INTRODUCCION

En e mundo dia a dia se atraviesan una serie de conflictos de orden personal, social,
cultural, etc., surge como una necesidad primordial enfocar la atencion en los
adolescentes, ya gque son ellos quienes constituyen el futuro de nuestra sociedad.

Uno de los muchos factores que puede truncar un desarrollo integral optimo, son las
condiciones familiares que le asisten a los nifios y adolescentes, por ejemplo: el
fendmeno de la pobreza esté afectando a muchas familias de nuestra region, quienes
han perdido la capacidad de satisfacer las necesidades basicas como alimentacion,
vivienda, educacion, etc., situacion que muchas veces ha obligado a que los padres,
ante la imposibilidad de cumplir a cabalidad con su rol, hayan optado por llevar sus
nifios y/o adolescentes a centros de acogida, donde si les puedan brindar las
oportunidades y condiciones que tal vez junto a ellos no las tendran, pero a la vez

estos se ven privados de larelacidn afectiva familiar.

En este sentido, el presente trabgjo de investigacion se centra en la identificacion de
las caracteristicas psicoldgicas de adolescentes que asisten a centro de integracion
“CENTIR” de la localidad de Entre Rios que forman parte del SEDEGES
(Servicio de Gestién Social) del departamento de Tarija.

Es asi que el trabajo de investigacion esta elaborado en forma ordenada y secuencial

de la siguiente manera:

En e Capitulo | se encuentra el planteamiento del problema y la justificacion es

decir, el por qué se ha elegido el temade investigacion.

En el Capitulo Il se desarrollan los objetivos generales, especificos y las hipétesis

con las cuales se trabgjo.



En e Capitulo |11 se desarrolla el marco tedrico que comprende todo el sustento

tedrico del presente trabajo.

En e Capitulo 1V se describe la metodologia que hace referencia a las
caracteristicas de la poblacién y a todos los métodos, técnicas y medios utilizados en
el trabajo de investigacion.

En € capitulo V se presentan los andlisis e interpretacion de resultados obtenidos
durante todo el proceso de investigacion.

En e capitulo VI se presentan las conclusiones del trabgjo realizado en base a los
datos obtenidos en el transcurso de la investigacion y se enuncian las

recomendaciones.



1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

El fendmeno de la pobreza se ha ido agudizando cada vez mas en nuestro pais de una
manera alarmante, las familias han perdido la capacidad de satisfacer las necesidades
fundamentales tales como alimentacion, vivienda y educacién; esto trae graves
consecuencias para todos los miembros de la familia, sin embargo, la poblacion mas
afectada por la pobreza son los nifios y adolescentes, ya que en sus hogares no tienen

las condiciones para un desarrollo integral.

Por otro lado, la tensidon que se genera en un hogar por satisfacer las necesidades
producen inestabilidad emocional, frustraciéon lo que lleva en muchos casos a la
violencia familiar: “Los datos del Censo 2008 muestran que € 50,78% de la
poblacién de departamento de Tarija es pobre, cifra que equivale a 188,863
habitantes, quienes carecen de servicios basicos, residen en viviendas que no relinen
las condiciones apropiadas, tienen bajos niveles de educacién y/o presentan

inadecuada atencion de salud” *

La situacion en la capital del departamento es preocupante, ya que, € 39,36% de la
poblacién se halla en situacion de pobreza Moderada, €l 52, 33% se encuentraen la
categoria del Umbral de Pobreza, y que solo e 49, 81 % de la poblacion presentan
necesidades bésicas satisfechas’.

Esta stuacion es bastante negativa ya que los hijos de estos hogares carecen de una
atencion adecuada de sus necesidades tanto: Fisicas (alimentacidn vivienda, salud,
vestimenta, etc.) como Psicoldgicas (afecto, pertenencia, comunicacion y carencias

también educativas).

! Instituto Nacional de Estadisticas, “Indicadores Demogréficos’, 2008:1.
2 ,
I bid.



Toda esta problematica genera distintos inconvenientes en el desarrollo normal del
adolescente como ser alteraciones de conducta moderadas y severas conductas
transgresoras, actos delictivos, consumo de drogas y acohol, fuga del hogar
obligando al menor a sobrevivir en las calles, desercion escolar, desintegracion del
grupo familiar, victima del maltrato, y otras.

En Tarija existen una serie de instituciones que se encargan de tratar a nifios y
adolescentes con diferentes problemas; la mayoria de éstas son ingtituciones que
abordan la perspectiva social ya sea en laatencién de nifios (as) y adolescentes como
ser el REFUGIO y EDIFU que trabajan con nifios y adolescentes abandonados.

Ademés de los diferentes problemas sociales y afectivos, se encuentra la dificil
situacion econdmica que afecta directamente a las familias, creando condiciones
adversas a la estabilidad econdmicay a las relaciones intrafamiliares, lo que favorece
la falta de responsabilidad y compromiso de los padres hacia sus hijos, e impulsa al
abandono y a recurrir a la ingtitucionalizacion. Justamente enfocado a este sector de
la poblacion esta el centro CENTIR ubicado en la localidad de Entre Rios, cuya
mision principal es la contencion de nifios y adolescentes cuyas familias provienen
del &rearural y que son de escasos recursos econdémicos. La privacion de carifio, el
maltrato, las condiciones de pobreza y la desestructuracion familiar que obligan a la
institucionalizacion del nifio y adolescente, coinciden con un desarrollo con privacion
de habilidades sociales, que impide la interaccion con sus pares y adultos con
eficiencia

Sin embargo, a pesar del trabajo que realizan estas ingtituciones con éstos nifios y
adolescentes, en la actualidad no se cuenta con estudios que describan cuad es la

problematica que atraviesan.

Es a partir de ello, que surge la necesidad de plantearse la siguiente pregunta de
investigacion: ¢Cuales son las principales caracteristicas psicolégicas de los



adolescentes de 15 a 18 afios internados en el Centro”CENTIR” de la localidad de

Entre Rios?

1.2. JUSTIFICACION

Esta investigacion cobra relevancia, ya que en la actualidad se desconoce cuéles son
los rasgos psicolégicos de los adolescentes que se encuentran internados en el centro
CENTIR, ya gque se ha podido evidenciar que existe una ausencia de conocimientos e
informacion sobre la importancia de obtener datos al respecto.

Dentro del aporte tedrico, la presente investigacion sirve de referente para futuras
investigaciones, ya que tiene como objetivo principal poder determinar las principales
caracteristicas que tienen estos adolescentes y asi llenar € vacio existente sobre el

tema en lalocalidad de Entre Rios.

El aporte préctico del estudio de investigacion, son los resultados de evaluacion
diagnostica aplicada a los adolescentes, los que serviran para que las distintas
instituciones que trabajan con este sector de la poblacion adolescente, establezca
determinadas estrategias para una intervencion psicolégica y social en cada uno de
los casos para promover un adecuado desarrollo integral.

Como aporte social se pone de manifiesto , todas las investigaciones consultadas
[legan a un mismo punto en comin “La institucionalizacion y la deprivacion
intelectual, fisica, social y emocional pueden llegar a convertirse en un factor de
riesgo para el desarrollo del nifio y del adolescente”, es por ello, que se justifica la
realizacion del presente estudio.



2.1. IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

¢Cuales son las principales caracteristicas psicolégicas de los adolescentes de 15 a 18
anos internados en €l Centro Integral (CENTIR) de la localidad de Entre Rios?

2.2. OBJETIVOS

2.2.1. OBJETIVO GENERAL
Identificar las principales caracteristicas psicoldgicas de los adolescentes de
15 a 18 arios internados en el Centro Integral (CENTIR) de la localidad de
Entre Rios.

2.2.2. OBJETIVOSESPECIFICOS

Determinar el nivel de autoestima de los adolescentes internados en € centro
CENTIR.

Determinar €l nivel de ansiedad de los adolescentes internados en el centro
CENTIR delalocalidad de Entre Rios.

Determinar €l nivel de depresion de los adolescentes internados en el centro
CENTIR, delalocalidad de Entre Rios.

Identificar los rasgos de personaidad de los adolescentes internados en el
centro CENTIR, delalocalidad de Entre Rios.

Identificar el tipo de metas y aspiraciones de los adolescentes internados



2.3. HIPOTESIS

Los adolescentes internados en e Centro Integra (CENTIR) presentan un
nivel de autoestima baja.

Los adolescentes internados en el Centro Integral (CENTIR) muestran un
nivel de ansiedad grave.

Los adolescentes internados en el Centro Integral (CENTIR) manifiestan un

nivel de depresion grave.

L os adol escentes internados en el Centro Integral (CENTIR) presentan rasgos
de personalidad: reservado, emocionalmente afectado, cohibido e introvertido.

Los adolescentes internados en el Centro Integral (CENTIR) manifiestan un
interés bajo por metas y aspiraciones enfocadas al estudio, un interés normal
por metas y aspiraciones en relacion al trabajo-produccion, y finalmente, un

interés alto por metas y aspiraciones orientadas a posesiones y privilegios.



2.4. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Definicion Dimensiones Indicador Escala
Autoestima “Actitud de | Auto conocimiento Nivel de conocimiento que Optima
aceptacion de uno la persona tiene sobre si 75 a 61
mismo, que esta mismo. Excelente
constituida por todas 61 a 46
las  caracteristicas | Auto respeto Nivel de respeto que la Muy Buena
gue tiene & sujeto persona tiene sobre si 45 a 31
de si mismo”. mismo. Buena
30 a 16
Auto evaluacién Evaluaciéon que se hace la Regular
persona sobre sus actos. 15 a 0
L, . . Baa
Auto aceptacion Nivel de aceptacion que la 1 a-15
persona tiene sobre su Deficiente
propia persona. 16 a -30
Muy Baja
-31 a -45
Extrema
-46 a -60
Nula

-61 a -75




Ansiedad La ansiedad es una| Sintomas Fisicos Sudoracion 0-20
vivencia de temor Dilatacion de pupila Ansiedad Normal
ante algo difuso, Taguicardia
vago, inconcreto, 21-30
indefinido, que, a| Sintomas Psiquicos Sentimientos timéricos Ansiedad Ligera
diferencia del Alarma. 31-40
miedo, tiene una Inquietud. Ansiedad Moderada
referencia explicita.
Sintomas Intelectuales Dificultad en la| 41-50
concentracion. Ansiedad Grave
Dificultades en la
memoria. 51—
Ansiedad Muy Grave
Sintomas de Conducta Tics
Menor energia “Rojas’
Trismo
Sintomas Asertivos Habilidades sociales.
Conversaciones
Vergienza
Depresion “sindrome en el que | Tristeza Sentirse triste més que lo | 0 al13
interactian diversas normal. Minimo
modalidades Sentirse  abatido  por
sométicas, afectiva, cuaquier cosa 14 a19
conductual y Leve
cognitiva” Pesimismo Siente que € futuro no es




Fracaso

Pérdidade Placer

Sentimientos de Culpa

Sentimientos de Castigo

Disconformidad  consigo
mismo

bueno

Cree que todo le va a ir
mal

Sentirse fracasado més de
lo normal

Sentirse fracasado todo €l
tiempo

Siente que la vida no vae
nada.

No disfruta de las cosas
gue hace.

Se siente culpable por todo
lo que pasa

Se dente culpable la
mayor parte del tiempo.

Siente gque es castigado
por algo que hizo.

Siente que es castigado
todo el tiempo

No se sente conforme
consigo mismo

Quisiera cambiar algo de
si mismo

20a28
Moderado

29 a63
Severo

“Beck”
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Autocritica

Pensamientos o
suicidas

Llanto

Agitacion

Pérdidade Interés

Indecision

deseos

Se reprocha por todo lo
que hace.
Se dice que no vale nada

Piensa en matarse
Piensa en hacerse dafo

No lloro mas de lo que
solia hacerlo

Lloro  por  cualquier
pequeriez

No estoy méas inquiero o
tenso que lo habitual.
Estoy tan inquieto o
agitado que me es dificil
guedarme quieto.

No he perdido €l interés en
otras actividades 0
personas.

He perdido casi todo €
interés en otras personas o
cosas

Tomo mis decisiones tan
bien como siempre.
Me resulta més dificil que

11



Desvalorizacion

Perdidade energia

Cambios en los hébitos de
Suefio

[rritabilidad

Cambios en los apetitos

de costumbre  tomar
decisiones.

No siente que yo no sea
valioso.

No me considero a mi
mismo valioso y Util como
solia hacerlo.

Tengo tanta energia como
siempre.

Tengo menos energia que
la que solia tener.

Duerme igual que antes
No puede dormir por las
noches

Se molesta por todo y
nada

Cambia de humor
rapidamente

Tiene apetito igual que
siempre

No tiene hambre la gran
parte del tiempo

12



Dificultad de concentracion

Cansancio o fatiga

Pérdida de interés en €
Sexo

No puede terminar las
COSas que comienza

Tiene dificultades para
hacer algo

Se siente cansado la mayor
parte del tiempo
No se siente cansado

Tiene el mismo interés de
siempre

No tiene ningln interés en
el sexo opuesto

Personalidad

“La personalidad es
la suma totad de
todas las
disposiciones
biolégicas,

impul sos,
tendencias, apetito e
instintos”’.

Reservado-Abierto

E. Afectado-Egtable

Camoso-Excitable

Algado, critico -
afectuoso, reposado,
participativo.

Emocionamente poco
estable,

Turbable - tranquilo,
maduro, dafronta la
redidad.

Poco expresivo, poco
activo, ago soso -
impaciente, exigente,

Nivel alto
(8-10)

Nivel medio
(4-7)

Nivel bajo
(1-3)

“Catell”

13



Sumiso-Dominante

Sobrio-Entusiasta

Despreocupado-Consciente

Cohibido-Emprendedor

S. Dura-Blanda

hiperactivo, no inhibido.

Obediente, dacil,
acomodaticio, cede
fécilmente — dogmatico,
agresivo, obstinado.

Prudente, serio, taciturno —
confiado a la buena
aventura, incauto.

Desatento con las reglas,
actla por conveniencia
propia — perseverante,
moralista, sensato, sujeto a
las normas.

Timido, sensible a la
amenaza — emprendedor,
socialmente atrevido, no
inhibido, espontaneo.

Rechazo a las ilusiones,
realista, confianza solo en
si mismo — impresionable,
dependiente, super
protegido.

14



Seguro-Dubitativo

Sereno-Aprensivo

Sociable-Autosuficiente

Menos-Mas Integrado

Relgjado-Tenso

Le gusta la actividad en
grupo, activo, vigoroso —
irresoluto, reservado,
individudista, no le gusta
actuar en grupo.

Apacible, confiado,
seguro de si mismo - con
sensacion de culpabilidad,
insegura, preocupada,
turbable, con auto
reproches.

Buen compaiiero, y de
fé&cil union a grupo -
prefiere  sus  propias
decisiones, lleno de
recursos.

Relgado, sigue sus

propias necesidades,
descuidados de las reglas
sociales — sociamente
escrupul oso, auto

disciplinado, compulsivo,
control de autoimagen.

Tranquilo, pesado,

15



sosegado, no frustrado —
frustrado, presionado,
sobreexcitado, inquieto.

Metas

Aspiraciones

y

“Las metas y
aspiraciones son los
objetivos que se
traza €l individuo en
relacion a si mismo
0 u medio ambiente
inmediato”

Estudio

Trabajo — produccion

Estatus social

Afectividad-Moralidad

Ser el megjor alumno.

Ser el mejor alumno de la
Universidad.

Maximo grado en un
profesional.

Ser un inventor que aporte
algo nuevo alahumanidad

Ser un destacado
profesional a nivel
nacional e internacional.

Ser e mas popular y el
que tiene € mayor nimero
de amigos en € colegio.

Ser una persona famosa
conocida en todo € pais 'y
en el exterior.

Ser el que tiene el mayor
nimero de enamoradas
(os) del colegio.

O pts.
Ninguna

1pts.
Baa

2 pts.
Normal

3 pts.
Alta

16



Posesionesy privilegios

Ser un hombre (mujer) que
valore lo espiritual y lo
moral més que la mayoria
de las personas.

Respetar las  normas
morales 'y  principios
espirituales como €
comun de la poblacion.

El divertirse y disfrutar a
méximo delavida

Ser millonario.

Tener € auto mas fino y
caro de la ciudad.

Tener una de las
mansiones mas grandes y
lujosas de la ciudad.

17



En este tercer acpite se desarrolla el marco de referencia que permitira tener una
mayor y mejor comprension de todas y cada una de las variables que integran la
problematica planteada.

31 LA PROBLEMATICA DE INSTITUCIONALIZACION EN LOS
ADOLESCENTES

En nuestra sociedad, la familia es considerada el contexto primario mas importante
desde el nacimiento y desarrollo en la vida del individuo, con funciones claramente

definidas, como son la crianza, la educacién y la socializacion de los hijos.

Sin embargo, no siempre la familia es la encargada del desarrollo integral del nifio.
En algunos casos, problemas de diversa indole (negligencia familiar, privaciones de
factor econdmico parentales o ambientales, de acceso a centro educativo) dan lugar a
la separacion del nifio de su entorno familiar, teniendo que vivir en régimen de
internado durante un tiempo mas o menos prolongado.

Las consecuencias de la ingtitucionalizacion han quedado plasmadas en diversos
estudios que se ocupan del problemaalo largo de varias décadas, investigaciones que
han puesto de manifiesto en reiteradas ocasiones las consecuencias psicolégicas y

sociales de esta situacion en los menores.

A nivel regional, se cita el estudio reaizado por Leyton (2007)*, cuyos resultados
obtenidos demuestran que la ingtitucionalizacion es un egimulo atamente
desencadenante de estrésy enfermedades que finalmente terminan por somatizarse.

Como podemos ver, todas las investigaciones citadas llegan a un mismo punto en
comin “La institucionalizacion y la deprivacion intelectual, fisica, social y

! Leyton Tatiana (2007) titulado “Rasgos Psicol6gicos de Nifios Ingtitucionalizados’ Tesis de Grado —
Universidad Auténoma Juan Misael Saracho, Bolivia-Tarija



emocional pueden llegar a convertirse en un factor de riesgo para el desarrollo del
nifio y del adolescente”, es por €llo, que se justifica la redlizacion del presente
estudio.

Ahora, para ahondar el tema de estudio se desarrollan Las teorias implicadas en las

variables. lo qué es la adolescenciay sus al cances:

3.2. LA ADOLESCENCIA

La adolescencia constituye una etapa con caracteristicas sobre todo de cambio,
transicion dentro de la vida de cada ser humano. Segun el cddigo nifio, nifia y
adolescente se considera adolescente a cada ser humano desde los 12 a los 18 afios de
edad cumplidos. El término adolescente, deriva de la palabra latina “ adolescere’

(crecer hastallegar ala madurez)?

Se puede decir que esta etapa, comienza con los fendmenos fisioldgicos de la
pubertad, a los cuales van asociadas transformaciones en lo psicolégico, social, y
espiritual, es durante la adolescencia que los jovenes establecen su independencia
emocional y psicolégica, aprenden a entender y vivir su sexualidad y a considerar su
papel en la sociedad el futuro. El proceso es gradual, emocional, y a veces
perturbador, un joven puede sentirse desilusionado y herido en un determinado

momento y poco después, euférico, optimistay enamorado.®

En la adolescencia € espacio para la socializacion deja de ser exclusivamente la
familia y se amplia a la escuela, los grupos de comparieros y la comunidad, de esa
dependencia y proximidad hacia los padres en la nifiez, el adolescente empieza a
sentir una necesidad de pertenencia a un grupo, y va necesitando mas de este, y va
proyectando y encontrando (a través de la interaccion) en su grupo de pares, la
satisfaccion de necesidades y anhelos de sentirse contenido, comprendido para auto

confirmarse como personay compartir y recibir ese apoyo emocional y afectivo.

2 UNICEF (2002) citado por Torres Débaris, “Caracteristicas Psicosociales de lideres de 4° de
Secundariade la ciudad de Tarija’, 2005:27



El grupo empieza poco a poco a cobrar mas importancia en la vida del adolescente,
de la posibilidad de compartir gustos, aficiones, temores, aspiraciones, y curiosidades,
le interesa més identificarse con los ideales normas del grupo que quedar bien ante
los adultos por ese mismo sentido de pertenencia que le vareforzando su identidad.

Es en la escuela donde el adolescente mismo va fortaleciendo su identidad, prima
mucho la competitividad en el campo deportivo, sentimental, o intelectual. Es verdad
gue “la capacidad de participacién de los adolescentes se vuelve mas importante
debido a su creciente comprension y a un mayor contacto directo con € mundo
publico, sin embargo, a pesar de que los adolescentes amplian su independencia, aun
necesitan apoyarse en los adultos para suplir sus necesidades basicas de supervivencia

y desarrollo y como guias para definir sus propios caminos

La adolescencia puede resultar una etapa complicada, de indecisién, indeterminacion
pero que va depender finalmente de la sociedad en la que el adolescente se
desenvuelve, y las expectativas y roles que el sistema impuesto en esta se depositen

sobre €l adolescente.

La adolescencia es también una época en que muchos de ellos prestan su
contribucion a la sociedad de formas muy importantes. como progenitores,
trabgjadores, cuidadores de nifios pequefios, y persona mayores y como modelos de

conducta paraotros.

Habiendo ya dado un breve vistazo atodo lo que conlleva la etapa de la adolescencia,
pasaremos a analizar algunos de los factores psicol dgicos que se tomaran en cuenta al

caracterizar los rasgos psicolégicos de los adolescentes institucionalizados.

