas

y/o terapias que nos ayuden a obtener eficaces resultados en cada aspecto.

Objetivo general:

Realizar un plan terapéutico para los padres e hijos de la Unidad Educativa Técnico
Salesianos enfocado en los estilos parentales, conductas autodestructivas y autoconcepto.

Obijetivos especificos:

1. Direccionar a un estilo educativo mas asertivo.
4. Disminuir conductas autodestructivas.

5. Mejorar el autoconcepto.
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Metodologia

Se desarroll6 un modelo de abordaje psicoterapéutico grupal de orientacion cognitivo-
conductual que consta de 8 sesiones, de las cuales 1 de ellas estéa elaborada para los padres
de familia cada una con objetivos y técnicas predeterminadas, con una duracién 45 a 60
minutos, esto permite un abordaje mas eficaz de los problemas que presentan los

adolescentes.

Se trabajard minimo con 8 personas y maximo 13 al igual que con el grupo de padresy
madres, en el caso de que no puedan acudir ambos padres, se convocara a uno de ellos, o
al representante del adolescente. Las sesiones tendran una periodicidad oscilante entre
una sesién semanal hasta una cada 15 dias. No es aconsejable que haya un intervalo entre
sesiones, mayor a 15 dias. Es ideal pero no indispensable, que puedan estar ambos padres

de los estudiantes.

Con el objetivo de que los adolescentes no tiendan a inhibirse en las sesiones de
autoconcepto y conductas autodestructivas, no se incluyo a los padres en las mismas; sin
embargo en tecnicas focalizadas a estilos de crianza es necesaria la colaboracion de ambas
partes con el fin de obtener mejores resultados.
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PLANIFICACION

ACTIVIDAD OBJETIVO RECURSOS A | DURACION
UTILIZAR
Presentacidn por tarjetas Presentacion de participantes Cartulinas 20 minutos
El Péndulo Fomentar la confianza dentro del grupo pequefias,
marcadores,
maskingtape
Ninguno 25 minutos
Identificar estilos parentales por Que cada uno de los miembros juegue los roles de Hojas, esferos 45 minutos
medio de Role-Playing los demés y pueda tomar conciencia de la
problematica individual, actuando “como si” fuera
el otro.
Psicoeducacion Guiar a los padres hacia un mejor estilo de crianza, | Infocus, laptop 60 minutos
estableciendo limites y disciplina en el hogar
Técnicas de comunicacion
Hacer que uno de los miembros exprese sus
e Lareflexion sentimientos y temores y hacer que otro repita lo que
oy6 que dijo el primero.
Ninguno 60 minutos
e Larepeticion Hacer que uno de los miembros exprese sus
sentimientos mientras que otro, luego, repite lo que
el primero expreso.
e Las peleas justas Escuchar atentamente y expresar los sentimientos y
las preocupaciones sin usar una forma amenazante.
Brainstorming o lluvia de ideas Generar ideas que serviran para adoptar una Ninguno 45 minutos
decision de manera grupal para resolver un
problema.
Registro de pensamientos Identificar pensamientos negativos y sustituirlos por | Hojas, lapices 20 minutos
positivos. Semaforos de
Control de emociones, solucién de problemas cartulina 25 minutos
Técnica del seméforo
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Imaginate A Ti Mismo Hacer conscientes a los alumnos de que la 45 minutos
realizacién de sus proyectos futuros, depende, en
Yo Soy... gran medida, de ellos mismos. Hojas, lapices,
Que los alumnos sean conscientes de que todos fichas de
poseemos cualidades positivas. Tomar conciencia adjetivos,
Técnica del espejo de que nuestra autovaloracion sera positiva o esferos.
negativa en funcion de con quién nos comparemos
Permite trabajar las autopercepciones y la imagen
que damos a los otros
Revision de su vida ninguno 30 minutos
Crear una critica constructiva entre los integrantes
Feedback del grupo para actuar de manera mas eficaz. 25 minutos

Aplicacion De Test

e Test de autoconcepto AF5

e Escala de Estilos Parentales
e Inconsistencia Parental
Percibida (EPIPP)

e Escala de Estilos Parentales
e Inconsistencia Parental
Percibida (EPIPP)

e Cuestionario CBC de
Achencbach

Collage

Evaluar nuevos resultados en los adolescentes

Cierre de proceso terapéutico

Test y lapices

Papelégrafo

marcadores

2 sesiones de 45

minutos

20 minutos
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ANEXOS




Anexo 1. Test de Autoconcepto (AF5)