* UNICEF, 2002: 18 citado por Cecilia Débaris Torres Gorena, 2005:28.



3.3. LA AUTOESTIMA

No exite una definicién Unica sobre autoestima, se mangjan varios conceptos de
autoestima entre ellos mencionaremos |os siguientes:

Se piensa que “ la autoestima nace de la necesidad de la consideracion positiva que
tiene la propia persona, que debe ser reciproca con lo que sente y el ambiente
externo para que pueda tener un acuerdo interno completo y una madurez optima” ,°
para Carl Rogers, la autoestima constituye el niicleo basico de la personalidad.

Asi mismo, puede definirse a la Autoetima como “la autovaloracion de toda
persona y se manifiesta en e grado de aceptaciéon o rechazo gque siente frente a si
misma y expresa una actitud de aprobacién o reprobacién” , es por ello gue las cosas

gue pensamos de nosotros mismos forman nuestra autoestima.

En términos generales, se puede concebir a la Autoestima como la actitud hacia uno
mismo. En este estudio vamos a comprender a la Autoestima como “una actitud de
aceptacion de uno mismo, que esta constituida por todas las caracteristicas que
tiene el sujeto de si mismo”, es decir lo que siente, piensay su valoracion.

Segun estas definiciones, se puede decir y llegar a la conclusién que es el concepto
gue se tiene de nuestra valia, se basa en todos los pensamientos, sentimientos,
sensaciones y experiencias, que se han ido recogiendo durante nuestra vida, creemos
gue somos listos o tontos, nos gustamos 0 no. Las impresiones, evauaciones, y
experiencias asi reunidas se relacionan en un sentimiento positivo hacia uno mismo, o

por € contrario en un incomodo sentimiento de no ser 1o que se esperaba.

Entre las &reas que forman la autoestima estan:

® Rogers 1961, citado por Vargas, 2004: 39, Cecilia Débaris Torres Gorena, 2005:28.



a) Autoconocimiento.- Es el conocer el Yo de manera integral, o sea el aspecto
biolégico, psicolégico y social cuando uno reflexiona sobre si mismo, de las
caracteristicas personales gustos y preferencias.

b) Auto concepto.- Es la creencia que presenta uno mismo; tiene mucho que ver
con € juicio de las demas personas con respecto a la conducta de uno mismo.
aporta a congruir la propiaimagen y la seguridad o inseguridad en si mismo.

c) Autoevaluacion.- Es el auto critico de cada persona hacia si mismo,
estableciendo juicios de valor, sentimientos buenos 0 malos.

d) Autoaceptacion.- La personareconoce e identifica sus propias potencialidades
y debilidades. Es importante aceptarse de manera autentica, sin cambia la

realidad para mejorar la seguridad de la personay evitar dafarla.

€) Autorespeto.- tiene que ver con e amor propio, la capacidad de sentirse
orgullosos de si mismo, al valorar lo que se hace o se tiene. En esta area se

expresa 'y maneja en forma conveniente los sentimientosy emociones

Su punto de partida, se sittia incluso antes del nacimiento de una persona, pues tiene
gue ver con €l hecho de que los padres quieran o no tenerlo como hijo. Esta actitud
inicial de los padres marca la historia del sujeto a través de la palabra, del lenguaje,

de lo que se dice acerca del nifio.

En la infancia, €l nifio va construyendo la imagen de si mismo a partir del otro, a
medida que va creciendo y llega a la adolescencia sera €l grupo de pares quienes
contribuirén y afectaran en su desarrollo.

Por lo tanto la autoestima no es innata, es adquirida 'y se genera como resultado de la
historia de cada persona.



La Autoestima se construye en base a dos fuentes’

1) Laauto €ficacia: la observacion propia de uno mismo en base a una serie de
sucesivas autoevaluaciones referidas a los logros alcanzados en relaciéon con
los esperados previamente.

2) Asimilacion e interiorizacion de la imagen y opinién que los demas tienen y

proyectan de nos otros.

Para que una persona tenga una imagen positiva de si misma, de aceptacion, de
valoracion, de que es capaz, de que tiene cualidades, precisa de los otros que le
sefidlan esto a través de la palabra. Cuando predomina el rechazo, el desprecio, la
infravaloracion, la persona crece con sentimientos de minusvalia, de que es incapaz,

de que no sirve, sentimientos que en casos extremos pueden conducir a suicidio.

El autoconcepto y la Autoestima juegan un importante papel en la vida de las
personas. a través de estas dimensiones de la personalidad, se miden los éxitos y
fracasos, la satisfaccion de uno mismo, €l bienestar psiquico, alguien puede ser la
persona gque quiere ser, logra disfrutar méas de los demas, puede y quiere ofrecer méas
de si mismo, y garantiza una vida personal, social, profesional mas satisfactorias.

Una baja autoestima en cambio es destructiva, no ayuda a desenvolverse en la vida,
disminuye las oportunidades y puede traducirse en la falta de confianza en uno
mismo, bajo rendimiento, vision distorsionada de uno y de los demés, una vida
personal en general infeliz. Cuando la Autoestima no ha sido construida de manera
positiva, pueden aparecer conflictos relacionados con la auto imagen corporal y
capacidades en la adolescencia. Por eso es importante apoyar a los jovenes para que
aprendan a descubrir sus cualidades y acepten sus limitaciones.

® Fevereisen, Patti, Pincus, Caroline “autoestinma personal”. Editorial.Grijalbo, Buenos Aires 1995



La importancia de tener una autoesima buena radica en el sentimiento de las
cualidades propias que la persona proyecta hacia su futuro, se autoimpone unas
aspiracionesy unas expectativas de realizacion, se siente capaz de escoger unas metas
superiores, le nace la esperanza, y la fortaleza para buscar unos bienes dificiles, y si
una persona tiene una autoestima baja todas esta situaciones ya mencionadas no se

hacen presente en su vida con resultados positivos.

3.3.1. DESARROLLO DE LA AUTOESTIMA

Las interacciones que el individuo establece en los diversos contextos en el transcurso
de su desarrollo personal son las que imprimen en é una imagen de si mismo que
puede ser positiva o negativa, segun hayan sido sus experiencias con el entorno que le
rodea, la familia, particularmente los padres a través de sus incesantes contactos
desde la infancia, van introyectando una imagen propia que gravitara a lo largo de la
vida

Los maestros, profesores y tutores gjerceran una influencia determinante en la
formacion del auto concepto si son capaces de proyectar un concepto optimista en el
alumno sin descalificar su personalidad ante las demas personas, conociendo sus
valores y cualidades, ayudandolo a interiorizar conscientemente una auto percepcion
positiva, reforzando conductas buenas; todo esto con el objetivo de conducirlo al
encuentro con su propio yo real, quiza desconocido hasta entonces.

Los comparieros de clase y de colegio también desempefian un papel importante en el
desarrollo de la imagen propia debido a que el nifio, adolescente o0 joven quiere
sentirse seguro y aceptado dentro del grupo de paresy se adaptaraalaimageny alas

expectativas que percibe en sus comparieros.

3.4. LA ANSIEDAD



Todos los hombres han sentido alguna vez un estado ansioso, producido por diversos
aspectos.

Como tal la ansiedad se la puede definir como: una vivencia de temor ante algo
difuso, vago, inconcreto, indefinido, que, a diferencia del miedo, tiene una
referencia explicita. ’ Entre los sintomas se encuentra:

Sintomas Fisicos: Sudoracion, dilatacion de pupila, taquicardia, nauseas o vomitos

Sintomas Psiquicos. Sentimientos de alarma, inquietud, miedos difusos, es decir, sin

saber bien a qué.

Sintomas I ntelectuales; Dificultad en la concentracién, dificultades en la memoria,

ideas 0 pensamientos, de los que no se puede librar.

Sintomas de Conducta: Tics, menor energia, expresiones de perplejidad, displacer o

preocupacion.

Sintomas Asertivos. le cuesta expresar a los demas sus verdaderas opiniones y
sentimientos, estda muy pendiente de lo que hace en presencia de personas de poca
confianza

3.5. LA DEPRESION

Para hablar sobre la depresion se tomara como referencia tedrica los postulados de

Beck el cual define a la depresion como un “sindrome en el que interactian

! Rojas, Enrique.( 2000)"laansiedad” Ediciones temas de hoy, Barcelona-Espafia



diversas modalidades sométicas, afectivas, conductuales y cognitivas’®, entre sus

dimensiones e indicadores tenemos:

Tristeza: Sentirse trisse mas que lo normal, sentirse abatido por cualquier
cosa.

Pesimismo: Siente que @ futuro no es bueno, cree que todo le vaair mal
Fracaso: Sentirse fracasado més de lo normal, sentirse fracasado todo el
tiempo

Pérdida de Placer: Siente que la vida no vale nada, no disfruta de las cosas
gue hace.

Sentimientos de culpa: Se siente culpable por todo lo que pasa, se siente
culpable la mayor parte del tiempo.

Sentimientos de Castigo: Siente que es castigado por algo que hizo, siente
gue es castigado todo el tiempo.

Disconformidad consigo mismo: No se siente conforme consigo mismo,
guisiera cambiar algo de si mismo.

Autocritica: Se reprocha por todo lo que hace, se dice que no vale nada.
Pensamientos o deseos suicidas: Piensa en matarse, piensa en hacerse dafo.
Llanto: Lloramés de lo que solia hacerlo, llora por cuaquier pequefiez.
Agitacion: Esta mas inquieto o tenso que lo habitual, esta tan inquieto o
agitado quele es dificil quedarse quieto.

Pérdida de Interés: Ha perdido €l interés en otras actividades o personas, ha
perdido casi todo €l interés en otras personas o Cosas.

Indecision: Leresulta mas dificil que de costumbre tomar decisiones.
Desvalorizacion: No siente que sea valioso, no se considera a si mismo
valioso y atil como solia hacerlo.

Perdida de energia: Tiene menos energia que la que soliatener.

8 Beck Aaron T (1996). “ Depression Inventory” USA: Edition : Second



Cambios en los habitos de Suefio: Duerme igual que antes No puede dormir
por las noches.

Irritabilidad: Se molesta por todo y nada, cambia de humor répidamente.
Cambios en los apetitos. No tiene apetito igual que siempre, no tiene hambre
lagran parte del tiempo.

Dificultad de concentracion: No puede terminar las cosas que comienza,
tiene dificultades para hacer algo

Cansancio o fatiga: Se siente cansado la mayor parte del tiempo.

Pérdida de interés en el sexo: no tiene el mismo interés de siempre no tiene
ningun interés en el sexo opuesto.

3.5.1 Tiposde Depresion

A principios del siglo pasado, vino la identificacion precisa de cuadros depresivos.
Por supuesto, la sintomatologia ha llegado a perfeccionarse tanto actualmente que “ se
sostienen la existencia de dos clases diferentes de depresion: la endégena, cuyo
origen es atribuido a una anormalidad bioguimica, y la exégena o reactiva, que se
supone consecutiva a una reaccion excesiva ante sucesos adversos” °.

Entre las causas de la depresion tenemos:

Factores hereditarios. Hijos de padres depresivos, presentan cuadros

depresivos més frecuentemente que el resto de la poblacion.

Efecto secundario a otras enfermedades. Entre el 10 y 15 por ciento de las
depresiones son provocadas por un problema médico (enfermedad del

tiroides, el cancer, o enfermedades neuroldgicas).

° Beck Aaron T (1996). “ Depression Inventory” USA: Edition : Second
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Ciertos medicamentos, sin embargo una vez que se da tratamiento contra la
enfermedad, 0 se gusta la dosis y € medicamento adecuados la depresion
desaparecera.

Otros problemas mentales (psiquiatricos)

El incremento de estados depresivos, ha ido en aumento en los Ultimos afios,
sobre  todo en jévenes de grandes comunidades y paises industrializados,

esto se le atribuye al profundo cambio ecolgico.

Una dtuacién emocionalmente mala: Pérdida de un familiar o amigo,
divorcio, un problema de trabajo, la ruptura con la novia o novio o el fracaso
en la escuel g, pueden desencadenar la depresion o provocar que el paciente no
se pueda recuperar completamente, pero en otras ocasiones se presenta incluso
cuando todo en sus vidas marcha bien.

L a misma etapa adolescente: La depresion puede ser una respuesta temporal
a muchas situaciones y factores de estrés como el asociado al proceso normal
de maduracién, la influencia de las hormonas sexuales y los conflictos de

independencia con los padres.

Existencia de maltrato infantil, tanto fisico como sexual.

También estd asociada con trastornos en la alimentacion, particularmente bulimia.

Los adolescentes con baja autoestima o perfeccionistas presentan un riesgo particular

de deprimirse cuando experimentan eventos estresantes.

3.6. LA PERSONALIDAD
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La personalidad forma parte importante de las distintas situaciones en las que se
desarrolla una persona, pues es fundamental el tipo de personalidad para el actuar que
serefleja en la vida cotidiana de las persona

La personalidad tiene que ver con la experiencia que recoge la persona durante sus
anos de vida y e comportamiento del mismo. Cuando se dan una descoordinacion
entre estos dos aspectos es que surgen trastornos en la personalidad. Puede falar la
parte cognitiva, afectiva, interpersonal o quizés el control de los impulsos.

En la actualidad, una de las definiciones, més aceptadas es la de Gordon quien
formula que “la personalidad es la organizacion dinamica, dentro del individuo, de
los sistemas psicofisicos que determinan sus ajustes Gnicos a sus ambiente ™. La
personalidad (una organizacion dinamica), atiende los aspectos internos (dentro del
organismo), prefiriéndolas a las manifestaciones internas, pero establece las bases del
calor de la personalidad como estimulo social (gjustes Unicos a su ambiente).

Hay grandes diferencias entre los individuos en cuanto a las caracteristicas de
personalidad, muchas de las cuales estén relacionadas con rasgos motivacionales y
emocionales. Por gemplo, algunas personas reaccionan ante los acontecimientos
menores con depresion, mientras que otros contindan con una disposicion alegre a

pasar de los estresores mayores.

A continuacion se mencionaran factores de primer orden que se encuentran dentro
del test de personalidad.

3.6.1. Factoresde Primer Orden

19 pattern and R.B. Cattell in Personality (1995), The Person in Psychology (1991), and The Nature of
Prejudice (1994).
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Para una mejor perspectiva de la estructura psicoldgica dentro de la personalidad se
consideraran alas 14 dimensiones indicadas por R.B. Cattell Y M.D. Cattell:

Factor A: Reservado (al€ado, critico); abierto, (afectuoso, reposado,
participativo).

Factor B: Inteligencia baja, (inteligencia bga (pensamiento concreto);

inteligencia alta (pensamiento abstracto).

Factor C: Emocionalmente afectado (afectado por sentimiento, poco
estable, turbable); Emocionalmente estable (tranquilo, afronta la realidad,

maduro).

Factor D: Calmoso (poco expresivo, poco activo, algo “soso”, cauto);

excitable (impaciente, exigente, hiperactivo, no inhibido).

Factor E: Sumiso (obediente, décil, acomodadizo, cede fécilmente);

Dominante (dogmatico, agresivo, obstinado).

Factor F: sobrio (prudente, serio, taciturno); entusiasta (confiado a la buena

aventura, incauto).
Factor G: Despreocupado (desatento con las reglas, actia por conveniencia
propia, con poca fuerza del super ego) consciente (perseverante, moralista,

sensato, sujeto alas normas, con mucha fuerza del super ego).

Factor H: Cohibido (timido, sensible a la amenaza) emprendedor

(socialmente atrevido).
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Factor |: Sensibilidad dura (rechazo alas ilusiones, realista, confianza en si

mismo); sensibilidad blanda (impresionable, dependiente, super-protegido).

Factor J: Seguro (le gusta la actividad en grupo), Activo, riguroso:
dubitativo (irresoluto, reservado, individualista, no le gusta actuar en grupo).

Factor Q: Sereno (apacible, confiable, seguro de si mismo); aprensivo (con
sensacion de cul pabilidad, inseguro, preocupado, turbable, con auto reproche).

Factor Q1: Sociable (buen compafiero y de facil union al grupo); auto
suficiente (prefiere sus propias decisiones, llenos de recursos).

Factor Q2: Menos integrado (relgado, sigue sus propias necesidades,
descuido de las reglas sociales); mas integrado (socialmente escrupul0so,
auto disciplinado, compulsivo, control de su auto imagen).

Factor Q3. Relajado (tranquilo, pesado, sosegado, no frustrado); tenso
(frustrado, presionado, sobre excitado, inquieto).

3.6.2. Factores de Segundo Orden

Dentro de los Factores de Segundo Orden se describen a continuacion:

Ansiedad vs Ajuste “QI” .- La ansiedad en el HSPQ es el principal indice de
psicopatologia. La persona que puntla alto puede presentar importantes aéreas
de desgjuste, que es necesario investigar. Suelen ser personas cohibidas,
emotivas, con tendencia a culparse y tensas. También aparecen puntuaciones
elevadas en sujetos que, por algin motivo, quieren presentar una imagen
negativa o estan intentando pedir ayuda. Una puntuacion baja indica que la
persona percibe la vida como agradable y gratificante, se siente adaptada. Sin

14



embargo, no es, necesariamente, indicativa de salud mental, sobre todo s se
acomparfia de una puntuacion baja extrema, puede indicar falta de motivacion
ante tareas dificiles.

La puntuacion es considerablemente obtenida alta en el rasgo de ansiedad da
un sujeto, nos habla de una persona general mente ansiosa, aungue sin llegar a
extremo neuréticos. La ansiedad puede ser ocupacional, pero puede
presentarse algun desgjuste. Se siente insatisfecha con su forma de solucionar

los problemas y de afrontar posibles urgencias o situaciones inesperadas.

Introversion vs Extroversion “Qll” .- El factor nos presenta a una persona
reservada, autosuficiente e inhibida en los contactos personales. Cuando la
puntuacion es moderada no es un rasgo patolégico. Puede ser favorable o
desfavorable, segiin la situacion particular del individuo. Puntuacién de 1 o 2
indican una posible retirada o aislamiento, y deben ser tenidos en cuenta. El
valor medio que reflegja el perfil nos habla de una persona moderadamente
sociable, es decir, no suele mostrarse reservada en sus relaciones pero
tampoco demasiado desenvuelta; no demuestra ser una persona que necesita
pertenecer a un grupo U organizacidn 0 que carece de iniciativa para tomar
decisiones. Tampoco destaca en e polo opuesto como una persona
autosuficiente y llena recursos que prefiere sus propias decisiones. La
puntuacion alta describe a un individuo desenvuelto, no inhibido y con buena
capacidad para mantener contactos sociales. Una puntuacion extremadamente
alta puede ser un inconveniente, por la necesidad constante de interaccién con
los demés, especialmente si €l sujeto debe trabajar en soledad.

Calma vs Excitabilidad “ QI 11" .- El factor esta estrechamente relacionado con
la sensibilidad y con la fuerza de la razon frente a los sentimientos. Los
sujetos que puntlan bajo se despreocupan de las normas, no aceptan

obligaciones son esponténeos, animados e impulsivos, sensibilidad dura,
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obstinados. Los sujetos con puntuaciones elevadas son responsables,
organizados, socialmente escrupulosos,; en su manera de actuar, se rigen por
las normas y se acomodan a los costumbres del entorno, sensibilidad blanda,
sumisa, sobria, sentimental y poco expresiva

Dependencia vs Independencia  “QIV”.- El factor Dependencia —
Independencia describe el grado de dependencia de una persona 'y su entorno
social. Puntuaciones bajas corresponden a sujetos pasivos, que se degjan llevar
por las opiniones de los demas y se apoyan excesivamente en oOtros,
orientando su conducta hacia las personas que le den ese soporte. La
puntuacion obtenida por prueba, cercana a promedio, no nos permite hablar
de una persona dependiente de los demés, ni tampoco de alguien que actia de
forma independiente. Puntuaciones altas describen a personas que pueden ser
criticas, agresivas, mordaces, emprendedoras e independientes; buscan
aguellas situaciones en los que probablemente se permite su conducta o al

menos se tolere la misma

3.7METASY ASPIRACIONES DEL ADOLESCENTE

Laadolescenciaes la épocadel idealismo donde se tejen muchas aspiraciones, la falta
de expectativas y guias claras por parte de los adultos puede resultar problematica
para el joven a la hora de adaptarse a las nuevas exigencias y responsabilidades, al
mismo tiempo que desarrolla un nuevo papel social, el adolescente debe buscar la
independencia frente a sus padres.

Esta busgueda de una nueva situacion social genera también ansiedad e inseguridad,
frente a los deseos de independencia, se crea contradictoriamente una necesidad
mayor de dependencia de los demas y de que estos apoyen la vision que esta creando
sobre si mismo. Esto significa que el individuo por la adolescencia, estara afectado
por las expectativas mantenidas por las personas de su entorno inmediato que é
considera importantes.
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3.7.1 Clasificacion de las Aspiraciones

Dentro de laclasificacion de las aspiraciones se tiene:

Negativas y positivas. son negativas cuando los adolescentes sOlo se
contentan con evitar el fracaso y positivas cuando se orientan hacia el éxito o

superacion.

Inmediatas y remotas.- son inmediatas aquellas que se refieren a dias,
semanas 0 meses y no tienen relacidn directa con otras metas posteriores y son
remotas cuando estas implican afios para alcanzarlas por eemplo una

profesion.