Ff; CLESTHONARID

Nombre}f/\pelfiu’cs:.”,..........k......,.‘....,.........._.........._,..,....,..,,.Sexu: YoM

Ldadd:.......o.., ... Fecha de aplicacion ..., Dig - mes - afio

INSTRUOCCIONKS
A continuactn enconttard una serie de frases. Lea cada una de ofas cuidadasaniente v conteste can
un valor catre 1y 99 segin su grado de acuerdo con cada frase. Bor ejemplo, si una frase dice: “La

misica ayuda al bicnestar humung” ¥ usted oy de acverdo, contestard con un valor alio, eomu pot
gjetnplo o 94, Viu como se anatard on la hoja de respuestas,

“la misicu aywda al bienestar humane™.. ... |_9ﬂ

Por et contrario. si vsled muy noco de acuerdo, elegivd un valor bajo. por ejemplo ol 2. ¥ loanotard
en la hoja de respucstas de s siguiente maners;

. . e
“La mésica ayuda al bienestar humana™._.. . e «oh f)]

No olvide que dispone de muchas opcivnes de tespuesia. en canereto puede elegic entre 99 valores,
escopa ol que mas se ajuste a sy orileria.

RECUERDE, CONTESTE CON LA WAXIMA SINCERIDAD
PURDEN YOLVEK LA H{(LIS ¥ COMENZAR,

NOTA: Se han redactado las frases en wasculine puta facilitar su fecrera Cady persona deher
adaptarse 4 su propic sexo.

Depistinenta de Pricslingnastaa, Faoacla do Pocalneio - Lemiversidt s Cue e
I 2 &




AF5

CONTESTE DE 1 A 99 EN LAS CASILLAS CORRESPONDIENTES A CADA PREGUNTA.

1. | Hago bien los trabajos escolares (profesionales)
2. | Hago facilmente amigos
3. | Tengo miedo de algunas cosas
| 4. | Soy muy criticado en casa 100 -
5
6
7
8

Me cuido fisicamente ‘

Mis superiores (profesores) me consideran un buen trabajador
Soy una persona amigable

. | Muchas cosas me ponen nervioso

9. | Mesiento feliz en casa

10. | Me buscan para realizar actividades deportivas

11. | Trabajo mucho en clase (en el trabajo)

12. | Es dificil para mi hacer amigos 100 -
13. | Me asusto con facilidad
14, | Mi familia estd decepcionada de mi 100 -

15. | Me considero elegante

16. | Mis superiores (profesores) me estiman

17. | Soy una persona alegre

18. | Cuando los mayores me dicen algo me pongo muy nervioso

19. | Mi familia me ayudaria en cualquier tipo de problemas

20. | Me gusta como soy fisicamente

21. | Soy un buen trabajador (estudiante)

22. | Me cuesta hablar con desconocidos 100 -
23. | Me pongo nervioso cuando me pregunta algo el profesor (superior)

24. | Mis padres me dan confianza

25. | Soy bueno haciendo deporte

26. | Mis profesores me consideran inteligente y trabajador

27. | Tengo muchos amigos .
28. | Me siento nervioso

29. | Me siento querido por mis padres
30. | Soy una persona atractiva

POR FAVOR COMPRUEBE QUE HA
CONTESTADO TODAS LAS PREGUNTAS.
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Anexo 2. Escala de Estilos parentales e inconsistencia percibida (EPPIP)

Te presentamos distintas reacciones que pueden haber tenido tus padres ante distintos comportamientos tuyos en tu

ESCALA DE ESTILOS PARENTALES E INCONSISTENCIA PERCIBIDA -EPPIP-

Anexo 2

adolescencia.

PARTE a)

PARTE b)

{de la Iglesia, Ongarato & Fernandez Liporace, 2011)

Leé cada posible situacidn y marca con qué frecuencia hubiese reaccionado de esa manera tu
PADRE y con qué frecuencla hubiese reaccionado de esa manera tu MADRE.
También nos interesa que indiques si las reacciones de tu padre y de tu madre STEMPRE
ERAN LAS MISMAS o CAMBIABAN EN EL TIEMPO.

Si alguno de tus padres HA FALLECIDO o NO TENES CONTACTO v si vivias con algln aduito que para vos tuvo ese
CONTESTA PENSANDO EN ESA PERSONA.

rol en tu vida,

NO DEJES RESPUESTAS EN BLANCO.
SE SINCERO AL CONTESTAR.

MI PADRE

MI MADRE

NUNCA

ALGUNAS!
VECES

MUCHAS

VECES SIEMPRE

ALGUNAS

NUNCA 1 yeces

MUCHAS
VECES

SIEMPRE

1. a) Mi padre/madre se hubiese puesto contentofa si le hubiese oftecido

ayuda sin que me la pidiera.

b) Si haclas esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
slempre de esa manera?

No O

Si o

No

. a) Mi padre/madre se hubiese sentado a hablar del tema conmigo si no

hubiese estudiado o no hublese querido hacer la tarea,

b) Sl hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
slempre de esa manera?

No O

Si o

No

@)

a) A mi padre/madre no le hublese parecido importante si mis amigos o
cualquier persona le hubiesen comentado que era buen compaiiero/a.

b) Si hacias esto en varlas ocasiones, tu padre/madre éreaccionaba
siempre de esa manera?

No O

Si O

No

a) Mi padre/madre me hubiese retado si me hubiese quedado levantado/a
hasta muy tarde en un dia de semana en época de clases.

B) Si hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
siempre de esa manera?

No O

S o

No

5.

a) Mipadre/madre me hubiese golpeado si lo/a hubiese insultado.

b) Si hacias esto en varias ocasiones, tu padrefmadre éreaccionaba
siempre de esa manera?

No O

Si O

No

a) Mi padre/madre me hubiese prohibido algo si me hubiese quedado a
dormir en otra casa sin avisar.

b) Si haclas esto en varias ocasiones, tu padre/madre {reaccionaba
siempre de esa manera?

No O

SO

No

a) Wi padre/madre me hubiese felicitado si me hublese sacado buenas
notas.

b) Si hacfas esto en varias ocasiones, tu padre/madre éreaccionaba
slempre de esa manera?

No O

Sioo

No

a) Mi padre/madre se hubiese sentado a hablar del tema conmigo si
hubiese roto o arruinado algo de otra persona o algo de la calle.

b) Si hacias esto en varlas ocasiones, tu padre/madre éreacclonaba
siempre de esa manera?

No O

St o

No

E]

a) A mi padre/madre no le hubiese parecido importarte si hubiese ido
siempre a clases y {legado puntual.

b) Si haclas esto en varias ocasiones, tu padre/madre éreaccionaba
siempre de esa manera?

No DO

SO

No

10

a) Mi padrefmadre me hubiese retado sl no hubiese ordenado mi
habitacion.

b) SI hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
siempre de esa manera?

No O

Sioo

No

11.

a) Mi padre/madre me hublese golpeado s hubiese sido insistente y no
hublese aceptado un “no” como respuesta.

b) SI hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
siempre de esa manera?

No D

Si O

No

iz

a) Mi padre/madre me hubiese prohibido algo si me hublese juntado con
gente que no le cafa bien.

b) Si hacfas esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
siempre de esa manera?

No O

Si O

No

Ane

X0 2
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NO DEJES RESPUESTAS EN BLANCO.
SE SINCERO AL CONTESTAR.

MI PADRE

MI MADRE

NUNCA

ALGUNAS
VECES

MUCHAS
VECES

SIEMPRE

NUNCA

ALGUNAS | MUCHAS
VECES | VECES

SIEMPRE

13.

a) Mi padre/madre me lo hubiese agradecido si me hublese portado bien
en casa y no hubiese molestado.

b) Si hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre éreaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

0

Si

i4,

a) Mi padre/madre se hubiese sentado a hablar del tema conmigo si le
hubiese faltaclo el respeto.

b) Si hacfas esto en varias ocasiones, tu ‘padre/madre éreaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

Si

] No

15

a) A mi padre/madre no le hubiese parecido Importante si me hubiese
cuidado de no ir por zonas peligrosas de la ciudad.

b) Si hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reacclonaba
siempre de esa manera?

Si

No

Si

16.

a) Mi padre/madre me hublese retado si hublese dejado mis cosas tiradas
por la casa.

b) Si hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre creaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

Si

17.

a) Mi padrefmadre me hubiese golpeado si no le hublese contestado y le
hublese sido indiferente cuando me hablaba.

b) Si haclas esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
slempre de esa manera?