Realistas o irrealistas.- Las metas reales son aguellas que tomen en cuenta
las aptitudes del adolescente y las condiciones del medio ambiente y las
irreales son las que se basan en expectativas que estan fuera de lugar o que €

adolescente no podria alcanzar™.

3.7.2.NIVEL SE ASPIRACION

Es ladiscrepancia entre las metas alcanzadas y |as fijadas, es decir, ladiferencia entre
lo que ya tenemos y lo que nos proponemos tener. De esta manera, la aspiracion
elevada de un adolescente, puede no ser una meta para otro mas adelantado que ya la

posee.

“Guerrero R. (2005). Psicologia Evolutiva Il. Universidad Auténoma Juan Misael Saracho, Tarija-
Bolivia .Pag. 97.
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3.7.3. PRINCIPALES FACTORES QUE INFLUYEN EN LAS
ASPIRACIONES QUE SE TRAZAN LOSADOLESCENTES

1. Ambiciones de los padres.- influye en las metas que se trazan los
adolescentes las expectativas que tienen sus progenitores generalmente los
padres quieren que sus hijos alcancen agquellos logros que ellos no pudieron
conseguir. Los padres judios y protestantes tienden a exigir a sus hijos
aspiraciones més elevadas. En las familias de clase media y alta los padres
esperan mas y le dan mas oportunidad a los primogénitos. En las familias de
clase baja se espera mas del menor de los hijos, pues la familia para esa época
esta en mejor posicion econdmica y puede aspirar a mas. Los adolescentes
educados bajo una disciplina estricta y autoritaria tienden a grandes
aspiraciones con mucho irrealismo, debido a la generacion de complejos
producto de la represion. Los que fueron criados en un ambiente democratico
tienen aspiraciones mas modestas pero realistas. Los varones se sienten méas
presionados a trazarse metas més elevadas y a largo plazo. Las chicas tienen
aspiraciones més modestas e inmediatas y, ain hoy dia, para la gran mayoria,

su meta principal es el matrimonio y los hijos.

2. Expectativas de otras personas importantes. A menudo influyen los

amigos, profesores, consejeros, €tc.

3. La competencia con los demés. Con frecuencia el joven se traza metas
pensando principalmente en superar a sus compafieros de escuela o vecinos.
La posicién que €l sujeto tenga en e grupo influyen en sus aspiraciones, los
gue tienen un estatus seguro no tratan de impresionar a nadie y tienen
aspiraciones mas moderadas y realistas, en cambio los marginales suelen tener
grandes aspiraciones para intentar mejorar su estatus en el grupo.
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4. M edios masivos de comunicacion.- muchos jovenes pretenden orientar su
vida imitando a sus idolos de peliculas y novelas. La facilidad con la que se
alcanzan las metas en las peliculas con frecuencia desorienta a los

adolescentes y les incitan a seguir caminos equivocados y frustrantes.

5. Experiencias pasadas.- practicamente todas las personas en el momento de
elegir una profesion toman muy en cuenta pequefias y grandes experiencias
vividas. De agui la importancia de que los padres inculguen a los nifios
actividades y recreaciones constructivas, no los frustren exigiéndoles tareas
por encima de su capacidad natural, o bien les presenten la vida como algo
facil que se puede tomar alaligera

6.- Intereses, valoresy caracteristicas personales.- el factor mas importante
de todos es la valoracion que le da el adolescente a cierta actividad o posesion
pretendida. Estos valores son la sintesis de todas las experiencias,
pensamientos y afectos del sujeto. Los adolescentes mas inteligentes basan sus
aspiraciones en sus intereses y aptitudes, mas que en lo que es prestigioso para
el grupo. Los menos inteligentes se someten méas a los valores grupales. Los
sujetos gque experimentan una ansiedad moderada tienden a dejar influir mas
por sus éxitos y tienen metas realistas y con tendencia a ser elevadas; los que
sufren de una ansiedad excesiva se dejan influir més por sus fracasos,
acumulan grandes frustraciones y resentimientos y se trazan metas irrealistas,

ya sea por su pobreza o su megalomania. *2.

3.7.4. SINDROME DEL LOGRO

Se denomina asi al hecho de trazarse metas excesivamente altas y a muy largo plazo,

gue implican una participacion de altos niveles motivacionales y movilizan una gran

2Guerrero R. (2005). Psicologia Evolutiva Il. Universidad Auténoma Juan Misael Saracho, Tarija-
Bolivia .P4g. 110.
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cantidad de energia y ansiedad, convirtiéndose de esta manera en el centro de la vida
del individuo, a veces con rasgos obsesivos. La consecucion de dichas metas suele
relegar a un segundo plano otros intereses, incluso de orden elemental, como ser la
vestimenta, alimentacion, salud, socializacion, etc. La cultura occidental actual se
caracteriza por el alto nivel de competencia que existe en todas las actividades. Cada
vez se hace mas imperioso el pretender estar a la cabeza de alguna actividad. Las
épocas en las que la gente se contentaba con el nivel alcanzado porque podia
mantenerse en ese sitio, con cosa del pasado. Ahora todos parecen estar embarcados
en una carera sin final en la cual no pueden detenerse porque se exponen a ser
superados por los que vienen por atras. Los sindromes de logro mas comunes se dan,
en €l plano cientifico, comercial, deportivo y artistico

3.7.5. Efectos psicolégicos del Exitoy del Fracaso

El éxito es la culminacién favorable de un intento. Dicho éxito puede ser objetivo si
se lo evalla a través de las opiniones de los demas, de los que esta méas valorizado
dentro de una cultura del sujeto; o puede ser subjetivo si se toma en cuenta el criterio
de satisfaccion de las aspiraciones del individuo. Las 2 condiciones del éxito son:
aptitudes personales especiales y condiciones medioambientales favorables. Los
efectos del éxito son: elevacion de nivel de aspiraciones futuras, preferencia de las
actividades donde de desempefia con éxito, fortalecimiento de la motivacion, deseo
gue los demés se enteren de su éxito, autoconfianza que a veces torna al sujeto

vanidoso y arrogante.
Fracasar significa no alcanzar un objetivo propuesto. Es objetivo cuando son los

demés que consideran que €l individuo no llegd hasta donde debia o podia llegar. Es
subjetivo cuando es € sujeto quien no esta satisfecho con su actuacion. Puede darse
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un éxito objetivo y un fracaso subjetivo. La mayoria de los fracasos en la
adolescencia son subjetivos. El fracaso es admitido cuando la persona reconoce gque
su capacidad y su situacion personal le impiden llegar ala meta. El fracaso es negado
cuando €l individuo no reconoce su falta de capacidad y atribuye su responsabilidad a
otras personas y otros factores incontrolables. Entre los principales factores que
contribuyen al fracaso estdn: capacidad menta o fisica limitada, falta de
reconocimiento del propio potencial, falta de oportunidad para prepararse, escasa
motivacion y grandes aspiraciones carentes de realismo. Entre Is efectos del fracaso
se pueden citar. Aversion de la actividad en la que se produjo € fracaso,
debilitamiento de la confianza y motivacion deseo de ocultar el fracaso,
empobrecimiento de su auto concepto, desarrollo de una tolerancia a fracaso,

formacion de un complejo de fracaso, etc. 2.

3.7.6. Fracaso en la Adolescencia

El fracaso es perjudicial en todas las edades, pero o es mucho més en la adolescencia

porque:

1.- Esel periodo de mayor sensibilidad social cuando las opiniones gjenas le influyen

en sobre manera.

2.- El adolescente esta definiendo su personalidad, los fracasos repetidos pueden
afectar profundamente su autoestima y tornarle inseguro y apatico, o bien frustrado y

agresivo.

3Guerrero R. (2005). Psicologia Evolutiva Il. Universidad Auténoma Juan Misael Saracho, Tarija-
Bolivia .P4g. 115.
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3.- Un sentimiento de fracaso e inseguridad en la adolescencia puede llevar a tomar
las principales decisiones de la vida (eleccion profesional, matrimonio, actitud hacia
el trabgjo, etc.) con una alta dosis de irealismo.

3.7.7. Tipos de Aspiraciones 0 Expectativas de Vida en los Adolescentes.

Las principales expectativas que se presentan en un proyecto de vida estan
relacionadas a las aptitudes del sujeto, a sus recursos econémicos y su estatus social,
en laque también ingresaria lo familiar. Sus metas estarian enmarcadas en:

3.7.7.1 Aspiracién educativa o Académica

Esta aspiracion se refiere a hecho de lograr conseguir una profesién que podria ser
universitaria, técnica o algun estudio superior que le garantice un estatus social o
nivel socioecondmico elevado.

El adolescente frente a sus estudios. Debemos mirar a los adolescentes,
escucharlos, observar su comportamiento respecto de los estudios, de esta
actividad en el contexto de su vida de joven ocupa un lugar tan importante,
por mas que a menudo lo nieguen y debemos observarlos también en el
contexto familiar. Es suficiente observar a este respecto las mil preguntas que
los padres 0 sus educadores les formulan: ¢Y tus deberes?, ¢Tus lecciones?
¢No debes hacer una composicion? ¢No tienes nada que hacer? Pero no es

posible, etc.

Los jévenes se remiten casi enteramente a sus profesores para ponerlos en
practica. Este hecho tiene también sus repercusiones en la actitud del joven
frente a la escuela. La cantidad de informaciones que amontonan ante las
puertas de su inteligencia, sin que siempre lleguen a entrar en ella, ademas del
traumatismo que producen, originan una actitud nueva frente al aprendizaje
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intelectual. Cabe preguntarse si, en este Ultimo caso, no se tratara también de
una mera proyeccion de lo que los adultos dicen de los estudios,
particularmente de los estudios secundarios.

El verdadero sentido de la educacién. Es eda una de las dimensiones
actuales de las relaciones entre los jovenes y los adultos. Estos Ultimos no
representan ya como antano, la estabilidad y la seguridad. Los adultos y de
ello son perfectamente conscientes los jovenes, no saben muy bien donde
esan ni lo que inmediatos: la incomodidad, la vida sin sobresaltos, las
vacaciones, frecuentemente dan también la impresion de ser incapaces de
regular los grandes problemas de su tiempo: el hambre, la guerra, la justicia,
el racismo.

El problema a de la eleccion vocacional.- Es en la adolescencia cuando el
muchacho va atener que empezar a decidir cudl va aser su futuro, aforjar su
identidad social. Esta tarea le resulta dificil, puestiene que decidirse en plena
crisis puberal y psicoldgicas. cambios corporales, inseguridad, deseos de
independencia, cambios continuos de intereses, etc., “gque van a complicar la
decision, ya que el sujeto esta inmaduro no solo vocacionalmente sino en el
ambito de toda su personalidad”

A pesar de todo € adolescente debe decidirse, intentando que la eleccion le
permita alcanzar un nivel optimo de satisfaccion individual (autorreaizacion),
de adaptacion y de compromiso social. La eleccion conforma el destino
personal, da seguridad.
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Lo que si esimportante es que la eleccion vocaciona y profesional debiera ser
un proceso dinamico y continuo que se inicia en lainfancia se delimitaen la

adolescenciay se configuraalo largo de todala adultez. **.

3.7.7.2. Aspiraciones de Trabajo y Produccion

En esta etapa aungue el adolescente no esté preparado, aspirara a poder acceder a un
trabajo, a conseguir una estabilidad econémica que le permitird gozar de algunas
comodidades y que estas en muchos casos le brinden reconocimiento ante sus amigos
0 la sociedad.

Potencia de trabajo. De ahi que el adolescente obtenga un mejor rendimiento
en el trabajo, gracias a una mejor disposicion de fuerzas, que estan en funcion
de su vida intelectual y afectiva. Como a cualquier otra edad, €l adolescente
no puede tragpasar ciertos umbrales de fatiga, ni puede soportar determinadas
formas de tension demasiado continua. A los educadores incumbe dosificar
bien los esfuerzos que exigen al adolescente, cambiar a tiempo su punto de
aplicacion, diversificar su interés.

Pero idéntica importancia tienen sumergir al adolescente en un clima
dindmico, creado por €l juego y el deporte tanto como la pedagogia activay la
ensefianza ilustrada y viva. También debemos reconocer que la pereza acecha
a adolescente como al nifio, pero en la adolescencia, una pereza que revela
todos sus peligros. Es a si mismo la edad en que, a partir de un interés
cualquiera, que se hace preponderante, puede inducirse a los jévenes a un
esfuerzo liberador. Al contrario, ciertos desbordamientos de la afectividad,
ciertas melancolias, ciertas inquietudes sexuales, pueden entrar en juego para

apartar su atencion de las tareas inmediatas. Se comprende pues que sea en €l

“Guerrero R. (2005). Psicologia Evolutiva Il. Universidad Auténoma Juan Misael Saracho, Tarija-
Bolivia .Pag. 53.
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terreno de la vida intelectual y de la vida afectiva donde se encuentre

realmente, a esta edad, €l secreto de la accion.

3.7.7.3. Aspiraciones de Afectividad y M oralidad

Aunque no siempre se manifiestan sin embargo en esta edad el adolescente busca una
estabilidad en lo afectivo, en las relaciones heterosexuales y tal vez con proyeccion
hacia el futuro. El deseo de casarse, formar una familiay tener hijos o e deseo de no

formalizar unarelacidn, no contraer matrimonio serén sus expectativas a futuro.

Despertar del juicio moral. A nivel consciente cabe decir que, en lineas
generales, el sentido del bien pasa en el adolescente, de laidea de obligacién a
la que se reducia su moral de nifio, a la de ideal, pasa de una moral de la
precision a una moral de aspiracion. No se fiara totalmente para apreciar los
valores y la afirmacién autoritaria de sus maestros y de sus padres. Ta vez
incapaz aun, al principio de proporcionarse unas justificaciones reflexivas. El
nifio no dejaba juzgar su blogue : se tenia a una accion, buena o mala, en
cambio el adolescente distingue mas su personalidad , sus intenciones , su
accion, el sentido de una justificacion, abandonado €l terreno de una moral de

dependenciay antes de acceder a una moral verdaderamente reflexiva

La moralidad de su inteligencia esta siempre muy préxima a la moralidad de
su corazon, €l adolescente distingue més que el nifio o que son obligaciones
sociales, convivencias y lo que realmente tienen un alcance moral. Pero, una
vez mas, esta reflexion cobra una forma concreta en la discusién con sus

iguales. Laexigencia es entonces muy duray muy vehemente a los reproches.
El clima del grupo del adolescente, desempefian importantisimo papel, é por lo
demés, tiene conciencia de su participacion en la moralidad o en la inmoralidad del

grupo y es muy sensible a ello. Una nueva etapa hacia la moral reflexiva es la del
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absolutismo, que se limita a engrandecer hasta lo absoluto algunas apreciaciones
concretas que juzga. Se adopta el aire de quien se dispone a formular grandes
principios y generaliza actitudes tgjantes en casos muy concretos

Personalidad moral y fuerza de caracter la moralidad de un individuo no radicaen sus
ideas y en sus sentimientos, sino también en sus realizaciones y en la energia de su
caracter. Antes de ser principio de accién, y para serlo, esta energia debe ser primero
duefia de si misma, duefia de sus ingtintos por la virtud de la templanza, duefia de sus
agresividades por lavirtud de la fortaleza.

Al final de la adolescencia, salvo algunas excepciones, se empieza a ver cud es la
capital de laenergiay lafuerzade carécter de un individuo. Naturalmente, esta fuerza
revestira formas diversas segin los caracteres. Los problemas de energia y de
autodominio estan en estrecha dependencia de la caracterologia. Al fina de la
adolescencia esto serala cosa mas sencilla.

3.7.7.4. El Adolescentey lo Sagrado

Desde el punto de vista psicolégico, lo sagrado ha sido presentado en términos
verticales. El adolescente esta bajo lo sagrado. Sostiene lo sagrado, soporta lo
sagrado, préacticamente no tiene ninguna conducta horizontal en lo sagrado.

Por tratarse de un fenébmeno presentado en linea vertical, € adolescente tiende a
rechazar lo sagrado, al igual que todas las relaciones psicosociales de tipo vertical. No
guiere saber nada de todo esto.

En la adolescencia las fricciones alcanzan un punto maximo entre el joven y todos los
demas miembros de la familia. En los afios finales de la adolescencia, cuando el
arrebato de las transformaciones corporales y sociales se modera y la homeostasis
corporal y psicologia se restaura gradualmente, €l joven adolescente comienza a
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sentirse mejor y las relaciones familiares mejoran poco a poco. La mejora depende en
parte de la maduracion individual y en parte del ambiente, es decir €l reconocimiento
de los miembros de la familia de que el individuo ya no es un nifio y puede asumir un
rol responsable en la sociedad.

L a seleccion de parega son, los criterios adquiridos como producto de la adaptacion
personal y social, que permiten a individuo elegir una pareja que satisfaga en mejor
medida el conjunto de sus necesidades particulares. Una tarea importante en esta
transicion a la sexualidad adulta es establecer valores que le aseguren una decision
prudente en la seleccidén de la persona que supuestamente o acompafia toda la vida.
El adolescente debe aprender a juzgar lo importante y lo relativamente poco

importante, no solo para el presente sino parala vida futura.

L os roles sexuales es el comportamiento tipico que asumiran tanto el hombre como
la mujer al interior de la pareja afectiva, “en relacion a sus derechos y obligaciones,
es necesario que los adolescentes de ambos sexos conozcan cual es el rol que ledala

sociedad en laque viven y se adapten aeserol”.

3.7.7.5. Expectativas Estatus Social

Es el deseo de conseguir estatus, nivel social mas elevado o el de mantener su nivel
social en muchos casos. Tener y aumentar su grupo de amigos es algo gque caracteriza
al adolescente, el buscard la aceptacion social y buscara las cosas que le permitan
alcanzar ese estatus 0 aceptacion de su grupo de pares. “se da un proceso de
adaptacion a las normas y habitos de los grupos; es la capacidad de conducirse de
acuerdo a las expectativas sociaes, e adolescente degja de ser egocéntrico como el

nifio y comprende la dindmica social y valora ciertas formas de incorporarse aella’.

Importancia del estatus social. El estatus socia es la posicion que ocupa un

individuo en el grupo, € cua esta determinado por el grado de aceptacion y
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reconocimiento gque los componentes del grupo conceden al individuo. En la
adolescencia tiene una importancia vital ya que de ella depende de gran
medida |a autoestima del joven y las posibilidades de adaptaciéon persona y
social.

Problemas sociales. El adolescente debe adaptarse a las normas sociales de
su comunidad y afrontar nuevas situaciones mucho més complejas. El retraso
de la madurez social con respecto a la madurez fisica es € principal
responsable de la dificultad que experimenta el adolescente para encarar con
éxito los problemas de su edad. Estos cambian a medida que €l individuo pasa
del periodo inicial a periodo final de la adolescencia.

Los principales factores que influyen en la aceptacion social. Los

principal es factores son estos:

1. Primeras impresiones. Las primeras impresiones pasan bastante en la
futura aceptacion que tendrd el individuo en el grupo; las malas
impresiones son luego dificiles de cambiar.

La aparienciafisicay €l arreglo personal

3. Lareputacion. Es una especie de imagen que el adolescente proyecta en
los demés debido a su vida pasada, que condiciona en gran medida su
aceptacion por el grupo.

4. Habilidades sociales. La aceptacion por tener mismos intereses y valores
grupales.

5. Egtatus socioecondémicos. El perteneces a una familia de elevado estatus
socioecondémico da de por si mayores posibilidades para ser aceptados.

6. Rasgos personales. En esta estard su inteligencia, creatividad, capacidad
de conversar, solidaridad.

7. Rendimiento académico. El ser buen alumno ayuda en la aceptacion

social, pero generamente es solo en el entorno educativo. El ser buen
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alumno y egoista es una mala combinacion pues despierta envidia y
antipatia.

3.7.7.6. Aspiraciones de Posesionesy Privilegios

El adolescente buscara simbolos en las posesiones que le brinden un estatus social, en
este sentido son las mujeres que tienen necesidad de buscar estos simbolos de estatus.
“a mayor autoestima, menor empleo de simbolos de estatus’ , el adolescente le dara
mucha més importancia a las posesiones 0 simbolos de status al considerarse inferior
al grupo.

3.8. INFLUENCIASIMPORTANTESEN LAS ASPIRACIONES

Las influencias que tendrian los adolescentes para sus aspiraciones de vida serian las
siguientes.

La familia. Es preciso € interés de la familia por formar los habitos en una
edad temprana pero los adolescentes no solo obtienen influencias positivas
sino también actitudes negativas, que se debe a: la falta de comunicacion, los
jévenes gue no reciban la tencidén de sus padres, la mala crianza, el abandono
de los padres, la violencia, el abuso y otros factores negativos. Todo esto hace
gue las heridas de una infancia puedan ser profundas para toda la vida y
afectar al adolescente.

Mucho padres no suelen tener un verdadero conocimiento de las capacidades
aconsegjandoles profesiones hacia las que no tienen ningun interés, otras veces,
los padres proyectan sus deseos frustrados sobre su hijo, esperando ver su
narcisismo gratificado a través del joven. Puede influir en la decision del

adolescente la propia profesion de los padres: en un intento de identificarse
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con ellos elegira la misma, 0 s quiere desapegarse de ellos optara por otro

camino.

L os amigos. En la adolescencia, los amigos Ilegan a ser de vital importancia,
en la medida en que el adolescente se dedica a la tarea de separarse de su
familia, buscando su propia identidad; por ello los amigos pueden ser buenas
o malas influencias en el proceso de busgueda personal.