St

No

Si

i8.

a) Mi padre/madre me hublese prohibido algo si hublese gastado toda la
plata que me daban sin permiso.

b) Si hacias esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

Si

i8.

a) Mi padre/madre me lo hubiese agradecido si hubiese ayudado a poner
la mesa.

b) Si haclas esto en varias ocasiones, tu padrefmadie ireaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

Si

20

a) Mi padre/madre se hubiese sentado a hablar del tema conmigo si le
hubiese faltado el respeto a algin profesor.

b) Si haclas esto en varias ocasiones, tu padre/madre ¢reaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

Si

21,

a) Mi padre/madre no le hublese parecido importante si hubiese podido
solucionar problemas por mi cuenta.

b) Si haclas esto en varlas ocasiones, tu padre/madre ireaccionaba)

slempre de esa manera?

Si

No

Si

22

a) Mi padre/madre me hubiese retado si hubiese roto o arruinado alguna
cosa de casa.

b) Si hacfas esto en varlas ocasiones, tu padre/madre éreaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

23,

a) Mi padre/madre me hubiese prohibido algo si hublese ido a boliches/
bares que no le gustaban,

b) S hacias esto en varlas ocasiones, tu padre/madre cireaccionaba
siempre de esa manera?

Si

No

23

a) Mi padre!mad?e hublese dicho que estaba orgulloso/a de mi si hubiese
culdado mi salud.

b) Si hacias esto en varlas ocasiones, tu padre/madre Creaccionaba
siempre de esa manera?

S

No

Si
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Anexo 3. Escala de conductas autodestructivas (Validado por Ponce, 2007)

Apéndice C

Escala de Conductas Autodestructivas (Validado por Ponce, 2007)

INSTRUCCIONES: En la siguiente pagina hay 57 oraciones. Es posible que un
enunciado sea muy caracteristico de usted, por lo que estaria totalmente de acuerdo
con este. Es también posible que un enunciado pueda no caracterizarlo en lo absoluto,
por lo que usted estara totalmente de desacuerdo con el mismo.

Para expresar el grade en el cual un enunciado lo describe a usted, seleccione
una lefra de la A a la E como se muestra a continuacién:

Una respuesta A indica que el enunciado es muy caracterislico de usted y/o que
esta totalmente de acuerdo con este. Una respuesta E indica que el enunciado no lo
caracteriza en lo absoluto y/o que esta totalmente en desacuerdo con el. Una respuesta
C indica que se encuenira indeciso. Finalmente, una B indica estar medianamente de
acuerdo mientras que una D indica que esta medianamente en desacuerdo.,

Recuerde:

A: Expresa totalmente de acuerdo.

B: Expresa de acuerdo.

C: indica que usted se encuentra indeciso.
D: Expresa en desacuerdo.

E: Expresa iotalmente desacuerdo.

Totalmente de acuerdo —A-- --B-- --C-- --D-- --E--Totalmente desacuerdo

A|B|C|D|E

1. | Me gusta escuchar musica con el volumen mas alto posible

2. | La vida puede ser bastante aburrida




Totalmente de acuerdo —A-- --B-- --C-- --D-- --E--Totalmente desacuerdo

Cuando era nifio, fui suspendido de la escuela -

Normalmente desayuno
Consumo o he consumido las drogas ilegales mas comunes

Manejar un carro a alta velocidad es emocionante

Tiendo a desafiar a la gente con autoridad

3
4
5
6. | En mitiempo libre me gusta perder el tiempo
7
8
9

Me hago un examen fisico completo una vez al afio

10. | He hecho cosas peligrosas solo por la emocion de ello

11. | Encuentro necesario planear mis finanzas y tener un
presupuesto

12. | Dejo que la gente se aproveche de mi

13. | Odio cualquier clase de horario o rutina

14. | Usualmente cumplo con plazos de tiempo establecidos sin
problemas

15. | Estoy familiarizado con procedimientos basicos de primeros
auxilios.

16. | Aun cuando tengo que levantarme temprano, me gusta estar
despierto hasta tarde

17. | Doy importancia a viajar seguro mas que rapido

18. | Llevo mi carro a servicio regularmente

19. | La gente me dice que soy desorganizado

20. | Es importante vengarse cuando te hacen algo malo

21. | Algunas veces parece que no me importa lo que a mi me pasa

22. | Me gusta jugar Péquer por las grandes sumas de dinero

23. | Me fumo mas de un paquete de cigarros al dia

24. | Me he enamorado con frecuencia de la persona equivocada

25. | Simplemente no se a donde va mi dinero.

26. | Usar casco arruina la diversion de un paseo en motocicleta

27. | Tengo cuidado de llevar una dieta balanceada
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Totalmente de acuerdo —A-- --B-- --C-- --D-- --E--Totalmente desacuerdo

28.

Muchas reglas se hicieron para romperse

29.

Suelo ser puntual

30.

Me gustan los trabajos que contienen un factor de riesgo

31. | Suelo descuidarme

32. | A menudo le doy continuidad a los proyectos

33. | He hecho contribuciones positivas a mi comunidad

34. | Hago promesas que no cumplo

35. | Una pelea ocasional le da virilidad al hombre

36 | Siempre hago lo que mi doctor o dentista recomiendan

37. | Conozco las diferentes sefiales de advertencia del cancer

38 | Usualmente acudo al doctor cuando estoy seguro que me estoy
enfermando

39. | Mantengo actualizada mi libreta de teléfonos y direcciones

40. | Algunas veces olvido citas importantes a las que queria llegar

41. | Es facil que la vida te trate injustamente

42. | Como demasiado

43. | Normalmente no cierro con llave la puerta de mi casa o de mi
departamento

44, | Se a quien llamar en caso de emergencia

45. | Puedo tomar més alcohol que la mayoria de mis amigos

46. | Tengo la impresion de que sigo cometiendo los mismos errores

47. | Cuando apuesto dinero suelo perder

48. | Usar anticonceptivos es muy problematico

49. | Hago cosas que se van a terminar mal

50. | Cuando estaba en preparatoria / bachillerato, era considerado
un buen estudiante

51. | Tengo problemas en mantenerme al corriente con el papeleo y
pagos

52. | Frecuentemente llego tarde a eventos importantes

53. | Me siento muy bien cuando estoy tomando alcohol

54. | Algunas veces cuando no tengo nada que beber, pienso en lo
bueno que un trago me sabrfa

55. | Es realmente satisfactorio fumar un cigarro

56. | Me gusta fumar

57. | Me gusta hacer gjercicio.
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Anexo 4. Cuestionario C.B.C de Achencbach.

C.B.C.

437 5% 1213

Bosoial Universiat:

SUBDIVISIO TS PSIQUIATAIA
[PSIGUIATRIA INFANTIL | JUVENILY

NOMBRE
EDAD SEXO: FECHA

A continuacién encontrard una sarie d2 frasas qua describen alguncs comportamisn-
tos y oroblemas de los nifos y de los adolescentes. Léalas pensando si esa manara e
componars2 &s la que ha tenido su hiio (o hija) durante los Gitimes 6 meses.

Haga una s2fal en |a casilla (T) correspendienie a “NO NUNCA™ "ALGUNAS VE-
CZS" 0 "MUCHAS VECES" ds acusrdo con Io quz usied crss qua is sucads a su hijo.

No dzje ninguna cuestion por contesian
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L ALOURAS RIUCAAS