El colegio. Es la segunda casa para casi todos los adolescentes su lenguaje, la
actividad del grupo lo llevaran a participar en actividades impropias. Por eso
el adolescente al querer adaptarse a grupo, puede ser influenciado por
comparieros de clase y profesores en forma positiva o negativa

La sociedad. La sociedad de hoy influencia negativa o positivamente a la
adolescencia, haciendo que esta no tenga una direccion fija'y con frecuencia
regrese a comportamientos inmaduros o antisociales segun el ambiente en el
que se desarroll6. .

®Guerrero R. (2005). Psicologia Evolutiva Il. Universidad Auténoma Juan Misael Saracho, Tarija-
Bolivia .Pag. 90.
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4.1. TIPIFICACION DE LA INVESTIGACION

La presente investigacion se enmarca dentro de los parametros de la Psicologia
Clinica, ya que como menciona Skakow’, esta rama de la psicologia esta
orientada a determinar las caracteristicas psicoldgicas de individuos recurriendo a
métodos de medicion y andlisis; finalidad que se persigue en el presente estudio:
Caracterizar los rasgos psicologicos de los adolescentes internados en e Centro
Integral (CENTIR) a través de pruebas psicoldgicas, las cuales tendrén como
variables a medir el nivel de: autoestima, ansiedad, depresion, los rasgos de

personalidad y las metas y aspiraciones que persiguen los adolescentes.

Segln € tipo de la investigacion es Diagnogtica, ya que el andlisis de los
resultados, permitird realizar un diagnostico presuntivo de la problemética que
presenten los adolescentes del internado, y descriptiva ya que dicho diagnéstico
estaré guiado en base ala descripcion de los rasgos psicoldgicos que se identifican

en los adol escentes sujetos de estudio.

El tratamiento de datos sera de tipo:

§ Cuantitativo.- Porque permite examinar los datos de manera numérica y
estadistica. Hace demostraciones con |os aspectos separados de su todo, a
los que se asigna significado numérico para posteriormente realizar
inferencias, los cuales estan representados por cuadros donde se muestran
datos estadisticos mas importantes como lafrecuenciay el porcentaje
Cualitativo.- Porque estudia aspectos interpretativos de los datos
empiricos medibles de cada una de las variables mencionadas. Esta
perspectiva analitica se centra sobre todo en e estudio de los “porqué’ y
los “para qué’. Dicho estudio cualitativo busca identificar, describir y
analizar fendbmenos en los que se privilegia la perspectiva del sujeto

investigado, enriqueciendo € andlisisfinal.

Skakow 1996: 3 citado por Menéndez Olivera Domingo José: 2005:41. Factores Psicol 6gicos asociados a la Expresion
Oral en el Alumno de Egreso a las Carreras de Psicologia e Idiomas de la Facultad de Humanidades’, Tesis de Grado —
Universidad Auténoma Juan Misagl Saracho, Bolivia-Tarija, 2005
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4.2. POBLACION Y MUESTRA

La poblacion objetivo del presente estudio son los adolescentes
ingtitucionalizados en e Centro Integral (CENTIR) de la localidad de Entre Rios
de la ciudad de Tarija, que segun registros de los Ultimos tres afios, tiene una

poblacion de 35 adolescentes entre hombres y mujeres.

A continuacion daremos un detalle del grupo de adolescentes internos en e

centro:
CuadroN° 1
POBLACION DE LA INSTITUCION CENTIR
Hombres Mujeres Total
Edad F % F % F %
De 15 afios 5 63 9 41 14 47
De 16 a 17 afos 1 12 12 55 13 43
De 18 anos 2 25 1 4 3 10
TOTAL 8 100 22 100 30 100

Fuente: Centro Integral (CENTIR): 2009.

Considerando los registros descritos en lineas precedentes, es evidente que la
poblacion como tal es poco amplia, razdn por la cua se considera pertinente
tomar como muestra a todos los adolescentes institucionalizados en el Centro
Integral (CENTIR) de Entre Rios.

Laingtitucion CENTIR, perteneciente a la Gobernaciéon de Tarija, ubicada en la
localidad de Entre Rios, tiene por mision principal la contencién de nifios y
adolescentes cuyas familias provienen del &rearural y que son de escasos recursos
econdmicos. Es decir, que la institucion brinda, techo, comiday estudio a aquellos
adolescentes que recurren a este centro, dentro del cual los adolescentes viven en

comunidad. Se le da permisos especiales para poder sdir a estudiar y a realizar
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trabajos dados por € colegio. Las salidas con motivo de diversién son controladas

por laingtitucion quien es la que les otorga | os permisos necesarios.
4.3.METODOS, TECNICASE INSTRUMENTOS.

43.1. Mé&odos.- Los métodos de investigacion que se emplean durante e

desarrollo de lapresente investigacion son:

Método Teorico.- Se han elegido los métodos tedricos de analiss y
sintesis, ya que ambos métodos permiten dividir €l objeto de estudio en
sus partes (andlisis) y, una vez comprendida su esencia, construir un todo
(sintesis). Son dos procesos que se complementan para una mejor

comprension de un fendmeno determinado.

M étodo Empirico.- Utilizado principalmente para el recojo de los datos,
a través de la aplicacion de los diferentes instrumentos, permitiéndonos
hacer € registro, la medicién, € andlisis y lainterpretacion de la realidad

en el proceso de investigacion.

Método Egadistico.- Debido a que toda investigacion cuantitativa
supone en cierto grado una medicién numeérica y un andlisis estadistico

de sus resultados de la investigacion.?
4.3.2. Técnicas.- Se utilizaron las siguientes técnicas de recoleccién de datos :

Cuestionario Se desarrollan en base a un listado fijo de preguntas cuyo
orden y redaccién permanece invariable’. De ta manera que s ha
escogido este tipo de técnica, que ademés de ello proporciona la mayor
informacion posible en corto tiempo y por la facilidad que brinda para la

elaboracion de los cuadros.

2 Hernéndez S. Roberto y Otros, “Metodologia de |a Investigacion Cientifica’:2006:86.
3 Sabino, Carlos (1992). El proceso de Investigacion. Panapo, Caracas. 126
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4.3.3. Instrumentos
A continuacion explicaran las caracteristicas y utilidad de cada instrumento
empleado:

Inventario de Autoestima 35B.- fue adgptado por De Los Rios en el afio
1999, tiene como principal finalidad identificar e nivel de autoestima en
un periodo dado. Congtade 50 items, los cuales pueden ser respondidos de
acuerdo a las siguientes alternativas: “0” es mentira, “1” tiene algo de
verdad, “2" creo que es verdad, “3” estoy convencido. Para redizar la
obtenciéon del indicador de autoestima, se realiza la sumatoria de los
resultados individuales de todos los items con nimeros pares; de ese total
se resta la sumatoria de los resultados individuales de todos los items de
nameros impares. El resultado que se obtiene de la anterior operacion sela
coteja con el baremo de rangos de niveles de autoestima, que van desde:
Optimo (61 a 75); Excelente (46 a 75); Muy buena (31 a 45); Buena (16 a
30) Regular (0 a 15); Baja (-1 a-15); Deficiente (-16 a-30); Muy baja (-
31 a-45) Extrema (-46 a-60) y, Nula (-61 a-75).

Test de Ansiedad de Rojas.- Este test fue construido por Enrique Rojas
Montes editado y validado e afio 2000, tiene como principa finalidad
evaluar la prevalencia e intensidad de la ansiedad, como tal consta de 100
interrogantes, que pueden responderse desde un “si” (indicando los grados
de intensidad) a un “no”. La puntuacién para determinar e nivel de
ansiedad se basa en € conteo de respuestas positivas y negativas en cada
una de las 5 dimensiones. sintomas fisicos, sintomas psiquicos, sintomas
de conducta, sintomas intelectuales y sintomas asertivos. La sumatoria
total es ubicada dentro de cualquiera de los rangos de niveles de ansiedad:

0-20 normal; 20-30 ligera; 30-40 moderada; 40-50 grave; 50 muy grave.

El Inventario de Depresion de Beck.- (BDII). Sus autores son: Beck AT,
Ward CH, Meldenson M, Mock Jy Erbauh J. El Inventario de Depresién
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fue elaborado en 1961 con € fin de hacer una evaluacion objetiva de las
manifestaciones de la depresion. El objetivo del inventario es evauar la
profundidad o intensidad de la misma. El inventario consta de 21
categorias de sintomas y actitudes, con 4 afirmaciones, cada una reflgjando
un grado creciente de profundidad de la depresion. El sujeto debe marcar
la dternativa mas adecuada a su stuacion actual, 14 categorias
corresponden a sintomas de naturaleza cognitiva y afectiva 'y 7 a sintomas
sométicos y conductuales. El inventario tiene una forma abreviada de 13
items, pero laque se ha popularizado en la asigencia y la investigacion es
la de 21 items. Correccion e Interpretacion: Cada una de las 21
proposiciones tiene varias aternativas de respuesta, a seleccionar una de
ellas por € sujeto. De acuerdo a la aternativa seleccionada, este obtendra
una anotacion que fluctia entre 0 a 3 puntos. Se suma, ademés, la
anotacion acanzada en cada una de las 21 categorias para obtener una
anotacion total. La misma, permite determinar el grado de la depresion:
minima (de 0 a13), leve (de 14 a 19), moderada (de 20 a 28) y severa (de
29 a63).

El cuestionario de personalidad HSPQ.- Este cuestionario esta orientado
para adolescentes de 15 a 18 afios, con €l objetivo de medir |los rasgos de
personalidad que presentan, como tal, consta de 140 reactivos que
permitirdn apreciar 14 dimensiones la personaidad bipolar. Los 14
factores que forman parte del cuestionario son los siguientes. Factor A:
Reservado- Abierto, Factor B: Inteligencia bgja- inteligencia alta; Factor
C: Emocionalmente afectado Emocionalmente estable; Factor D:
Camoso-excitable; Factor E: Sumiso —Dominante; Factor F: Sobrio-
Entusiasta; Factor G: Despreocupado —Consciente; Factor H: Cohibido-
Emprendedor; Factor |: Sensibilidad Dura -Sensibilidad Blanda; Factor
J: Seguro-Dubitativo  Factor Q: Sereno —Aprensivo; Factor Q1.
Sociable-Auto suficiente ; Factor Q2: Menos Integrado- Mas Integrado

;Factor Q3: Relgjado-Tenso . Estos factores se vierten en una escala
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tipica de 10 puntos, en € cua los puntajes obtenidos para cada factor

tienen los sguientes valoraciones; Baja 1-4; Medio 5-6; Alto 7-10.

También se punttan los factores de segundo orden que a igua que las
anteriores categorias pueden mostrar desviaciones en una u otra direccion
a partir del promedio y tienen una diferente nomenclatura de calificacion.
Factor QI (Ansiedad Baa-Ansiedad Alta), Factor QIl (Introversion —
extroversion), Factor QIll (CalmaExcitabilidad), Factor QIV
(Dependencia -1 ndependencia).

Estos ultimos factores proporcionan la informacion detallada de los rasgos
de personalidad de cada sujeto y nos permitiran hacer un andlisis general

de lapersonalidad que el adolescente presente.

Cuedtionario de Metas y Aspiraciones.- Este cuestionario tiene como
primordial objetivo identificar las principales metas y aspiraciones del
adolescente, ya sean en las areas de: estudio, trabajo-produccion, estatus
social, afectividad-moralidad, posesiones-privilegios, a la vez también
considera los factores que influyen en éstas elecciones, los niveles de
esfuerzo que utilizan para alcanzar sus metas y aspiraciones y las posibles
reacciones que tendrian ante el fracaso. Consta de 72 items, los cuales
presentan cuatro alternativas de respuestas, ordenadas de menor a mayor
interés, debiéndose elegir en todo caso la frase con la cua se sientan mas
identificados. Parala correccion se suman cada uno de los valores en cada
blogue y se divide entre el nimero total de bloque que respondi6 €
entrevistador. Este cuestionario fue creado en € afio 2005 por: Guerrero

Rojas Romualdo.

4.4. PROCEDIMIENTO.

El presente trabajo de investigacion se realizo en lasiguiente secuencia:
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Primera Fase.- (Actualizacion Teorica y Coordinacion con la institucion) Se
hizo un sondeo bibliogréfico con e fin de recabar informacion acerca de
investigaciones o estudios que se hayan hecho sobre el tema, como ayuda para
fundamentar e trabajo en cuestion. Ademés de ello se realizo la coordinacion con
la Institucion CENTIR de la ciudad de Entre Rios con la cual se establecieron los
horarios, modos y formas de la evaluacion de cada uno de los participantes de este

trabajo de investigacion.

Segunda Fase.- (Preparacion de los Insrumentos) En edta fase se procedio a la

preparacion de cada uno de los instrumentos que se han utilizado.

Tercera Fase- (Prueba Piloto) En edta fase se hizo la aplicacion de los
instrumentos a una muestra piloto, que tuvo por objeto verificar que los

instrumentos sean entendibles por los sujetos objeto de estudio.

Cuarta Fase.- (Reformulacion de los Instrumentos) Después de tener més
detalles con la redizacion de la prueba piloto se readizé una revisiéon y

reformulacion de algunos instrumentos, con el fin de tener instrumentos efectivos.

Quinta Fase.- (Seleccion de la Muestra) En esta fase se realizo la seleccion de la
muestra de forma intencional, segin las variables que se desean estudiar de los
adolescentes hombres y mujeres que se encuentran institucionalizados en el
Centro CENTIR dela ciudad de Entre Rios.

Sexta Fase.- (Aplicacion de los Instrumentos) En esta fase se procedio a la
administracion de los diferentes instrumentos psicol 6gicos seleccionados para la

investigacion.

Séptima Fase.- (Tabulacion de Datos) Un vez aplicados y corregidos los datos se
procedi6 a la tabulacion de los mismos en el Software Estadistico SPSS.17, para
posteriormente plasmarlos en los cuadros que fueron necesarios para la

interpretacion.
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Octava Fase- (Andisis e interpretacion de los datos) Los datos obtenidos a
través de los diferentes instrumentos fueron interpretados y analizados segin sus
escalas.

Novena Fase: En esta fase se procedié a la eaboracion de las conclusiones y

recomendaciones que se han obtenido con € trabajo de investigacion

Décima Fase: Se procedi6 alaredaccion del informe final.

A continuacion, se exponen los resultados obtenidos mediante la aplicacion de
los instrumentos administrados: Cuestionario de Autoestima 35-B, Cuestionario
para Valorar la Ansiedad de Rojas, Inventario de Depresén de Beck BDI-II,
Cuestionario de Personalidad (HSPQ) y el Cuestionario de Metas y Aspiraciones
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a través de las cuales se pretende determinar las principales caracteristicas
psicoldgicas de los adolescentes de 15 a 18 afios internados en e Centro Integral
(CENTIR) delalocaidad de Entre Rios.

Los resultados de los instrumentos se plasman en forma de cuadros en los cuales
se presentan los principales estadisticos como ser: la frecuencia y el porcentaje,
para que de esta manera se pueda dar respuesta a cada uno de los objetivos
especificos planteados para esta investigacion, que serén exhibidos en el mismo

orden que se encuentran en el disefio tedrico.

Para la interpretacion no solo se redliza la descripcion de los resultados més
sobresalientes sino que también se hara la interpretacion psicoldgica de cada uno

de los datos més sobresalientes.

5.1. OBJETIVO ESPECIFICO N° 1: Determinar € nivel de autoestima de los

adolescentes internados en el centro CENTIR dela localidad de Entre Rios.

Para este objetivo, se utilizd € Inventario de Autoestima Forma 35-B, que consta
de 50 preguntas orientadas a indagar el nivel de autoestima. Se hizo una
descripcion de los niveles de autoestima que presentan los adolescentes que
asisten al Centro CENTIR de la localidad de Entre Rios, quienes se encuentran
institucionalizados.

El andlisis e interpretacion estdn basados en los cuadros estadisticos sobre los

porcentajes que presentamos a continuaci on.

CuadroNe° 2
NIVEL DE AUTOESTIMA
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Masculino Femenino Total

F % F % F %
Optima 0 0% 0 0% 0 0%
Excelente 0 0% 0 0% 0 0%
Muy Buena 0 0% 1 5% 1 3%
Buena 0 0% 4, 18% 4| 13%
Regular 8| 100% 14| 64% 22| 73%
Bga 0 0% 3 14% 3| 10%
Deficiente 0 0% 0 0% 0 0%
Muy Baja 0 0% 0 0% 0 0%
Extrema 0 0% 0 0% 0 0%
Nula 0 0% 0 0% 0 0%
Total 8| 100% 22| 100% 30| 100%

Fuentes: Elaboracién Propia

Una buena dosis de autoestima es uno de los recursos mas valiosos de que puede
disponer un adolescente en esta edad. Un adolescente con autoestima aprende més
eficazmente, desarrolla relaciones mucho més gratas, con sus compafieros del
mismo sexo y con los del sexo opuesto, esta més capacitado para aprovechar las
oportunidades que se le presenten, para trabajar productivamente y ser
autosuficiente, posee una mayor conciencia del rumbo que sigue. Y lo que es més,
s e adolescente termina esta etapa de su vida con una autoestima fuerte y bien
desarrollada podra entrar en la vida adulta con buena parte de los cimientos

necesarios para llevar una existencia productiva y satisfactoria’.

Como se puede apreciar, en el Cuadro N° 2 de manera general un 73% de los
adolescentes han puntuado un autoestima regular, indicando con esto que cuentan
con cierta capacidad de resolver dificultades personales a enfrentarse a los

problemas, y por lo tanto de ser responsables; asi también pueden pasar por

4 Aminah Clark, Harris Clemes, Reynold Bean. (2000). Cémo desarrollar la autoestima en los
adolescentes. Madrid: Editoria Debate
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situaciones que no puedan resolver con rapidez, en lo que hacen, dicen y sienten

al igual que todas las personas que poseen una autoestima regular.

Se observa un pequefio porcentaje de adolescentes institucionalizados que
obtuvieron un nivel de autoestima buena (13%) y muy buena (3%), lo que permite
a suponer que estos adolescentes de alguna manera han logrado aceptar la
ingtitucionalizacién como algo positivo, y a partir de ello han ido configurandose

metas y logros que desearian alcanzar.

“..la importancia de tener un autoestima buena radica en que dede €
sentimiento de las cualidades propias que la persona proyecta hacia su futuro, se
auto impone unas aspiracionesy unas expectativas de realizacion, se siente capaz
de escoger unas metas superiores, le nace la esperanza, y la fortaleza para
buscar unos bienes dificiles, y si una persona tiene una autoestima baja todas esta
situaciones ya mencionadas no se hacen presente en su vida con resultados
positivos’ %%, es decir que los adolescentes que se encuentran internados en el
Centro CENTIR con autoestima buena tienen todas las posibilidades de poder
sdir adelante, ya que laingtitucionalizacion no afecta la percepcion quetiene de si

mMiSMos.

En cuanto a las diferencias que se puede encontrar entre los sexos se puede
observar que tanto hombres en un (100 %) y mujeres en un (64 %) se encuentran
en un nivel de autoestima regular, 10 que nos indica de que no hay diferencias
significativas en cuanto a nivel de autoestima que poseen los y las adolescentes

gue se encuentran internados en el Centro CENTIR

2 Alcantara Bautista, en (1990) “La Autoestima’, Editoria Trillas, S. A. México Ph.D revision:
2003

Aunque cabe recalcar que existe un pequefio porcentaje de mujeres que presentan
un nivel de autoestima buena, lo que indica que las mujeres pudieran superar de
mejor manera y adaptarse més rdpido a la institucionalizacion y a partir de ello

poder fijarse metas y aspiraciones més ambiciosas.
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Como conclusion el nivel de autoestima que presentan los y las adolescentes del
Centro CENTIR es € siguiente:

Los adolescentes de la Localidad de Entre Rios que se encuentran
Institucionalizados en el Centro CENTIR presentan un nivel de autoestima regular
lo que significa que tienen una actitud de aceptacion de si mismos es decir en lo
que piensan y sienten. Por Ultimo, se ha encontrado que las mujeres, tienden a
presentar un nivel bueno de autoestima a diferencia de los varones que presentan

autoestima regular

5.2. OBJETIVO ESPECIFICO N° 2: Determinar el nivel de ansiedad de los

adolescentes internados en €l centro CENTIR de la localidad de entre Rios.

Para este objetivo se ha procedido a la aplicacion del Cuestionario de Rojas para
valorar la Ansiedad, que presentan los adolescentes institucionalizados en €
Centro CENTIR delalocalidad de Entre Rios.

Los resultados obtenidos de la aplicacion del Cuestionario para Vaorar la
Ansiedad de Rojas ha sido plasmado en cuadros para su mejor comprension,

mostrando en dlos lafrecuenciay el porcentaje.

CuadroN° 3
ANSIEDAD GENERAL POR SEXO
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Masculino Femenino Total

F % F % F %
Ansiedad Normal 7| 88% 8| 36% 15 50%
Ansiedad Ligera 1| 12% 8| 36% 9 30%
Ansedad Moderada 0 % 5| 23% 5 17%
Ansedad Grave 0 % 1 5% 1 3%
Ansiedad Muy Grave 0 % 0 % 0 %
Total 8| 100% 22| 100% 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Como se puede observar en @ cuadro N° 3, de manera general tenemos que el
50% de la muestra total tiene un nivel de ansiedad normal, lo cual significa que
pueden presentar vivencias de temor, inquietud, a veces dificultad de
concentracion. Como es comun en todas las personas estos resultados pueden
deberse a las circunstancias por las cuales han sido institucionaizados; estos
adolescentes afrontan de mejor manera la ingtitucionalizacion, ya que no

presentan sintomas o signos significativos de ansiedad.