HUNSA YzoI3 VECIS
1. Se comporiz coma si fusra mas peguedo S ) 929
Z. S a:agio. {(Sxpliqusio:
) % = =2
3, Discuta mucne. = = =3
2. Tiens asma. s = Z=z
3. Aziéz come si fuera o2l saxo opuests 2 = =5
9. Se nace sus necesicadss (“caca") ensime. = — =
7. Es presumigo y fantarron, > = =7
2. No puecs concentrarse ni prestar atencidn duranls mucho rato. 2y o =2
2. No puede acanar de Su €abaza cieriss pansamientos u cbsesiones. (Expliquele: '
) 53 o =2
10. No pueda saniarsa quietc ni 25tar ianquilc: siemere 2sid moviandosa. = = 0
. 11. E5 cemasiado d2oengiente Gs 105 agulics, = =, =1
12, Se queja 62 qua se sienis 50 = = g 52
13. Se aturde, se desconciena o o o9
14 Llora mucho | (3] T
3t 5 cruel con los animales a n = 13
16, Es aduson, crusl 0 0esconsdarado con'los demas R = ZB
i7. Sueda despienc o se queda Cistraido CON SuS PeNSAMIENIos 3 0 =R g
13 Se hace cado : 2 0 ha intentado suicidarse bar) o S
*9. Exige que estén muy pand.onles ge &l = n} =19
10 Destroza sus cosas = 7 o230
21, Gasiroza ©0s2s de oiros nifios o de famifiates = G o2
I3, Zs ousobedienie on €333 pas . 222
13 Es cesopadienta en el colegic i= o, CZ3
24 No come Den = = S2s
23 No sa lieva bien <on los owes nifies = 2 o325
25, No parece senlirse culpabie d2spuss de ponarse mal a) o 02s
27 Tiene celos con facilidad ' 3 =) =27
23. Come o.bade cosSs Qua no son 2limentos (Exptiquela;
) ] 8} 022
22 Tiene miegs a Qiencs animales, sAuEsioNss o lUQares {gue no son & colegu)
(Exatiquaio:
i 23 2. =25
2 Tene mieca @ i 8 C0I2Q0 e 5 =
21 .iene mieco a pensar aigo malo o a hacerlo G = )
Z2. Cree cue liene que ser periecto £ 8 232
3. Se queja o piensa que nadie io Quisre - 2 C33
34, Piansa qua los demas Ig quieren hacer dafo o’ 8] Z34
235 Cree gue es inttil o interior a Ios damas ) 3 =33
23 Se hace cafo o tiene accidentes 0 o 036
37 Se mele en muchas peleas = 2] car
23 Se burian de &l o pu} o3 i
3. Tiens malas compafias 4 = <)
<9, Oye €525 9 2 personas qua N esiin srasentes (Swoliguete
ety S = - -
41 Es impuisivo, hate las cosas sin pensar s} 3 =r)
22 Legusia estar soic = = Zaz
<3, Dice menuras o hace trampas 8 o i
22, Se muerde las vhas 0 o =44
3. Es nervioso, sensidle o tanso o b} =45
435, Hace movimienics nervioses o hene ucs {Exobauaio)
o pu 245
<7 Tiene pesadilias o 3 Z&7
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O ALSUNAS  mMucrss
HUNCA VECES VECES
£8. No cae bien 3 otros nifios. = = 043
3 Tiena aswsfimenc = ] (=¥ ]
2. E3 0emesiind miegoso o angustiaco = =) Gse
+1. L2 dan maracs (vénigos) = o 05
II. Sa siente demasiade culpadia = ] =32
=i, Coms demzsiago = =] =52
-, E3td dem=%/230 cansads = = Ose
£3. Zstd demasizco gordo = S o€3
£3. Tiene {ransiornos fisicos 2 [os que N0 se Na encontrado unz causz medica:
‘a. Delores o maiestias en el cuerpo. J = J36:
©. Dolores de cadeza o c 585
C. Mauseas, Ganas Ce vomiar (& fr 0sec
a. Probiemas an los 0jos. (Expliguelos:
J = o Zsed
& Aoncnzs, sarpullidos U oies 2lisracionss 93 i3 pal. = = =558
t. Dolorer 42 parriga, retonijones, = jar} 56
g. Vomitc - (=] {57 (il )
h. Otros  stornos. (Expliquelos:
3 c O O5&n
T, Ataca lisiczments 2 0l0as perscnaas o 3 057
. Se male al ceuo e 12 nanz, se pellizea 1a piel u otas panes dat cuerpo. {Sxpliqusio;
] C 3 358
JUEsa con 3u sexo O |0 1oca en pudlice = a o.39
. Tocz © jueca demasiado con U 5exo Tt o 260
Su radbay escolar es dehciante O S O 81
Se mueve iorpemente, con mala coordinacion (=) (=) J82
Prefiere pgar con compafieros mayores que ¢l - o 063
. Praliste jugar con compafiercs ce menos edad que &i 3 et} &
. N quiers hablar C o J¢s
Repite aig compon una y otz vez = = 66
°7. Se marcna (s2 luga) de casa 5 0 o657
Grita muchg o 3 2158
£9. Es reservaco, cuarda sus pensamienios para &l o £} a1}
T VA cosas que no estan nresanies. (Exoliguele: %
) =} ov
7i. Teme hacer el ngiculo y 52 desconciena faciimente a 07
T2. Enciende fuegos C {8
T1 Tiena prodlamas sexuales (Expliqueios:
) a 0 o7
4. La gusta llamar ia atencién, hace el payaso 3] (=] o7
T3 Es tmido 0 vergonzoso = S =75 7
% Dusrme monos gue fa mayoria da los nifios = = =9
T, DUTE WA 302 5 HEYINZ OF 107 Rides, 08 2532 0T moSn2 (Suotaumis
) = = 237
T3, Ensucia o juega con sus excrementos (con la “caza’). = a 078
T3 Tiene proglemas ge pronunciacion o de habla. (Exaliguelos:
) <3 i 273
27 B2 queds absons, mirands al vacio = = e
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"o ALOURAS MUCRAS

HUNGA VEIZS vasia
21, Roka o casa = 5! T2
£2. Pobs fusre cecasz = = el
£3. Acumuiz 0 2imacena L0328 Que no nssesiia. (SDiiuaio”
) o = boct-bch

£4. Macte ¢033s sxtnafias o raras. (Exgliqualzs:

£5 Tiene wdeas 2xv:afias o rasas

26 5 102020, mahumoraco o irritable

£7. Su humor 0 sus sentirnientos cambian buscaments
83 S2 enfada o enfurruda tacimanie

§9, Es desconfiado

£0. Oce paiadeotas

21, Dice qua se quiere matar

92. FHabla 0 camina cuanco estd durmiendo. (Expliqueis:

LRI B B I B
i tnn v

A ST UE RN LTS
O (08““ O)Ill?\

oo

I} = 2z =52
5. Haola camasiado = a =53
22, Se burla mUChO CB O(0S MAOT - r b
95 Tiene radietas o mal genio = o =3
95, Pi2nsa 0eMasiaso en Cuesiones sexuaics = = = %3
97, AMenas2 3 otras personas = = o=
98. Se chupa ¢l cedd 2 = oes
29, Se preocupa demasiado por Bl orden v 1a imoals = =] Soe3
100, No cuerme dien, (Sxplioueio:

i = = =00
101, Faitz a la escueia sin molivo {hace novitios) = | o v
102, £3 POTO 320, 58 Muervd CON 1antiluC o Je fale energia = pr =
103 Esid gesconients, triste o ceprimico = = 0163
104, Mace cemasiaco ruda, £ 21050 o o e
105. Bane acono! o toma arogas. (Expligu:

) = — =105
108 Azda vangalcamenis, hess ¢ geT i = - )
1L 52 orinz encima dutante el dia (=, c = o7
108, Se onna en la cama = 3 = oe
103, 82 quoja o tado (= o Aullos)
10 Le gustania sar gel otro sexo. = 2 Cn
11, Es ratraido, so relaciona poco con los demis o = O
112, Esid preotupano pos las cosas 3] c Sz

"

13 Poe faver, 3 continuaczidn eschida cualquier oo prodma § 1asomng g su hio Que no hava aparecico an 13 keta aniener

* ASESURESE O QUE A CONTESTADO TODAS LAS CUESTIONES
* POR FIN, SUSRAYE AQUELLAS QUE A USTED MAS LE PREOCUPAN.
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st CLINIC
cLt: - = CELES NG
: PERFIL DE PROBLEMAS CONDUCTUALES. NINOS 12-16 ANOS 7070070
Internalizado Externalizado
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Anexo 5. Historia Clinica

Ficha De Identificacién
Nombres Y Apellidos: Caso 13
Lugar Y Fecha De Nacimiento: Cuenca, 2 de agosto de 1998

Sexo Masculino Edad 16  Escolaridad Secundaria

Motivo De Consulta

Asiste regularmente al DOBE debido a problemas conductuales

Fuente De Informacion: Mixta

Confiabilidad: Buena

Padecimiento Actual

Sebastidn presenta conductas agresivas, siempre pelea o discute con sus amigos es poco
amigable, desobediente, no cumple reglas en el hogar.

Forma De Inicio, Edad

Fue agresivo desde que era pequefio alrededor de los 5 afios

Eventos Desencadenantes

Victima de maltrato fisico por parte de su padre

Sintomas Esenciales Y Asociados

Peleas frecuentes, mal humor, ideacidn e intento suicida

Antecedentes Personales Patoldgicos

No refiere

Antecedentes Heredo Familiares

Abuela Paterna: Demencia senil y problemas del corazén

Abuelo paterno: Diabetes

Condicién Socio Economica: Vive con su padre y hermano mayor en casa propia la cual

cuenta con todos los servicios basicos.
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Psicobiografia

Embarazo, Parto, Desarrollo Psicomotriz
Su madre tuvo un embarazo normal sin ninguna complicacion, nace a término por parto
normal con talla y peso dentro de lo normal.
El periodo de lactancia se dio hasta el afio y medio de edad, gated a los 7 meses, camind
al 1 afo de edad, en cuanto al lenguaje balbuceo a los 3 meses, primera palabras a los 5
meses, a los 2 afios y medio podia relatar historias, no existio ningun problema a lo largo

del desarrollo psicomotriz.

Nucleo Familiar

Sebastian es el tercero de 4 hermanos de los cuales son 2 mujeres y 2 varones, no tiene
buena relacion con ninguno de ellos sus padres se divorciaron hace un afio tras agresiones
fisicas y verbales; él vive con su padre y su hermano mayor con el cual siempre esta
discutiendo; sus dos hermanas viven con su madre la cual lo visita todos los dias en las
noches, con su padre se lleva un poco ya que él no lo controla y deja que cada quien haga
lo que quiera no existe ningun tipo de reglas o normas en el hogar aunque su padre es de

caracter fuerte no es visto como figura de autoridad.