Asi también, se manifiesta que las mujeres obtuvieron un porcentaje de 36% en
ansiedad ligera y 23% en ansiedad moderada, |0 que podria significar que las
adolescentes mujeres, a diferencia de los varones se sienten incomodas en la
institucion, no saben que es lo que les depara e futuro, pudiendo tener
sentimientos de inseguridad hacia @ porvenir. Pares “encontré que: “La
inseguridad es otra caracteristica que acompafia al adolescente
institucionalizado, entendida como una forma de miedo acompafiada por una
situacion indefinida de sentimientos de angustia, ansiedad” .

Estos datos sirven para corroborar los datos encontrados en la investigacion. La
ansiedad generada por la permanencia en la institucion puede hacer que éllas se
sienten nerviosas, no puedan entablar conversaciones con los demas internos, se

sientan inseguras de si mismas, tengan la preocupacion de quedarse sola. De no

Zpares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sodiales en Adolescentes Insti tucionalizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 35
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poder salir adelante y conseguir ser dguien en la vida. Todo este tipo de
Situaciones o pensamientos que pudieran tener son el resultado de la permanencia

de formaobligada en la institucion.

“La consecuencia de vivir ingtitucionalizado origina en la mayoria de los
individuos una dificultad en las relaciones interpersonales generando conflicto
entre ellas y creando sentimientos negativos que se manifiestan desvalorizando a
sus pares. Esta colectivizacion les suele afectar igualmente en la toma de
decisiones, son adolescentes muy inseguras y temerosas de asumir mayores
responsabilidades, evaden responsabilidad para no afrontar frustraciones, viven
angustiadas y constantemente cuestionadas sobre la posibilidad de no poder
hacer frente a los problemas que vayan a surgir en su vida futura, una vez se

encuentren lgjos de la institucion” 2

Como conclusion de objetivo se tiene que los adolescentes que residen en el
Centro Integral CENTIR, tienden a presentar nivel de ansiedad normal. Dentro de
los resultados obtenidos por sexo, se puede apreciar que las mujeres son mas
propensas a padecer niveles mas elevados de ansiedad que los varones, si bien uno
de los mayores porcentges se encuentra en ansiedad normal, existe porcentgjes

significativos en los niveles de ansiedad ligera y ansiedad moderada.

“Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sodi ales en Adolescentes Institucionalizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 45

5.3. OBJETIVO ESPECIFICO N° 3: Determinar € nivel de depresion de los

adolescentes internados en €l centro CENIR de la localidad de Entre Rios.
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Para la obtencién de los resultados ayudan a poder dar respuesta al presente
objetivo, se ha procedido a la aplicacion del Inventario de Depresién de Beck
BDI-Il, e que permite determinar e grado de presencia de depresion en los
adolescentes que se encuentran internados en e Centro CENTIR de la Localidad

de Entre Rios.

CuadroN° 4
NIVEL DE DEPRESION POR SEXO

Masculino Femenino Total

F % F % F %
Depresion Minima 0 % 1 5% 1 3%
Depresion Leve 7 88% 15| 68% 22| 73%
Depresion Moderada 1| 13% 6| 27% 7 23%
Depresion Grave 0 % 0 % 0 %
Total 8| 100% 22| 100% 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

De manera general se puede observar en e cuadro N° 4, que € mayor porcentgje
se encuentra en e nivel de depresion leve con un 73%, lo que indica que la
institucionalizacion del adolescente no ha sido muy traumética para ellos y
entienden de alguna manera el porqué se encuentran en ella, es decir, a ser
CENTIR un centro de acogida para adolescentes provenientes de bajos recursos
economicos, elos ven que la ingtitucionalizacion solo es un forma de ayuda, pero
a pesar de eso, no pueden dgjar de sentirse tristes por lafalta del afecto brindado

por unafamilia

De acuerdo a los resultados encontrados, se percibe que el segundo porcentaje
més dto se encuentra en e Nivel de Depresion Moderada con un 23%, lo que
[lama la atencion, si bien este porcentaje no es significativo, cobra interés por €

nivel de depresion que presenta.
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Como se puede inferir de las diferencias entre los sexos, |os mayores puntgjes en
ambos géneros se encuentran dentro del nivel de depresion leve Hombres 88% y
Mujeres 73% indicacando que no hay deferencias significativas entre ambos

géneros y que la institucionalizacion afecta igualmente a hombres y mujeres.

Se puede rescatar que las mujeres con 27% depresion moderada tienen mas
elevados indices de depresion que los varones 13% depresion moderada, 1o que se
corrobora con lo investigado por Ayllon, quien encontré que, las situaciones que
ha tenido que pasar en el proceso y en laingtituciondizacion: “ se genera en estas
mujeres institucionalizadas los sentimientos de culpa, rompiendo de alguna

manera e sentimiento de individuas valiosas de si mismas’ %

Como conclusion los adolescentes que se encuentran institucionalizados en e
Centro CENTIR, de la localidad de Entre Rios, cuentan con un nivel de depresion
leve lo que sgnifica que pueden tener ciertos tipos de reacciones como se sentirse
triste, disconformes por algunas cosas, irritables, que son sintomas que son
pasgeros que cualquier persona suele pasar en algun determinado momento.
Dentro de los resultados encontrados por género, se puede decir que no existen

diferencias significativas ya que ambos presentan depresion leve.

5.4. Objetivo Especifico N° 4: Identificar los rasgos de personalidad de los

adolescentes internados en €l centro CENTIR, dela localidad de Entre Rios.

Para poder dar cumplimiento a este objetivo, se aplicd a la muestra objeto de
estudio el Cuestionario de Personalidad para Adolescentes (HSPQ), con € cual se
indagé acerca de los rasgos de personalidad caracteristicos de aquellos
adolescentes que se encuentran internados s en el Centro CENTIR dela Localidad

de Entre Rios.
El andlisis y la interpretacién de los resultados obtenidos para los rasgos de

personaidad se hizo tomando en cuenta el género, lo que facilita el identificar

algunas similitudes y diferencias que pueden provocar en los adolescentes que se
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encuentran institucionalizados. Para la interpretacion, primeramente se hizo un
andlisis separado entre los dos géneros, para posteriormente realizar una sintesis
total de la muestra, para dar respuesta a la hipdtess y establecer e perfil de
personalidad del adolescente institucionalizado en e Centro CENTIR de la
Localidad de Entre Rios.

CuadroN°5

RASGOS DE PERSONALIDAD - PERFIL GENERAL

Factoresde1° Orden Bajo Medio Alto Total

F % F %| F| %| F %
Reservado - Abierto 18| 60% 6| 20%| 6| 20%|30| 100%
Emocionalmente afectado - Estable | 18| 60% 11| 37%| 1| 3%|30| 100%
Camoso - Excitable 12| 40% 16| 53%| 2| 7%)|30| 100%
Sumiso - Dominante 9] 30% 17| 57%| 4| 13%|30| 100%
Sobrio - Entusiasta 11| 37% 16| 53%| 3| 10%|30| 100%
Despreocupado - Consciente 10| 33% 12| 40%| 8| 27%|30| 100%
Cohibido - Emprendedor 7| 23%| 14| 47%| 9 30%|30| 100%
Sensibilidad Dura - Blanda 6| 20% 17| 57%| 7| 23%|30| 100%
Seguro - Dubitativo 4| 13% 4| 13%| 22| 74% | 30| 100%
Sereno - Aprensivo 1| 3% 16| 53%| 13| 43%| 30| 100%
Sociable - Autosuficiente 4| 13% 12| 40%)| 14| 47% | 30| 100%
Menos - Mas integrado 13| 43% 15| 50%| 2| 7%|30| 100%
Relgjado Tenso 2| T7%| 23| 77%]| 5| 17%) 30| 100%
Factoresde 2° Orden Bajo Medio Alto Total

FI| % | F % F| % | F %
Ajuste — Ansiedad 20 7% | 14| 47% |14 | 47% | 30| 100%
Introversién — Extraversion 13/ 43% | 15| 50% | 2| 7% |30| 100%
Cama - Excitabilidad 9/ 30% | 15| 50% | 6 | 20% | 30| 100%
Dependencia - independencia 24180% | 5| 17% | 1| 3% | 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Como se presenta en e Cuadro N° 5, el 60% presenta como caracteristica e
Factor A (Reservado), indicando con ello que son personas reservadas, suelen ser
cautos en sus implicaciones y contactos, son adolescentes a quienes les gusta el
trabajo en solitario, y a menudo de tipo mecénico, intelectual o artistico. Los
adol escentes con puntuacion baja en este factor pueden sentirse poco confortables
en situaciones en las que hay mucha relacion personal, prefieren solo € contacto

necesario. Por otro lado una puntuacion muy baja en este factor puede indicar un
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largo historial de relaciones interpersonales desapacibles y poco satisfechas. Al
respecto Pares’ encontré que: “Como consecuencia de la institucionalizacion se
encuentra la falta de afectividad y hace que estos nifios sean solitarios y
psicol 6gicamente frios, fundamentalmente por la falta de apego o de sentido de
pertenencia. Asimismo, es muy frecuente la inseguridad que poseen y el miedo a
pedir algo que no les pertenece, por tanto, la consgna interna es. “ prefiero

callarme”

Otro de los porcentges elevados se puede encontrar en la puntacion baja del
Factor C (emocionalmente afectado) con un 60% del total de la muestra. Las
personas que puntlan bajo suelen admitir que tienen mas altibajos de humor que
la mayoria, controlar € que peguefias cosas les sigan saliendo mal unay otra vez,

ya que se ven afectados rgpidamente por estos sentimientos poco estables.

El 74% de la muestra ha obtenido una puntuacion alta en el Factor Jdubitativo).
Estos sentimientos quiza se deban a que son una respuesta a la situacion que se
encuentran como lo es la ingtitucionalizacion o 1o que puede ser resultado de una

caracteristica de la persondidad.

Este tipo de situaciones pueden tener resultados favorables en la personaya que le
incita a anticipar cada unas de las situaciones dificiles por las que pudiera
atravesar, y asi poder reconocer los peligros y las consecuencias de cada uno de
sus actos. En e mismo punto Pares (2008) corroborando con lo mencionado
manifiesta® ©°que: “ La causa principal de las experiencias de inseguridad es €
rechazo por parte de los padres o sustitutos, que incluye en diferentes grados una
cierta falta de afecto, provocando en los adolescentes ese sentimiento de

inseguridad’. Su situacion puede quizés estar vivenciando inconscientemente

® Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Hahilidades Sociales en Adolescentes Instituciondizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 146
#Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sodiales en Adolescentes Insti tucionalizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 146

B|bid. Pag. 35
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como rechazo a la separacion de su familia, ya que la adolescencia es una etapa
en la cua el afecto por parte de los suyos es sumamente importante para la

formacion de su personalidad.

Dentro de los factores de segundo orden se pueden apreciar que e mayor
porcentaje recae en un nivel bajo. El 80% del totd de la muestra se encuentra en
e factor QIV (dependencia) que indica que son adolescentes acomodaticios, es
decir, que son timidos, que no son muy capaces de poder formar y expresar sus
propias opiniones por temor a rechazo de los demas. A menudo se dejan
persuadir, no cuestionan lo que encuentran, a contrario se acomodan. Tanto las
demas personas como las situaciones suelen influirle en la toma de decisiones, en

la formacion de opiniones y estructuracién de la conducta.

Por otro lado, €l 47% del total de la muestra presenta unatendencia en el Factor Q
| (Ansiedad); la ansiedad puede surgir como una respuesta a sucesos externos o
generarse internamente. Las personas ansiosas frecuentemente experimentan en
mayor medida los afectos negativos, pueden tener dificultades para controlar sus
emociones 0 reacciones y pueden actuar con conductas contraproducentes. El
sentirse ansioso puede ser perjudicial para € adolescente ya que esto puede
impedir apreciar con claridad a los deméas y a si mismos. Los adolescentes
ansiosos suelen presentar una pobre impresion social y mostrarse con falta de

confianza o ambicion asertiva

Como conclusén de objetivo respecto a los rasgos de personalidad de los
adolescentes que se encuentran internados en e Centro CENTIR de la localidad
de Entre Rios setiene:

De manera general los adolescentes que se encuentran institucionalizados
muestran rasgos de personalidad reservada, emocionalmente afectados,

dubitativos y ansiosos.

CuadroN° 6
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RASGOS DE PERSONALIDAD MUJERES

Bajo Medio Alto Total
Factoresde 1° orden = % Fl % = % Fl 9%
Reservado - Abierto 170 7% | 2| % 3 14%| 22| 100%
Emociona mente afectado - Estable 14| 64% | 7|32% 1 5%| 22| 100%
Calmoso - Excitable 10 45% | 11| 50% 1 5%| 22| 100%
Sumiso - Dominante 8 36% | 10| 45% 4 18%| 22| 100%
Sobrio - Entusiasta 9 41%| 11| 50% 2 9%| 22| 100%
Despreocupado - Consciente 7 32%| 10| 45% 5 23%| 22| 100%
Cohibido - Emprendedor 5 23%| 9| 41% 8 36% | 22| 100%
Sensibilidad Dura - Blanda 6 27%)| 15| 68% 1 5%/ 22| 100%
Seguro - Dubitativo 3 14%| 2| 9% 17 77% | 22| 100%
Sereno - Aprensivo 0 0% | 14| 64% 8 36% | 22| 100%
Sociable - Autosuficiente 0 0%| 10| 45% 12 55% | 22| 100%
Menos - Mas integrado 8 36% | 13| 59% 1 5% 22| 100%
Reajado Tenso 2 % | 17| 77% 3 14%| 22| 100%

Bajo Medio Alto Total

Factores de 2° orden Fl % |F|lw | E % Fl %
Ajuste — Ansiedad 2| 9% |11 |50%| 9 | 41% |22|100%
Introversion — Extraversion 12| 55% | 10 |45%| O | 0% |22 |100%
Cama - Excitabilidad 7 |32% |11 50%| 4 | 18% | 22| 100%
Dependencia-independencia 18| 82% | 3 |14%| 1 5% | 22 | 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Dentro de los porcentajes altos las adolescentes mujeres presentan un 77%

en él, Factor A (Reservadas), con lo cual se puede indicar que son personas mas
cautas en sus implicaciones y contactos, le suele gustar el trabajo en solitario,
Aungue también este puntaje bgo, puede indicar un hisorial de relaciones
interpersonales desapacibles y poco satisfactorias, Corroborando Io mencionado,
tenemos: “El nuevo paradigma de mujer sola, lo que serelaciona con € déficit de
habilidades sociales, e programa marcO en este sentido afianzamiento y
seguridad para las relaciones e interacciones con su entorno y, ademas, € cémo

hacerlo que eslo masimportantey lo rico del programa’®.

Asi también s tiene que é 64%, se encuentra en e Factor C (emocionalmente

afectado) que corresponde a poca Estabilidad Emocional, indicando con ello que

8 Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sociales en Adolescentes Instituciondizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 156
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las adolescentes estan experimentando una cierta falta de control sobre su vida,
tienden areaccionar contraelaen vez de adaptarse activamente a las aternativas

que le propone la vida.

Estos sentimientos de ansiedad frente a lo que pueda suceder, de no poder gbrirse
a cambio y latension que esto provoca en ellas hace que se sientan incapaces de
poder adaptarse a la viday sus demandas contribuyen a esa sensacion ansiosa.

Asmismo la persona que puntla bao tiene mas dtibajos de humor que la
mayoria, y sentirdque sus necesidades emocionales no estan satisfechas y que se
siente como s no pudiera controlar € que pequefias cosas le sigan saliendo mal

unay otravez.

Por otro lado, dentro de las puntuaciones también se encontrd que un 77% puntud
alto en e Factor J (dubitativo), con lo que indica que las adolescentes que se
encuentran institucionalizadas en el Centro CENTIR de la localidad de Entre
Rios, se preocupan por las cosas y tiene sentimientos de aprension e inseguridad.
A veces, estos sentimientos son una respuesta a una situacion en particular, como
lo es la institucionalizacién, en otra es parte de un patron caracterisico de
conducta que se manifiesta en todas las situaciones de vida de |as adolescentes. La
preocupacion puede tener resultados positivos porque la persona puede anticipar
los peligros de la situacion y reconocer las consecuencias de unas acciones,
incluidas las de tipo interpersonal. Sin embargo la persona aprensiva suele ofrecer

unaimagen social pobre.

Las adolescentes con Q2 (autosuficientes) les gusta hacer planes por éllas solas,
sin interrupciones ni sugerencias de otros; puede pasar facilmente una mafiana
entera sin tener necesidad de hablar con alguien, y a la hora de construir o hacer

algo prefieren trabgjar solas.
Dentro de los factores de segundo orden pueden observar que los mayores

puntajes se encuentran en e Factor Q 1V (dependencia), con un 82%, lo que

indica que estas personas tienden a ser déciles, ya que suelen ser deferentes,
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timidas, confiadas y tradicionales. Son adolescentes que no cuestionan lo que
encuentran, al contrario, valoran la amabilidad y la acomodacion mas que la
autodeterminacion o el salirse con la suya. Tanto la situacion como las demés
personas suelen influirles, tanto la formacion de sus opiniones como en la
edtructuracion de su conducta. Sin embargo puede resultar poco confortable o

ineficaz en situaciones que exijan autoexpresion, asertividad o persuasion.

Por ultimo, tenemos un 55% que ha puntuado bgo en Factor Q Il referido a la
Introversién con lo cua evidencvia que son personas con poca sociabilidad y baja
flexibilidad, a veces se puede asociar con independencia de pensamiento y

tendencia a pensar y deliberar.

Como conclusion tenemos que las adol escentes mujeres tienden a presentar rasgos
de personalidad reservada, emocionalmente afectadas, dubitativas y dependientes.
Lo que las muestra como personas alejadas criticas, afectadas fécilmente por

sentimientos, poco estables, reservadas, que se dejan llevar por opiniones de los

demas.
CuadroN° 7
RASGOS DE PERSONALIDAD -HOMBRES
Bajo Medio Alto Total

Factoresde 1° orden F % F % F % F %
Reservado - Abierto 1 13% | 4 | 50% | 3 38% | 8 100%
Emocionalmente afectado| 4 | 50% | 4 | 50% | O 0% 8 100%
- Estable

Camoso - Excitable 2 | 25% | 5 | 63% | 1 13% | 8 100%
Sumiso - Dominante 1 13% | 7 | 88% | O 0% 8 100%
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Sobrio - Entusiasta 2 | 25% | 5 | 63% | 1 | 13% | 8 100%
Despreocupado -1 3 1 38% | 2 | 25% | 3 | 38% | 8 100%
Consciente

Cohibido - Emprendedor 2 | 25% | 5 | 63% | 1| 13% | 8 100%
Sensibilidad Dura- Blanda| 0 0% 2 | 25% | 6 | 75% | 8 100%
Seguro - Dubitativo 1 | 13% | 2 | 25% | 5 | 63% | 8 100%
Sereno - Aprensivo 1 | 13% | 2 | 25% | 5 | 63% | 8 100%
Sociable - Autosuficiente 4 | 50% | 2 | 25% | 2 | 25% | 8 100%
Menos - Mas integrado 5 [ 63% | 2 | 25% | 1 | 13% | 8 100%
Relgjado - Tenso 0 0% 6 | 75% | 2 | 25% | 8 100%

Bajo Medio Alto Total

Factoresde 2° orden F % F % F % F %
Ajuste — Ansiedad 0 0% | 3 |38% | 5 | 63% | 8 100%
Introversion — Extraversion 1 | 13% | 5 | 63%| 2 | 25% | 8 | 100%
Cama - Excitabilidad 2 | 25% | 4 |50%| 2 | 25% | 8 | 100%
Dependencia- independencia | 6 | 75% | 2 | 25% | O 0% 8 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Dentro de los datos mostrados en el Cuadro N° 6 se puede apreciar que el mayor
porcentgje se encuentra en el Factor | (sensibilidad blanda) con un 75% alta, lo
gue muestra que los adolescentes varones son personas que se dejan llevar por las
impresiones, se apoyan en la empatia y sensibilidad a la hora de hacer sus
consideraciones. Suelen ser dependientes, ya que estan acostumbrados a ser super

protegidos por las demas personas que |os rodean.

De la misma manera, se observa que 63% del total de varones ha puntuado ato en
el Factor J (dubitativo), € decir que son personas reservadas por las cosas
individuaistas que no les gusta actuar en grupo. A veces, estos sentimientos son
una respuesta a una Situacion particular, en otras son parte de una patron
caracteristico de conducta que se manifiesta en todas las situaciones por las cuales
suelen pasar. Por otro lado este tipo de adolescentes pueden ofrecer una imagen
social pobre de si mismos, ya que son solitarios, inseguros y dominados por |os

sentimientos de inadecuacidn en las relaciones interpersonales.

Estos resultados quizd se deban a la poca interaccion que tienen con otras

personas ya que son adolescentes que vienen del arearural, y no se muestran muy
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seguros de si mismos ya sea por timidez o por falta de comunicacion con otras

personas.

Por otro lado el 63% se ubicaen el Factor Q (aprensivo), es decir, que presentan
una tendencia por el cambio ya que son inseguros, con cierta sensacion de
culpabilidad s salen mal las cosas. Son adolescentes que tienden a preocuparse

por intentar nuevos modos de hacer |as cosas que seguir caminos ya conocidos.

Estos resultados quiza se deban a la poca motivacion que tienen con respecto al
futuro y a las mismas creencias y consgjos de sus padres que dicen que s las

cosas salen md el unico culpable es uno mismo.

Dentro de los porcentajes més sobresalientes entre los factores de segundo orden
se tiene que un 75% puntud bajo en el Factor Q 1V (Dependencia) indicando con
ello que son personas timidas, pasivas, no cuestionan lo que encuentran. Tanto la
situacion como las personas suelen influirles en laformacion de las opinionesy en
la estructuracion de su conducta. Sin embargo pueden resultar poco confortables
o ineficaces en situaciones que exijan autoexpresion, asertividad o persuasion. Su
fata de independencia puede estar relacionada con el deseo de evitar el dafio o la
ansiedad.

Otro porcentgje sobresaliente se puede observar en & Factor Q | (Ansiedad), con
un porcentgje de 63%, indicando con €ello la presencia de ansiedad en los
adolescentes, o que puede ser provocado por factores tanto internos como
externos, y lo que puede ocasionar en € adolescente la falta de control de sus
impulsos y emociones asi como la poca capacidad de fijar su atencién por largo

tiempo atareas determinadas.

Corroborando con € test de ansedad se puede decir que los adolescentes
presentan un cierto porcentgje de ansiedad lo que quiza se deba a la falta de
comodidad dentro de la ingtitucién dentro ya que su ingreso fue de forma

obligatorio, por falta de recursos econémicos.
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Por ultimo se puede poner de manifiesto que el 63% de la muestra de los varones
han puntuado bgjo en el factor Q3 (relgjado). Las personas que punttan bajo en
edte factor son adolescentes que pueden llegar a no tener una clara motivacion
para comportarse de manera planificada y organizada, especialmente S esta

conducta no es importante para ellos.

De acuerdo ala entrevista que se tuvo con cada uno de elos se podria decir que
estos resultados quiza se deban a la poca motivacion que tienen con respecto a su
futuro a las mismas creencias, y consejos de sus padres que dicen que las cosas

pasan por algo y que todo hay que dejarlo ala suerte.

5.5. OBJETIVO ESPECIFICO N° 5: Identificar el tipo de metas y aspiraciones
de los adolescentes internados en € Centro CENTIR de la localidad de Entre

Rios.

Para este objetivo, se utilizd el Cuestionario de Metas y Aspiraciones, con la
finalidad de recabar informacién y conocer sobre los intereses y proyectos que
tiene el adolescente. Los datos son mostrados en cuadros en los que se presentan

los porcentajes y frecuencias.

CuadroN° 8
METASY ASPIRACIONES -GENERAL.

Ninguna | Baja | Normal Alta Total

Fl % |F|% | F| % |[F| % |F| %

Trabajo y Produccion | O | 0% | 1 | 4% | 16 | 53% | 13 | 44% | 30 | 100%

Estatus Social 0 |0%|2[7%|20|67% | 8 | 27% | 30 | 100%
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Afectividad- O |0%|0|0%|28[93% | 2 | 7% | 30| 100%
Moralidad

Posesiones y 0 |0%|1|3%|22|73% | 7 | 23% | 30| 100%
Privilegios
Estudio 0 |0%|0[0%|11|37% |19|63% | 30 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Las deficiencias que pueden presentar |os adol escentes institucionalizados en su
desarrollo psicolégico y personal podrian tener como consecuencia dificultades
al momento de desarrollar un proyecto de vida futura, en la medida en que les
resultaria complicado establecer compromisos a largo plazo en las distintas

dreasdesuvida.®

De acuerdo a los resultados obtenidos se puede observar que las metas y
aspiraciones que mas desean los adolescentes es € estudio. En este caso, se
obtuvo un porcentaje de 63%, con lo cua nos muestra que, su prioridad es poder
seguir con su progreso académico. Es decir, que su principal meta es la superacion
persona a través de poder lograr un titulo académico y salir delante de esa
manera, ademas de que € hecho de querer seguir estudiando les abrirdn muchas

mas oportunidades de trabajo.

Como segunda meta y aspiracion mas sobresaiente, esta orientada hacia el trabajo
y produccion con un 44%. Es decir, que presenta una tendencia a poder acceder a
un trabajo. Esto también se debe d deseo de salir de lainstitucion y de esa manera
poder independizarse y mantenerse asi mismo, lo que se debe a que €llos ya no
van atener que depender de la institucion, sino que a trabgjar ellos podran ganar
dinero suficiente rehacer su vida de la manera indeendiente, sin restricciones de

ningun tipo.

® Florenzano, R. (1993). En el camino delavida: estudios sobre € ciclo vital entrela adolescencia
y lamuerte (2a. ed.). Santiago de Chile: Editorial Universitaria.
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Resaltan los resultados encontrados en la media con un 93% orientada hecia la
afectividad y moralidad. Esto quiere decir que los adolescentes buscan una
estabilidad en lo afectivo en las relaciones heterosexuales y tal vez con una
proyeccion hacia e futuro, esto quizd se deba a las obligaciones sociales,
convivencias y alcance moral inculcado por sus padresy las mismas realizaciones
y energia de su carécter.

CuadroN°9

METASY ASPIRACIONES POR SEXO

Hombres Ninguna Baja Normal Alta Total
F % F % F % F % F %
Traba] oy producci(’)n 0 0% 0 0% 4| 50% 4| 50% 8| 100%
Estatus Socia 0 0%| 1| 12%| 4| 50%| 3| 38%| 8| 100%
Afectividad y| O 0%| O 0%| 7| 88%| 1| 12%| 8| 100%
Moralidad
Posesiones y| O 0%| O 0%| 7| 87%| 1| 13%| 8| 100%
Privilegios
Estudio 0 0%| O 0%| 3| 37%| 5| 63%| 8| 100%
Ninguna Baja Normal Alta Total
Mujeres F % F % F % F % F %
Estatus Social 0 0%| 1| 4%| 16| 73%| 5| 23%| 22| 100%
Afectividad y| O 0%| O] 0% 21| 95% | 1 5% 22| 100%
Moralidad
Posesiones y| O 0%| 1| 4%| 15| 68%| 6| 28%| 22| 100%
Privilegios
Estudio 0 0%| O] 0%| 8| 36%| 14| 64% | 22| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Como se puede apreciar en el Cuadro N°9 se obtuvo un porcentaje de 63% hacia
el estudio o sea que buscan la superacion personal a través de poder lograr un

titulo académico y salir adelante de esa manera, acanzando las metas esperadas.
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También se tiene que & 50% puntud ato en trabgo y produccion lo que permite
inferir que estos adolescentes de alguna manera aspiran a tener un pensamiento de

autorrealizacion y un trabajo en e futuro.

Por dltimo un 88% ha obtenido un puntaje medio en afectividad-moralidad,
indicando que estos adolescentes se van haciendo mas conscientes de una

precision moral de principiosy valores inculcados por sus maestros y padres.

Investigaciones previas con adolescentes destacan la presencia de metas
vinculadas principalmente con la educacidn, la ocupacion, la familia y las

posesiones®

Corroborando 1o mencionado tenemos “Dentro del grupo de adolescentes
institucionalizados, los hombres ponen mas énfasis en la autorrealizacion y en
particular en el ambito profesional, lo cual podria vincularse a un estereotipo
cultural que indica que son los hombres quienes tienen mayores tendencias a

realizarse mediante el trabajo”

Dentro de los resultados encontrados en el cuadro N°9 |as mujeres se presentan
con un 64% la tendencia hacia e estudio, es decir que tienen como prioridad €l

poder seguir con su proceso académico y asi lograr una carrera.

28 Stassen-Berger, K. psicologia del desarrollo: adultez y vejez. Madrid: Medica Panamericana.

También se tiene el indicativo de un 41% en relacion a trabajo y produccion lo
que permite suponer que lainstitucionalizacion ha influido de alguna manera para
que ellas puedan pensar en conseguir cuando salgan de ali, una estabilidad

econdémica en base auntrabgo y asi gozar de ciertas comodidades.
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En cuanto a las diferencias que se puede encontrar entre los sexos se puede
observar que tanto hombres en un 73% y mujeres en un 64 % presentan tendencia
hacia el estudio lo que indica que no hay diferencias significativas que poseen los
adol escentes que se encuentran internados en el centro CENTIR dela localidad de

Entre Rios

Por ultimo se tiene que un 95% que han obtenido un puntaje medio en afectividad
y moralidad o sea que la ingtitucionalizacion y los mismos padres, han
desempefiado un papel importante en inculcar obligaciones sociales, convivencias
y que realmente tengan un alcance moral a igual que cualquier persona criada en

el seno familiar.

5.6. ANALISIS DE LASHIPOTESIS
Después de haber redizado el andlisis de cada uno de los cuadros, se ha llegado a

las siguientes conclusiones respecto a las hipétesis planteadas

5.6.1. PRIMERA HIPOTESIS ESPECIFICA: Los adolescentes internados en
el Centro Integral (CENTIR) presentan un nivel de autoestima baja.

74



De acuerdo a los resultados encontrados gracias a la aplicacion del Test de
Autoestima 35-B, se puede apreciar en € cuadro N° 2 de manera general que €
73% de los adolescentes han puntuado un autoestima regular, indicando con esto
que cuentan con cierta capacidad de desafiar y superar las dificultades. Y que solo
un pequefio porcentaje han llegado a obtener una autoestima buena (13%) y muy
buena (3%). Con lo que se ha llegado a la conclusion de que se rechaza nuestra
primera hipdtesis de trabajo, que consideraba que e nivel de autoestima que

presentan | os adolescentes institucionalizados era bajo.

En cuanto alas diferencias entre sexos no se encontraron resultados significativos
ya que ambos presentaron autoestima regular. Por todo lo anteriormente
planteado tomando en cuenta nuestra primera hipétesis de trabajo que esperaba
encontrar nivel de autoestima bajo, y , segin los resultados obtenidos se pudo
observar que predomina la autoestima regular, se llega a la conclusion que se

rechaza nuestra hipétesis de trabajo.

5.6.2. SEGUNDA HIPOTESIS ESPECIFICA: Los adolescentes internados en
el Centro Integral (CENTIR) muestran un nivel de ansiedad grave.

Como se podra gpreciar en e cuadro N° 3, referido a los niveles de ansiedad
presentados por adolescentes institucionalizados en el Centro CENTIR, se tiene
gue & 50% de la muestra total tienden a presentar niveles normales de ansiedad.
El 30% niveles de ansiedad ligera, € 17% ansiedad moderada, el 3% ansiedad

grave.

Asi mismo dentro de las diferencias encontradas entre 1os sexos, se ha observado
gue 36% de las mujeres un 12%, de varones presentan Ansiedad Ligera. De
acuerdo con € test de Cattell el 47% de los adolescentes hombres y mujeres
presentan ansiedad esto puede ser provocado por factores tanto internos como

externos, 1o que puede ocasionar en el adolescente la falta de control de sus
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impulsos y emociones asi como la poca capacidad de fijar su atencion por largo

tiempo atareas determinadas.

Por lo que se concluye que se rechaza la hipotesis de trabajo, ya que de manera
general el porcentge més elevado se encuentra dentro del nivel de ansiedad
normal y se esperaba que los adolescentes institucionalizados obtuvieran un nivel

de ansiedad grave.

5.6.3. ANALISIS DE LA TERCERA HIPOTESIS: Los adolescentes
internados en e Centro Integral (CENTIR) manifiestan un nivel de depresiéon

grave.

De acuerdo alos resultados encontrados en el cuadro N° 4, se puede observar que
anivel general tanto hombres como mujeres muestran un nivel de depresion leve
con un 73%, lo que indica que la ingtitucionalizacion paralos adolescentes no ha

sido muy traumatica.

En cuanto a los resultados encontrados por sexo se observa que el resultado mas
significativos se da en los varones que puntuaron un 88% en depresion leve; las
Mujeres un 73% en el mismo nivel, indicando que la institucionalizacion afecta
mas a las mujeres que a los hombres. Se puede notar también que los hombres
presentan un 13% de depresion leve, a diferencia de las mujeres que obtuvieron
un 27% de depresién moderada, 1o que lleva a pensar que las mujeres son mas
propensas a presentar un cierto grado de depresion més elevada que € de los

varones.

Por todo lo anteriormente planteado y tomando en cuenta que la tercera hipotesis
de trabajo espera encontrar niveles de depresion grave y que segun los resultados,
se puede observar que predomina la depresion leve en los adolescentes, se llega a

la conclusion de que se rechaza esta hipotesis.
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5.6.4. ANALISISDE LA CUARTA HIPOTESIS: Los adolescentes internados
en el Centro Integral (CENTIR) presentan rasgos de persondidad: reservado,

emocionalmente afectado, cohibido e introvertido.

Segun los resultados obtenidos y € andlisis del Cuadro N°5, el 60% de la muestra
como rasgo sobresaliente ha puntuado bajo, en el Factor A (Reservado), lo que
indica que estos adolescentes no muestran ser personas rechazadas o criticas,

segun lo que evidencia € factor.

El 64% ha puntuado bajo en el Factor C (Emocionalmente afectado), lo cual nos
quiere decir que los adolescentes son personas afectadas por sentimientos, poco
estables o turbables.

El 23 % ha puntuado bajo en e Factor H (cohibido) mostrando que los
adolescentes internados pueden interactuar con otras personas pero con un cierto
grado de dificultad.

El 55% de los adolescentes han puntuado en el factor QIV (introversién) por lo
tanto los adolescentes son personas reservadas, e inhibidas en los contactos
personales. Con estos resultados es posible deducir que se acepta la hipotesis
planteada en el objetivo especifico y que presentan rasgos de persondidad:

reservado, emocionalmente afectado, cohibido e introvertido.

Entre otros datos sobresalientes dentro de la aplicacién del test, se evidencia que
el 82% de hombres y mujeres han obtenido un puntgje elevado en e factor QIV
(dependencia) lo que muestra que los adolescentes institucionalizados son
personas que se dejan llevar por las opiniones de los demas y se apoyan

excesivamente en otros.
Entre otros datos significativos, € 77% de los adolescentes han tenido un puntgje

elevado en € factor J (dubitativo) lo cual quiere decir que los adolescentes son

reservados, dubitativos, individuaistas no le gusta actuar.
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Por todo lo anteriormente planteado tomando en cuenta nuestra cuarta hipétesis de
trabajo que esperaba encontrar rasgos de personalidad reservado, emociona mente
afectado, cohibido e introvertido, y segun los resultados obtenidos se encuentran
los rasgos de persondidad anteriormente mencionados en un 75% excepto €
rasgo de personalidad cohibido se podria decir que se acepta la cuarta hipétesis de
trabajo ya que la mayoria de los rasgos de personalidad planteados en la hipétes's

de trabajo se dan forma parcial.

5.6.5. ANALISIS DE LA QUINTA HIPOTESIS: Los adolescentes internados
en e Centro Integral (CENTIR) manifiestan un interés bajo por metas y
aspiraciones enfocadas al estudio, un interés normal por metasy aspiraciones en
relacion al trabajo-produccién, y finalmente, un interés alto por metas y

aspiraciones orientadas a posesionesy privilegios.

Dentro de los resultados encontrados en relacion a las metas y aspiraciones de los
adolescentes se puede encontrar que en la categoria de estudio un 63% tienen una

aspiracion alta, indicando que se rechaza la primera parte de la hipétesis

En cuanto a Trabajo y Produccion (53%) se encuentran en el rango de una

aspiracion normal por lo que se acepta esta segunda parte de la hipétesis.

Por ultimo lo que se refiere a las metas y aspiraciones de Posesiones y Privilegios
el 73% de datos obtenidos se encuentra en una aspiracion normal, por lo que se

acepta la hipotesis planteada a respecto.
De acuerdo a andlisis se tiene que la hipétesis es aceptada de forma parcial, es

decir, gque no podriamos afirmar que estos son de maneratotal, ya que las metas 'y

aspiraciones pueden variar a medida que pasa el tiempo y alas circunstancias.
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6.1. CONCLUSIONES

Después del andlisis realizado se hallegado alas siguientes conclusiones:

En cuanto a Nivel de Autoestima se pudo observar que los adolecentes del
centro CENTIR de la Localidad de Entre Rios tienen un nivel de
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autoestima regular, que le permite de alguna manera poder afrontar y

superar las dificultades que se |e presentan a diario de una mejor manera.

En cuanto a las diferencias entre los sexos se observod que no se han
encontrado desigualdades estadisticamente significativas, ya que ambos

obtuvieron porcentajes atos en el nivel de autoestima regular.

En cuanto a Nivel de Ansiedad que presentan los adolecentes, sellegd ala
conclusién de que estos poseen un nivel de ansiedad que se encuentra

dentro del rango normal.

Dentro de las diferencias entre géneros se deduce que, s bien los
porcentajes mas altos se encontraban dentro del rango normal, las mujeres
[legaron a tener puntuaciones significativas en los niveles de ansiedad
moderada a diferencia de los varones, para quienes en este nivel la

incidencia fue bgja

En cuanto a Nivel de Depresion, se ha manifestado que de manera general
se encuentran con una depresion leve, debido probablemente a la situacion

por la cual estan atravesando

Dentro de los resultados por género, no existen  diferencias significativas

ya que ambos presentaron depresion leve .

Con relacion a los Rasgos de Personalidad, mas predominantes en los
adolescentes institucionalizados en el Centro CENTIR: De manera general
los adolescentes que se encuentran institucionalizados presentan rasgos de
personaidad reservada, dubitativos, emocionadmente afectados, aprension

dependenciay ansiedad
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En lo que se refiere a los rasgos de persondidad de las adolescentes
mujeres se encuentra en: reservadas y emocionalmente afectadas, a
diferencias de los varones, que presentan rasgos de personalidad de
sensibilidad blanda

Por dltimo entre las metas y aspiraciones que més sobresae es el deseo de
seguir estudiando, por encima del trabajo y produccion, el estatus social, la
afectividad y la moralidad y los privilegios y posesiones. Esto les permite

de alguna manera buscar la superacion persond y tener un mejor futuro.
En lo que e refiere a los datos obtenidos por género, que las mujeres

tienden a presentar un indice mayor en afectividad y moralidad que los

varones.

6.2. RECOMENDACIONES

Luego de haber concluido con e trabgjo se pueden hacer las siguientes

recomendaciones:
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Que s eaboren programas de intervencion dirigidos a superar la
depresion y ansiedad, a megjorar la autoestima y las relaciones sociales y
que estos puedan ser més estables en el tiempo, para que de esta manera
las personas que se encuentren internadas tengan posibilidad de mejorar y

superar las dificultades.

Realizar evaluaciones periddicas para que de esa manera se tenga algun
pardmetro del nivel en & que se encuentran, tanto entre € nivel de
autoestima como en el nivel de relaciones interpersonales, para asi poder
hacer cambios en los programas de intervencion con las que cuenta la

institucion.

Que se redlice un edudio considerando el tiempo de estadia en la
institucion para poder hacer comparaciones de como puede 0 no afectar la

institucionalizacion en la vida personal de los adolescentes.

Es necesario proveer apoyo emociona psicolégico a los nifios y
adolescentes institucionalizados para que no sea tan dura la etapa de

transicion y acomodacion a la institucion.

De la misma manera, se recomienda que se amplie esta investigacion
acerca de las consecuencias pscolégicas en  adolescentes
institucionalizados y para establecer comparaciones entre ambos rangos de
edad.

Considerar la frecuencia de visitas de los padres de los adolescentes
institucionalizados para superar la depresion y ansiedad, meorando la
autoestima y las relaciones sociales y que estos puedan ser mas estables en

el tiempo que se encuentren en la intitucion.
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A continuacion, se exponen los resultados obtenidos mediante la aplicacion de
los instrumentos administrados: Cuestionario de Autoestima 35-B, Cuestionario
para Valorar la Ansiedad de Rojas, Inventario de Depresén de Beck BDI-II,
Cuestionario de Personalidad (HSPQ) y el Cuestionario de Metas y Aspiraciones
a través de las cuales se pretende determinar las principales caracteristicas
psicolégicas de los adolescentes de 15 a 18 afios internados en € Centro Integral
(CENTIR) delalocalidad de Entre Rios.

Los resultados de los instrumentos se plasman en forma de cuadros en los cuales
se presentan los principales estadisticos como ser: la frecuencia y el porcentaje,
para que de esta manera se pueda dar respuesta a cada uno de los objetivos
especificos planteados para esta investigacion, que serén exhibidos en el mismo

orden que se encuentran en el disefio teorico.

Para la interpretacion no solo se realiza la descripcion de los resultados mas
sobresalientes sino que también se hara la interpretacion psicoldgica de cada uno

de los datos més sobresalientes.

5.1. OBJETIVO ESPECIFICO N° 1: Determinar € nivel de autoestima de los

adolescentes internados en el centro CENTIR dela localidad de Entre Rios.

Para este objetivo, se utilizd € Inventario de Autoestima Forma 35-B, que consta
de 50 preguntas orientadas a indagar el nivel de autoestima. Se hizo una
descripcion de los niveles de autoestima que presentan los adolescentes que
asisten al Centro CENTIR de la localidad de Entre Rios, quienes se encuentran
institucionalizados.