Primera Infancia

Era un nifio poco obediente le costaba hacer amigos, siempre le gustaba jugar cosas

agresivas no permanecia quieto en su puesto ni obedecia a la maestra.

Nifiez y Etapa Escolar

Tenia mas facilidad para hacer amigos, nace su Ultima hermana por lo que se sentia
desplazado decia que no le ponian atencién suficiente, se vuelve mas agresivo, tenia
peleas con sus amigos de la escuela era desobediente por lo que su padre lo castigaba
maltratandolo fisicamente, su padre es de caracter fuerte siempre maltrataba a su esposa

y a sus hijos los cuales observaban siempre el maltrato hacia su madre. 104



Adolescencia

Ingresa al Colegio Técnico Salesianos por voluntad propia al principio tenia dificultad
para adaptarse no hacia amigos, tenia calificaciones bajas, con el tiempo se fue adaptando,
generalmente le gusta estar solo, es poco comunicativo con sus padres, refiere que hasta
ahora ha tenido una adolescencia tranquila, considera que tiene su espacio ya que vive
con su padre y su hermano mayor y le dejan hacer lo que él quiera, no existen reglas en

su casa cada quien hace lo quiere, no hay horarios de llegada a la casa.

Su madre refiere que se separ6 de su esposo hace un afio debido al maltrato tanto fisico
como psicoldgico, menciona que a causa de todo esto hace un par de afios Sebastian
intentd suicidarse tratando de lanzarse desde una ventana ya que mencionaba que queria
saber que siente estar muerto y que preferia estarlo antes que seguir viviendo en esa casa,
desde entonces en varias ocasiones amenaza a su madre con que se va a matar incluso
dice esto como forma de manipulacion a que su madre acceda a algunas cosas que él
quiera.

Sebastian se describe como un adolescente poco amigable “si se acercan a mi esta bien
de lo contrario no me interesa” se siente comodo siendo tal y como es, no le gustaria
cambiar su forma de ser, refiere que tiene su grupo de amigos con los cuales le gusta salir
a divertirse, comparten algunas aficiones como el tipo de musica, deportes pero considera
que no es de las personas que se deja influenciar por sus amigos para hacer cosas en las

que él no esté de acuerdo.
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Vida Social

No hace amigos con facilidad sin embargo, tiene su grupo de pares con los que comparte

cosas en comun.

Afectividad

Al momento de la entrevista presenta aplanamiento afectivo, en ocasiones finge una
sonrisa se muestra serio a lo largo de la entrevista.

Juicio Autocritico y Heterocritico: Sin alteracion

Resultados de Test Aplicados

Test de Autoconcepto AF5

Segun los datos obtenidos del cuestionario AF-5 en el Caso 13 se puede observar que el
adolescente no presenta ningun factor de riesgo en las dimensiones del Autoconcepto

social y emocional ya que su puntaje es alto.

Mientras que en las dimensiones de autoconcepto académico y familiar puede presentar
un factor de riesgo ya que su puntaje esta dentro de la media esto implica que por un lado
no existe una buena percepcion en cuanto a la calidad de desempefio en su rol como
estudiante y por otra parte existe poca implicacion, participacién e integracién en el
medio familiar.
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Cuestionario CBC de Achencbach

Segun los datos obtenidos en este test se puede observar en este caso que presenta puntajes
altos en las escalas de autodestructividad como son: Incomunicacion, hostilidad,
delincuencia, obsesion e hiperactividad esto implica comportamientos disruptivos,

agresividad, violencia e indiferencia.

Escala De Conductas Autodestructivas Ponce (2007)

Con esta escala se pudo observar que el adolescente presenta puntajes altos en conductas
autodestructivas y sucumbir tentaciones mientras que en las escalas de falta de
planeacion, descuido de deberes y buscar conductas de riesgo obtuvo puntajes superiores
a la media; esto implica que el adolescente cominmente es agresivo, actda por impulso
de manera que pone en riesgo su vida, no se preocupa por su bienestar por lo que esto

causa problemas a nivel académico y familiar.

Estilos Parentales

Con esta escala se observo que el estilo parental usado por sus padres es el Estilo
Autoritario en el cual no toman en cuenta el criterio y punto de vista de sus hijos, de

manera que los hijos desarrollan la impotencia este tipo de estilo parental puede favorecer
la rebeldia.
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