El andlisis e interpretacion estdn basados en los cuadros estadisticos sobre los

porcentajes que presentamos a continuaci on.
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CuadroNe° 2
NIVEL DE AUTOESTIMA

Masculino Femenino Total

F % F % F %
Optima 0 0% 0 0% 0 0%
Excelente 0 0% 0 0% 0 0%
Muy Buena 0 0% 1 5% 1 3%
Buena 0 0% 4, 18% 4| 13%
Regular 8| 100% 14| 64% 22| 73%
Bga 0 0% 3 14% 3| 10%
Deficiente 0 0% 0 0% 0 0%
Muy Baja 0 0% 0 0% 0 0%
Extrema 0 0% 0 0% 0 0%
Nula 0 0% 0 0% 0 0%
Total 8| 100% 22| 100% 30| 100%

Fuentes: Elaboracién Propia

Una buena dosis de autoestima es uno de los recursos mas valiosos de que puede
disponer un adolescente en esta edad. Un adolescente con autoestima aprende més
eficazmente, desarrolla relaciones mucho més gratas, con sus compafieros del
misSmo sexo y con los del sexo opuesto, estd més capacitado para aprovechar las
oportunidades que se le presenten, para trabajar productivamente y ser
autosuficiente, posee una mayor conciencia del rumbo que sigue. Y lo que es més,
s e adolescente termina esta etapa de su vida con una autoestima fuerte y bien
desarrollada podra entrar en la vida adulta con buena parte de los cimientos

necesarios parallevar una existencia productiva y satisfactoria’.

! Aminah Clark, Harris Clemes, Reynold Bean. (2000). Cémo desarrollar la autoestima en los
adolescentes. Madrid: Editoria Debate
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Como se puede apreciar, en el Cuadro N° 2 de manera general un 73% de los
adolescentes han puntuado un autoestima regular, indicando con esto que cuentan
con cierta capacidad de resolver dificultades personales a enfrentarse a los
problemas, y por lo tanto de ser responsables; asi también pueden pasar por
situaciones que no puedan resolver con rapidez, en lo que hacen, dicen y sienten

al igual que todas las personas que poseen una autoestima regular.

Se observa un pequefio porcentaje de adolescentes institucionalizados que
obtuvieron un nivel de autoestima buena (13%) y muy buena (3%), lo que permite
a suponer que estos adolescentes de alguna manera han logrado aceptar la
institucionalizacion como algo positivo, y a partir de ello han ido configurandose

metas y logros que desearian alcanzar.

“..la importancia de tener un autoestima buena radica en que desde €
sentimiento de las cualidades propias que la persona proyecta hacia su futuro, se
auto impone unas aspiracionesy unas expectativas de realizacion, se siente capaz
de escoger unas metas superiores, le nace la esperanza, y la fortaleza para
buscar unos bienes dificiles, y s una persona tiene una autoestima baja todas esta
situaciones ya mencionadas no se hacen presente en su vida con resultados
positivos’ %, es decir que los adolescentes que se encuentran internados en el
Centro CENTIR con autoestima buena tienen todas las posibilidades de poder
sdir adelante, ya que laingtitucionalizacion no afecta la percepcion quetiene de si

MiSMos.

En cuanto a las diferencias que se puede encontrar entre los sexos se puede
observar que tanto hombres en un (100 %) y mujeres en un (64 %) se encuentran
en un nivel de autoestima regular, 10 que nos indica de que no hay diferencias
significativas en cuanto a nivel de autoestima que poseen los y las adolescentes

gue se encuentran internados en el Centro CENTIR

22 Alcantara Bautista, en (1990) “La Autoestima’, Editoria Trillas, S. A. México Ph.D revision:
2003
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Aungue cabe recalcar que existe un pequefio porcentaje de mujeres que presentan
un nivel de autoestima buena, lo que indica que las mujeres pudieran superar de
mejor manera y adaptarse més rdpido a la institucionalizacion y a partir de ello

poder fijarse metas y aspiraciones més ambiciosas.

Como conclusién el nivel de autoestima que presentan los y las adolescentes del
Centro CENTIR es € siguiente:

Los adolescentes de la Localidad de Entre Rios que se encuentran
Institucionalizados en el Centro CENTIR presentan un nivel de autoestima regular
lo que significa que tienen una actitud de aceptacion de si mismos es decir en lo
que piensan y sienten. Por Ultimo, se ha encontrado que las mujeres, tienden a
presentar un nivel bueno de autoestima a diferencia de los varones que presentan

autoestima regular

5.2. OBJETIVO ESPECIFICO N° 2: Determinar el nivel de ansiedad de los

adolescentes internados en €l centro CENTIR de la localidad de entre Rios.

Para este objetivo se ha procedido a la aplicaciéon del Cuestionario de Rojas para
valorar la Ansiedad, que presentan los adolescentes institucionalizados en el
Centro CENTIR delalocalidad de Entre Rios.

Los resultados obtenidos de la aplicacién del Cuestionario para Vaorar la

Ansiedad de Rojas ha sido plasmado en cuadros para su mejor comprension,

mostrando en dlos lafrecuenciay el porcentaje.
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CuadroN° 3
ANSIEDAD GENERAL POR SEXO

Masculino Femenino Total

F % F % F %
Ansiedad Normal 7| 88% 8| 36% 15 50%
Ansiedad Ligera 1| 12% 8| 36% 9 30%
Ansedad Moderada 0 % 5| 23% 5 17%
Ansedad Grave 0 % 1 5% 1 3%
Ansedad Muy Grave 0 % 0 % 0 %
Total 8| 100% 22| 100% 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Como se puede observar en @ cuadro N° 3, de manera general tenemos que el
50% de la muestra total tiene un nivel de ansiedad normal, lo cua significa que
pueden presentar vivencias de temor, inquietud, a veces dificultad de
concentracion. Como es comun en todas las personas estos resultados pueden
deberse a las circunstancias por las cuales han sido ingtitucionalizados; estos
adolescentes afrontan de mejor manera la ingtitucionalizacion, ya que no

presentan sintomas o signos significativos de ansiedad.

Asi también, se manifiesta que las mujeres obtuvieron un porcentaje de 36% en
ansiedad ligera y 23% en ansiedad moderada, lo que podria significar que las
adolescentes mujeres, a diferencia de los varones se sienten incomodas en la
institucion, no saben que es lo que les depara e futuro, pudiendo tener
sentimientos de inseguridad hacia e porvenir. Pares Zencontr6 que: “La
inseguridad es otra caracteristica que acompafia al adolescente
institucionalizado, entendida como una forma de miedo acompafiada por una

situacion indefinida de sentimientos de angustia, ansiedad” .

Zpares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sodiales en Adolescentes Insti tucionalizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 35
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Estos datos sirven para corroborar los datos encontrados en la investigacion. La
ansiedad generada por la permanencia en la institucion puede hacer que ellas se
sienten nerviosas, no puedan entablar conversaciones con los demas internos, se
sientan inseguras de si mismas, tengan la preocupacion de quedarse sola. De no
poder salir adelante y conseguir ser dguien en la vida. Todo este tipo de
situaciones o pensamientos que pudieran tener son el resultado de la permanencia

de formaobligada en lainstitucion.

“La consecuencia de vivir institucionalizado origina en la mayoria de los
individuos una dificultad en las relaciones interpersonales generando conflicto
entre ellas y creando sentimientos negativos que se manifiestan desvalorizando a
sus pares. Esta colectivizacion les suele afectar igualmente en la toma de
decisiones, son adolescentes muy inseguras y temerosas de asumir mayores
responsabilidades, evaden responsabilidad para no afrontar frustraciones, viven
angustiadas y constantemente cuestionadas sobre la posibilidad de no poder
hacer frente a los problemas que vayan a surgir en su vida futura, una vez se

encuentren lejosde la institucion”

Como conclusion de objetivo se tiene que los adolescentes que residen en el
Centro Integral CENTIR, tienden a presentar nivel de ansiedad normal. Dentro de
los resultados obtenidos por sexo, se puede apreciar que las mujeres son mas
propensas a padecer niveles mas elevados de ansiedad que los varones, si bien uno
de los mayores porcentges se encuentra en ansiedad normal, existe porcentgjes

significativos en los niveles de ansiedad ligera y ansiedad moderada.

“Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sodi ales en Adolescentes Institucionalizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 45
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5.3. OBJETIVO ESPECIFICO N° 3: Determinar € nivel de depresion de los

adolescentes internados en €l centro CENIR de la localidad de Entre Rios.

Para la obtencién de los resultados ayudan a poder dar respuesta al presente
objetivo, se ha procedido a la aplicacion del Inventario de Depresién de Beck
BDI-Il, e que permite determinar e grado de presencia de depresion en los
adolescentes que se encuentran internados en el Centro CENTIR de la Localidad

de Entre Rios.

CuadroN° 4
NIVEL DE DEPRESION POR SEXO

Masculino Femenino Total

F % F % F %
Depresion Minima 0 % 1 5% 1 3%
Depresion Leve 7 88% 15| 68% 22| 73%
Depresion Moderada 1| 13% 6| 27% 7 23%
Depresion Grave 0 % 0 % 0 %
Total 8| 100% 22| 100% 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

De manera general se puede observar en el cuadro N° 4, que & mayor porcentaje
se encuentra en e nivel de depresion leve con un 73%, lo que indica que la
ingtitucionalizacion del adolescente no ha sido muy traumética para ellos y
entienden de alguna manera el porqué se encuentran en ella, es decir, a ser
CENTIR un centro de acogida para adolescentes provenientes de bajos recursos
economicos, elos ven que la ingtitucionalizacion solo es un forma de ayuda, pero
a pesar de eso, no pueden dear de sentirse tristes por lafalta del afecto brindado

por unafamilia
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De acuerdo a los resultados encontrados, se percibe que el segundo porcentgje
més dto se encuentra en e Nivel de Depresion Moderada con un 23%, lo que
[lama la atencion, si bien este porcentaje no es significativo, cobra interés por €

nivel de depresion que presenta.

Como se puede inferir de las diferencias entre los sexos, |os mayores puntgjes en
ambos géneros se encuentran dentro del nivel de depresion leve Hombres 88% y
Mujeres 73% indicacando que no hay deferencias significativas entre ambos

géneros y que la institucionalizacion afecta igualmente a hombres y mujeres.

Se puede rescatar que las mujeres con 27% depresion moderada tienen mas
elevados indices de depresion que los varones 13% depresion moderada, 1o que se
corrobora con lo investigado por Ayllon, quien encontré que, las situaciones que
ha tenido que pasar en el proceso y en lainstituciondizacion: “ se genera en estas
mujeres institucionalizadas los sentimientos de culpa, rompiendo de alguna

manera e sentimiento de individuas valiosas de si mismas’ %

Como conclusion los adolescentes que se encuentran ingtitucionalizados en €l
Centro CENTIR, de la localidad de Entre Rios, cuentan con un nivel de depresion
leve lo que sgnifica que pueden tener ciertos tipos de reacciones como se sentirse
triste, disconformes por algunas cosas, irritables, que son sintomas que son
pasgeros que cualquier persona suele pasar en algun determinado momento.
Dentro de los resultados encontrados por género, se puede decir que no existen

diferencias significativas ya que ambos presentan depresion leve.

5.4. Objetivo Especifico N° 4: Identificar los rasgos de personalidad de los

adolescentes internados en €l centro CENTIR, dela localidad de Entre Rios.
Para poder dar cumplimiento a este objetivo, se aplicd a la muestra objeto de

estudio el Cuestionario de Personalidad para Adolescentes (HSPQ), con € cual se

indagé acerca de los rasgos de personalidad caracteristicos de aquellos
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adolescentes que se encuentran internados sen el Centro CENTIR dela Localidad

de Entre Rios.

El andlisis y la interpretacion de los resultados obtenidos para los rasgos de
persondidad se hizo tomando en cuenta el género, lo que facilita el identificar
algunas similitudes y diferencias que pueden provocar en los adolescentes que se
encuentran institucionalizados. Para la interpretacion, primeramente se hizo un
andlisis separado entre los dos géneros, para posteriormente realizar una sintesis
total de la muestra, para dar respuesta a la hipdtess y establecer e perfil de
personalidad del adolescente institucionalizado en e Centro CENTIR de la
Localidad de Entre Rios.

CuadroN° 5
RASGOS DE PERSONALIDAD - PERFIL GENERAL

Factoresde1° Orden Bajo Medio Alto Total

F % F %| F| %| F %
Reservado - Abierto 18| 60% 6| 20%| 6| 20%| 30| 100%
Emocionalmente afectado - Estable 18| 60% 11| 37%| 1| 3%)| 30| 100%
Cadmoso - Excitable 12| 40% 16| 53%| 2| 7%|30| 100%
Sumiso - Dominante 9/ 30% 17| 57%| 4| 13%|30| 100%
Sobrio - Entusiasta 11| 37% 16| 53%| 3| 10%|30| 100%
Despreocupado - Consciente 10| 33% 12| 40%| 8| 27%|30| 100%
Cohibido - Emprendedor 7| 23%| 14| 47%| 9| 30%|30| 100%
Sensibilidad Dura - Blanda 6| 20% 17| 57%| 7| 23%|30| 100%
Seguro - Dubitativo 4| 13% 4| 13%| 22|74% | 30| 100%
Sereno - Aprensivo 11 3% 16| 53%| 13| 43%| 30| 100%
Sociable - Autosuficiente 4] 13% 12| 40%| 14|47% | 30| 100%
Menos - Mas integrado 13| 43% 15| 50%| 2| 7%|30| 100%
Relgjado Tenso 2l % 23| 77%| 5| 17%|30| 100%
Factoresde2° Orden Bajo Medio Alto Total

F| % | F % F| % F %
Ajuste — Ansiedad 2| 7% | 14| 47% |14|47% | 30| 100%
Introversiéon — Extraversion 13/43% | 15| 50% | 2 | 7% | 30| 100%
Cdma - Excitabilidad 9|1 30% | 15| 50% | 6 | 20% | 30| 100%
Dependencia - independencia 24/180% | 5| 17% | 1| 3% | 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia
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Como se presenta en e Cuadro N° 5, el 60% presenta como caracteristica e
Factor A (Reservado), indicando con ello que son personas reservadas, suelen ser
cautos en sus implicaciones y contactos, son adolescentes a quienes les gusta el
trabajo en solitario, y a menudo de tipo mecénico, intelectual o artistico. Los
adolescentes con puntuacion baja en este factor pueden sentirse poco confortables
en situaciones en las que hay mucha relacion personal, prefieren solo e contacto
necesario. Por otro lado una puntuacion muy baja en este factor puede indicar un
largo historial de relaciones interpersonales desapacibles y poco satisfechas. Al
respecto Pares’ encontré que: “Como consecuencia de la institucionalizacion se
encuentra la falta de afectividad y hace que estos nifios sean solitarios y
psicol 6gicamente frios, fundamentalmente por |la falta de apego o de sentido de
pertenencia. Asimismo, es muy frecuente la inseguridad que poseen y e miedo a
pedir algo que no les pertenece, por tanto, la consgna interna es. “ prefiero

callarme”

Otro de los porcentges elevados se puede encontrar en la puntacién baja del
Factor C (emocionalmente afectado) con un 60% del total de la muestra. Las
personas que puntlan bajo suelen admitir que tienen mas altibajos de humor que
la mayoria, controlar € que pequefias cosas les sigan saliendo mal una y otravez,

ya que se ven afectados rgpidamente por estos sentimientos poco estables.

El 74% de la muestra ha obtenido una puntuacion alta en el Factor Jdubitativo).
Estos sentimientos quiza se deban a que son una respuesta a la situacion que se
encuentran como lo es la ingtitucionalizacion o 1o que puede ser resultado de una

caracteristica de la persondidad.

Este tipo de situaciones pueden tener resultados favorables en la personaya que le
incita a anticipar cada unas de las situaciones dificiles por las que pudiera
atravesar, y asi poder reconocer los peligros y las consecuencias de cada uno de

sus actos. En e mismo punto Pares (2008) corroborando con lo mencionado

% Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sociales en Adolescentes Instituciondizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 146
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manifiesta® ©que: “La causa principal de las experiencias de inseguridad es €
rechazo por parte de los padres o sustitutos, que incluye en diferentes grados una
cierta falta de afecto, provocando en los adolescentes ese sentimiento de
inseguridad®. Su situacion puede quizés estar vivenciando inconscientemente
como rechazo a la separacion de su familia, ya que la adolescencia es una etapa
en la cua el afecto por parte de los suyos es sumamente importante para la

formacion de su personaidad.

Dentro de los factores de segundo orden se pueden apreciar que e mayor
porcentaje recae en un nivel bajo. El 80% del totd de la muestra se encuentra en
e factor QIV (dependencia) que indica que son adolescentes acomodaticios, es
decir, que on timidos, que no son muy capaces de poder formar y expresar sus
propias opiniones por temor a rechazo de los demas. A menudo se dejan
persuadir, no cuestionan lo que encuentran, a contrario se acomodan. Tanto las
demas personas como las situaciones suelen influirle en la toma de decisiones, en

laformacion de opiniones y estructuracion de la conducta.

Por otro lado, €l 47% del total de la muestra presenta unatendencia en el Factor Q
I (Ansiedad); la ansiedad puede surgir como una respuesta a SuUcesos externos o
generarse internamente. Las personas ansiosas frecuentemente experimentan en
mayor medida los afectos negativos, pueden tener dificultades para controlar sus
emociones 0 reacciones y pueden actuar con conductas contraproducentes. El
sentirse ansioso puede ser perjudicial para e adolescente ya que esto puede
impedir apreciar con claridad a los deméas y a si mismos. Los adolescentes
ansiosos suelen presentar una pobre impresion social y mostrarse con falta de

confianza o ambicién asertiva.

#Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sodiales en Adolescentes Insti tucionalizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 146

B|bid. Pag. 35
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Como concluson de objetivo respecto a los rasgos de personalidad de los
adolescentes que se encuentran internados en el Centro CENTIR de la localidad

de Entre Rios se tiene:

De manera genera los adolescentes que se encuentran institucionalizados
muestran rasgos de personalidad reservada, emocionalmente afectados,

dubitativos y ansiosos.

CuadroN° 6
RASGOS DE PERSONALIDAD MUJERES

Bajo Medio Alto Total
Factoresde 1° orden F % Fl % F % Fl 9%
Reservado - Abierto 170 7% | 2| % 3 14%| 22| 100%
Emociona mente afectado - Estable 14 64% | 7|32% 1 5%| 22| 100%
Calmoso - Excitable 10 45%| 11| 50% 1 5%| 22| 100%
Sumiso - Dominante 8 36% | 10| 45% 4 18%| 22| 100%
Sobrio - Entusiasta 9 41% | 11| 50% 2 9% | 22| 100%
Despreocupado - Consciente 7 32%| 10| 45% 5 23%| 22| 100%
Cohibido - Emprendedor 5 23%| 9| 41% 8 36% | 22| 100%
Sensibilidad Dura - Blanda 6 27%)| 15| 68% 1 5%| 22| 100%
Seguro - Dubitativo 3 14%| 2| 9% 17 77% | 22| 100%
Sereno - Aprensivo 0 0%| 14| 64% 8 36%| 22| 100%
Sociable - Autosuficiente 0 0% | 10| 45% 12 55% | 22| 100%
Menos - Mas integrado 8 36% | 13| 59% 1 5%/| 22| 100%
Relgado Tenso 2 % | 17| 77% 3 14%| 22| 100%

Bajo Medio Alto Total

Factores de 2° orden F|l % |F| % | E % Fl %
Ajuste — Ansiedad 2| 9% |11 50%| 9 | 41% | 22| 100%
Introversion — Extraversion 12| 55% | 10| 45%| O | 0% | 22| 100%
Cama - Excitabilidad 7| 32% |11 |50%| 4 | 18% |22| 100%
Dependencia-independencia 18| 82% | 3 |[14%| 1 | 5% |22|100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Dentro de los porcentajes altos las adolescentes mujeres presentan un 77%

en él, Factor A (Reservadas), con lo cual se puede indicar que son personas mas
cautas en sus implicaciones y contactos, le suele gustar el trabajo en solitario,
Aunque también este puntgie bgo, puede indicar un historial de relaciones

interpersonales desapacibles y poco satisfactorias, Corroborando o mencionado,
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tenemos: “El nuevo paradigma de mujer sola, |o que serelaciona con € déficit de
habilidades sociales, e programa marcO en este sentido afianzamiento y
seguridad para las relaciones e interacciones con su entorno y, ademéas, € cémo

hacerlo que eslo masimportantey lo rico del programa” °.

Asi también se tiene que é 64%, se encuentra en el Factor C (emocionalmente
afectado) que corresponde a poca Estabilidad Emocional, indicando con ello que
las adolescentes estan experimentando una cierta falta de control sobre su vida,
tienden areaccionar contraellaen vez de adaptarse activamente a las aternativas

gue le propone la vida.

Estos sentimientos de ansiedad frente a lo que pueda suceder, de no poder gbrirse
a cambio y latension que esto provoca en ellas hace que se sientan incapaces de
poder adaptarse alaviday sus demandas contribuyen a esa sensacion ansiosa.

Asmismo la persona que puntla bgo tiene mas atibgos de humor que la
mayoria, y sentira que sus necesidades emocionales no estén satisfechas y que se
siente como s no pudiera controlar €l que pequeiias cosas le sigan saliendo mal

unay otravez.

Por otro lado, dentro de las puntuaciones también se encontré que un 77% puntud
ato en e Factor J (dubitativo), con lo que indica que las adolescentes que se
encuentran institucionalizadas en el Centro CENTIR de la localidad de Entre
Rios, se preocupan por las cosas y tiene sentimientos de aprension e inseguridad.
A veces, estos sentimientos son una respuesta a una situacion en particular, como
lo es la institucionalizacién, en otra es parte de un patron caracterisico de
conducta que se manifiesta en todas las situaciones de vida de las adolescentes. La
preocupacion puede tener resultados positivos porque la persona puede anticipar
los peligros de la situacion y reconocer las consecuencias de unas acciones,
incluidas las de tipo interpersonal. Sin embargo la persona aprensiva suele ofrecer

unaimagen social pobre.

® Pares Arenas, Maclovia X. (2008). Habilidades Sociales en Adolescentes Instituciondizadas para
el Afrontamiento a su Entorno Inmediato. (Tesis de Doctorado en Psicologia Social, Universidad
de Granada). Granada. Pag. 156
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Las adolescentes con Q2 (autosuficientes) les gusta hacer planes por éllas solas,
sin interrupciones ni sugerencias de otros, puede pasar facilmente una mafiana
entera sin tener necesidad de hablar con alguien, y a la hora de construir o hacer

algo prefieren trabgjar solas.

Dentro de los factores de segundo orden pueden observar que los mayores
puntajes se encuentran en el Factor Q IV (dependencia), con un 82%, lo que
indica que estas personas tienden a ser ddciles, ya que suelen ser deferentes,
timidas, confiadas y tradicionales. Son adolescentes que no cuestionan lo que
encuentran, al contrario, valoran la amabilidad y la acomodacion mas que la
autodeterminacion o el salirse con la suya. Tanto la situacion como las demés
personas suelen influirles, tanto la formacion de sus opiniones como en la
edtructuracion de su conducta. Sin embargo puede resultar poco confortable o

ineficaz en situaciones que exijan autoexpresion, asertividad o persuasion.

Por dltimo, tenemos un 55% que ha puntuado bgo en Factor Q |l referido a la
Introversién con lo cua evidencvia que son personas con poca sociabilidad y baja
flexibilidad, a veces se puede asociar con independencia de pensamiento y

tendencia a pensar y deliberar.

Como conclusion tenemos que las adol escentes mujeres tienden a presentar rasgos
de personalidad reservada, emocionalmente afectadas, dubitativas y dependientes.
Lo que las muestra como personas alejadas criticas, afectadas fécilmente por
sentimientos, poco estables, reservadas, que se dejan llevar por opiniones de los

demés.
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CuadroN° 7
RASGOS DE PERSONALIDAD -HOMBRES

Bajo Medio Alto Total
Factoresde 1° orden F % F % F % F %
Reservado - Abierto 1 13% | 4 | 50% | 3 38% | 8 100%
Emocionalmente afectado| 4 | 50% | 4 | 50% | O 0% 8 100%
- Estable
Camoso - Excitable 2 | 25% | 5 | 63% | 1 13% | 8 100%
Sumiso - Dominante 1 13% | 7 | 88% | O 0% 8 100%
Sobrio - Entusiasta 2 | 25% | 5 | 63% | 1 13% | 8 100%
Despreocupado -1 3 1 38% | 2 | 25% | 3 | 38% | 8 100%
Consciente
Cohibido - Emprendedor 2 | 25% | 5 | 63% | 1 | 13% | 8 100%
Sensibilidad Dura- Blanda| O 0% 2 | 25% | 6 | 75% 8 100%
Seguro - Dubitativo 1 | 13% | 2 | 25% | 5 | 63% | 8 100%
Sereno - Aprensivo 1 | 13% | 2 | 25% | 5 | 63% | 8 100%
Sociable - Autosuficiente 4 | 50% | 2 | 25% | 2 25% | 8 100%
Menos - Mas integrado 5 | 63% | 2 | 25% | 1 | 13% | 8 100%
Relgjado - Tenso 0 0% 6 | 75% | 2 | 25% | 8 100%

Bajo Medio Alto Total

Factoresde 2° orden F % F % F % F %
Ajuste — Ansiedad 0 0% | 3 |38%| 5| 63% | 8 100%
Introversion — Extraversion 1 13% | 5 | 63% | 2 | 25% | 8 100%
Cdma - Excitabilidad 2 25% | 4 |50% | 2 | 25% | 8 100%
Dependencia- independencia | 6 | 75% | 2 | 25% | O 0% 8 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Dentro de los datos mostrados en el Cuadro N° 6 se puede apreciar que el mayor

porcentgje se encuentra en el Factor | (sensibilidad blanda) con un 75% alta, lo

gue muestra que los adolescentes varones son personas que se dejan llevar por las

impresiones, se apoyan en la empatia y sensbilidad a la hora de hacer sus

consideraciones. Suelen ser dependientes, ya que estdn acostumbrados a ser slper

protegidos por las demas personas que |os rodean.

De la misma manera, se observa que 63% del total de varones ha puntuado ato en

el Factor J (dubitativo), € decir que son personas reservadas por las cosas

individuaistas que no les gusta actuar en grupo. A veces, estos sentimientos son
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una respuesta a una Situacion particular, en otras son parte de una patrén
caracteristico de conducta que se manifiesta en todas las situaciones por las cuaes
suelen pasar. Por otro lado este tipo de adolescentes pueden ofrecer una imagen
social pobre de si mismos, ya que son solitarios, inseguros y dominados por 1os

sentimientos de inadecuacion en las relaciones interpersonales.

Estos resultados quiz& se deban a la poca interaccion que tienen con otras
personas ya que son adolescentes que vienen del arearural, y no se muestran muy
seguros de si mismos ya sea por timidez o por falta de comunicacion con otras

personas.

Por otro lado el 63% se ubicaen el Factor Q (aprensivo), es decir, que presentan
una tendencia por el cambio ya que son inseguros, con cierta sensacion de
culpabilidad s salen mal las cosas. Son adolescentes que tienden a preocuparse

por intentar nuevos modos de hacer las cosas que seguir caminos ya conocidos.

Estos resultados quiza se deban a la poca motivacion que tienen con respecto al
futuro y a las mismas creencias y consgjos de sus padres que dicen que s las

cosas salen mal el Unico culpable es uno mismo.

Dentro de los porcentajes més sobresalientes entre los factores de segundo orden
se tiene que un 75% puntud bajo en el Factor Q 1V (Dependencia) indicando con
ello que son personas timidas, pasivas, ho cuestionan lo que encuentran. Tanto la
situacion como las personas suelen influirles en laformacion de las opinionesy en
la estructuracion de su conducta. Sin embargo pueden resultar poco confortables
o ineficaces en situaciones que exijan autoexpresion, asertividad o persuasion. Su
falta de independencia puede estar relacionada con el deseo de evitar el dafio o la
ansiedad.

Otro porcentgje sobresaliente se puede observar en e Factor Q | (Ansiedad), con

un porcentgje de 63%, indicando con €ello la presencia de ansiedad en los

adolescentes, o que puede ser provocado por factores tanto internos como
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externos, y lo que puede ocasionar en el adolescente la falta de control de sus
impulsos y emociones asi como la poca capacidad de fijar su atencion por largo

tiempo atareas determinadas.

Corroborando con € test de ansedad se puede decir que los adolescentes
presentan un cierto porcentaje de ansiedad lo que quiza se deba a la falta de
comodidad dentro de la institucion dentro ya que su ingreso fue de forma

obligatorio, por falta de recursos econdmicos.

Por ultimo se puede poner de manifiesto que el 63% de la muestra de los varones
han puntuado bao en el factor Q3 (relajado). Las personas que puntlian bajo en
edte factor son adolescentes que pueden llegar a no tener una clara motivacion
para comportarse de manera planificada y organizada, especialmente s esta

conducta no es importante para ellos.

De acuerdo ala entrevista que se tuvo con cada uno de elos se podria decir que
estos resultados quiza se deban a la poca motivacion que tienen con respecto a su
futuro a las mismas creencias, y consejos de sus padres que dicen que las cosas

pasan por algo y que todo hay que dejarlo ala suerte.

5.5. OBJETIVO ESPECIFICO N° 5: Identificar el tipo de metas y aspiraciones
de los adolescentes internados en € Centro CENTIR de la localidad de Entre

Rios.

Para este objetivo, se utilizd el Cuestionario de Metas y Aspiraciones, con la
finalidad de recabar informacién y conocer sobre los intereses y proyectos que
tiene el adolescente. Los datos son mostrados en cuadros en los que se presentan

los porcentgjes y frecuencias.
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CuadroN° 8
METASY ASPIRACIONES -GENERAL.

Ninguna | Baja | Normal Alta Total
Fl% |F|%|F| % |[F| % |F %
Trabajo y Produccion | O [ 0% | 1 |4% |16 | 53% | 13 | 44% | 30 | 100%
Estatus Social 0 |0%|2[7%|20|67% | 8 | 27% | 30 | 100%
Afectividad- 0 |0%|0[{0%|28|93% | 2| 7% |30 100%
Moralidad
Posesiones y 0 0% |1({3%|22|73% | 7 | 23% |30 100%
Privilegios
Estudio 0 |0%|0[0%|11| 37% [ 19| 63% | 30| 100%

Fuentes: Elaboracion Propia

Las deficiencias que pueden presentar |os adol escentes institucionalizados en su
desarrollo psicolégico y personal podrian tener como consecuencia dificultades
al momento de desarrollar un proyecto de vida futura, en la medida en que les
resultaria complicado establecer compromisos a largo plazo en las distintas

areasde suvida.®

De acuerdo a los resultados obtenidos se puede observar que las metas y
aspiraciones que mas desean los adolescentes es e estudio. En este caso, se
obtuvo un porcentaje de 63%, con lo cual nos muestra que, su prioridad es poder
seguir con su progreso académico. Es decir, que su principal meta es la superacion
persona a través de poder lograr un titulo académico y salir delante de esa
manera, ademas de que € hecho de querer seguir estudiando les abrirdn muchas

mas oportunidades de trabajo.

® Florenzano, R. (1993). En el camino delavida: estudios sobre € ciclo vital entrela adolescencia
y lamuerte (2a. ed.). Santiago de Chile: Editorial Universitaria.
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Como segunda meta y aspiracion més sobresaliente, esta orientada hacia el trabajo
y produccion con un 44%. Es decir, que presenta una tendencia a poder acceder a
un trabajo. Esto también se debe d deseo de slir de lainstitucidn y de esa manera
poder independizarse y mantenerse asi mismo, lo que se debe a que ellos ya no
van atener que depender de lainstitucion, sino que al trabajar ellos podrén ganar
dinero suficiente rehacer su vida de la manera indeendiente, sin restricciones de

ningun tipo.

Resdltan los resultados encontrados en la media con un 93% orientada hacia la
afectividad y moralidad. Esto quiere decir que los adolescentes buscan una
estabilidad en lo afectivo en las relaciones heterosexuales y tal vez con una
proyeccion hacia e futuro, esto quizd se deba a las obligaciones sociales,
convivencias y acance moral inculcado por sus padresy las mismas realizaciones
y energia de su caracter.

CuadroN°9

METASY ASPIRACIONES POR SEXO

Hombres Ninguna Baja Normal Alta Total
F % F % F| % F % F %
Trabaj oy producci(’)n 0 0% 0 0% 4| 50% 4] 50% 8| 100%
Estatus Social 0] 0%| 1| 12%| 4| 50%| 3| 38%| 8| 100%
Afectividad y| O 0%| 0] 0%| 7| 88%| 1| 12%| 8| 100%
Moralidad
Posesiones y| O 0%| 0] 0%| 7| 87%| 1| 13%| 8| 100%
Privilegios
Estudio 0f 0%| O] 0%| 3| 37%| 5| 63%| 8| 100%
Ninguna Baja Normal Alta Total
Mujeres F % F % F % F % F %
Estatus Social 0 0%| 1| 4% 16| 73%| 5| 23%| 22| 100%
Afectividad yl| 0] 0%| O 0%| 21| 95% | 1 5%/ 22| 100%
Moralidad
Posesiones y| O 0%| 1| 4%| 15| 68%| 6| 28%| 22| 100%
Privilegios
Estudio 0f 0%| O] O0%| 8| 36%| 14| 64% | 22| 100%
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Fuentes: Elaboracion Propia

Como se puede apreciar en el Cuadro N° 9 se obtuvo un porcentgje de 63% hacia
el estudio o sea que buscan la superacion personal a través de poder lograr un
titulo académico y salir adelante de esa manera, acanzando las metas esperadas.

También se tiene que & 50% puntud ato en trabgo y produccion lo que permite
inferir que estos adolescentes de alguna manera aspiran a tener un pensamiento de

autorrealizacion y un trabajo en e futuro.

Por dltimo un 88% ha obtenido un puntaje medio en afectividad-moralidad,
indicando que estos adolescentes se van haciendo mas conscientes de una

precision moral de principiosy valores inculcados por sus maestros y padres.

Investigaciones previas con adolescentes destacan la presencia de metas
vinculadas principalmente con la educacidn, la ocupacion, la familia y las

posesiones”

Corroborando lo mencionado tenemos “Dentro del grupo de adolescentes
institucionalizados, los hombres ponen mas énfasis en la autorrealizacion y en
particular en el ambito profesional, lo cual podria vincularse a un estereotipo
cultural que indica que son los hombres quienes tienen mayores tendencias a

realizarse mediante el trabajo”

Dentro de los resultados encontrados en el cuadro N°9 |as mujeres se presentan
con un 64% la tendencia hacia e estudio, es decir que tienen como prioridad €l

poder seguir con su proceso académico y asi lograr una carrera.

28 Stassen-Berger, K. psicologia del desarrollo: adultez y vejez. Madrid: Medica Panamericana.
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También se tiene € indicativo de un 41% en relacion a trabgjo y produccion lo
que permite suponer que la institucionalizacion ha influido de alguna manera para
que ellas puedan pensar en conseguir cuando salgan de ali, una estabilidad

econdmica en base aun trabgo y asi gozar de ciertas comodidades.

En cuanto a las diferencias que se puede encontrar entre los sexos se puede
observar que tanto hombres en un 73% y mujeres en un 64 % presentan tendencia
hacia el estudio lo que indica que no hay diferencias significativas que poseen los
adolescentes que se encuentran internados en el centro CENTIR de la localidad de

Entre Rios

Por dltimo se tiene que un 95% que han obtenido un puntaje medio en afectividad
y moralidad o sea que la ingtitucionalizacion y los mismos padres, han
desempefiado un papel importante en inculcar obligaciones sociales, convivencias
y que realmente tengan un alcance moral a igual que cualquier persona criada en

el seno familiar.
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5.6. ANALISIS DE LASHIPOTESIS
Después de haber realizado €l andlisis de cada uno de los cuadros, se ha llegado a

las s guientes conclusiones respecto a las hipotesis planteadas

5.6.1. PRIMERA HIPOTESIS ESPECIFICA: Los adolescentes internados en
el Centro Integral (CENTIR) presentan un nivel de autoestima baja.

De acuerdo a los resultados encontrados gracias a la aplicacion del Test de
Autoestima 35-B, se puede apreciar en e cuadro N° 2 de manera general que €
73% de los adolescentes han puntuado un autoestima regular, indicando con esto
que cuentan con cierta capacidad de desafiar y superar las dificultades. Y que solo
un pequefio porcentaje han llegado a obtener una autoestima buena (13%) y muy
buena (3%). Con lo que se ha llegado a la conclusion de que se rechaza nuestra
primera hipdtesis de trabajo, que consideraba que e nivel de autoestima que

presentan | os adolescentes institucionalizados era bajo.

En cuanto alas diferencias entre sexos no se encontraron resultados significativos
ya que ambos presentaron autoestima regular. Por todo lo anteriormente
planteado tomando en cuenta nuestra primera hipdtesis de trabajo que esperaba
encontrar nivel de autoestima bajo, y , segin los resultados obtenidos se pudo
observar que predomina la autoestima regular, se llega a la conclusiéon que se

rechaza nuestra hipoétesis de trabajo.

5.6.2. SEGUNDA HIPOTESIS ESPECIFICA: Los adolescentes internados en
el Centro Integral (CENTIR) muestran un nivel de ansiedad grave.

Como se podra gpreciar en e cuadro N° 3, referido a los niveles de ansiedad
presentados por adolescentes institucionalizados en el Centro CENTIR, se tiene
gue & 50% de la muestra total tienden a presentar niveles normales de ansiedad.
El 30% niveles de ansiedad ligera, € 17% ansiedad moderada, el 3% ansiedad

grave.
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Asi mismo dentro de las diferencias encontradas entre los sexos, se ha observado
que 36% de las mujeres un 12%, de varones presentan Ansiedad Ligera. De
acuerdo con € test de Cattell el 47% de los adolescentes hombres y mujeres
presentan ansiedad esto puede ser provocado por factores tanto internos como
externos, lo que puede ocasionar en el adolescente la falta de control de sus
impulsos y emociones asi como la poca capacidad de fijar su atencién por largo

tiempo atareas determinadas.

Por lo que se concluye que se rechaza la hipotesis de trabajo, ya que de manera
general el porcentge méas elevado se encuentra dentro del nivel de ansiedad
normal y se esperaba que los adolescentes institucionalizados obtuvieran un nivel

de ansiedad grave.

5.6.3. ANALISIS DE LA TERCERA HIPOTESIS: Los adolescentes
internados en e Centro Integral (CENTIR) manifiestan un nivel de depresion

grave.

De acuerdo a los resultados encontrados en el cuadro N° 4, se puede observar que
anivel general tanto hombres como mujeres muestran un nivel de depresion leve
con un 73%, lo que indica que la ingtitucionalizacién paralos adolescentes no ha

sido muy traumatica.

En cuanto a los resultados encontrados por sexo se observa que el resultado mas
significativos se da en los varones que puntuaron un 88% en depresion leve; las
Mujeres un 73% en el mismo nivel, indicando que la institucionalizacién afecta
mas a las mujeres que a los hombres. Se puede notar también que los hombres
presentan un 13% de depresion leve, a diferencia de las mujeres que obtuvieron
un 27% de depresién moderada, 1o que lleva a pensar que las mujeres son mas
propensas a presentar un cierto grado de depresion més elevada que € de los

varones.
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Por todo lo anteriormente planteado y tomando en cuenta que la tercera hiptesis
de trabajo espera encontrar niveles de depresion grave y que segun los resultados,
se puede observar que predomina la depresion leve en los adolescentes, se llega a

la conclusion de que se rechaza esta hipétess.

5.6.4. ANALISISDE LA CUARTA HIPOTESIS: Los adolescentes internados
en el Centro Integral (CENTIR) presentan rasgos de persondidad: reservado,

emociona mente afectado, cohibido e introvertido.

Segun los resultados obtenidos y € andlisis del Cuadro N°5, el 60% de la muestra
como rasgo sobresaliente ha puntuado bajo, en el Factor A (Reservado), lo que
indica que estos adolescentes no muestran ser personas rechazadas o criticas,

seguin lo que evidencia € factor.

El 64% ha puntuado bajo en e Factor C (Emocionalmente afectado), lo cua nos
quiere decir que los adolescentes son personas afectadas por sentimientos, poco
estables o turbables.

El 23 % ha puntuado bajo en e Factor H (cohibido) mostrando que los
adolescentes internados pueden interactuar con otras personas pero con un cierto
grado de dificultad.

El 55% de los adolescentes han puntuado en el factor QIV (introversién) por lo
tanto los adolescentes son personas reservadas, e inhibidas en los contactos
personales. Con estos resultados es posible deducir que se acepta la hipotesis
planteada en el objetivo especifico y que presentan rasgos de persondidad:

reservado, emocionalmente afectado, cohibido e introvertido.
Entre otros datos sobresalientes dentro de la aplicacién del test, se evidencia que

el 82% de hombres y mujeres han obtenido un puntgje elevado en e factor QIV

(dependencia) lo que muestra que los adolescentes institucionalizados son
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personas que se dejan llevar por las opiniones de los demas y se apoyan

excesivamente en otros.

Entre otros datos significativos, el 77% de los adolescentes han tenido un puntaje
elevado en e factor J (dubitativo) lo cual quiere decir que los adolescentes son

reservados, dubitativos, individuaistas no le gusta actuar.

Por todo lo anteriormente planteado tomando en cuenta nuestra cuarta hipétesis de
trabajo que esperaba encontrar rasgos de personalidad reservado, emocional mente
afectado, cohibido e introvertido, y segun los resultados obtenidos se encuentran
los rasgos de persondidad anteriormente mencionados en un 75% excepto €
rasgo de personalidad cohibido se podria decir que se acepta la cuarta hipétesis de
trabajo ya que la mayoria de los rasgos de personalidad planteados en la hipétess

de trabajo se dan forma parcial.

5.6.5. ANALISIS DE LA QUINTA HIPOTESIS: Los adolescentes internados
en e Centro Integral (CENTIR) manifiestan un interés bajo por metas y
aspiraciones enfocadas al estudio, un interés normal por metasy aspiraciones en
relacion al trabajo-produccion, y finalmente, un interés alto por metas y

aspiraciones orientadas a posesionesy privilegios.

Dentro de los resultados encontrados en relacion a las metas y aspiraciones de los
adol escentes se puede encontrar que en la categoria de estudio un 63% tienen una

aspiracion alta, indicando que se rechaza la primera parte de la hipétesis

En cuanto a Trabagjo y Produccidon (53%) se encuentran en el rango de una

aspiracion normal por lo que se acepta esta segunda parte de la hipétess.
Por ultimo o que se refiere a las metas y aspiraciones de Posesiones y Privilegios

el 73% de datos obtenidos se encuentra en una aspiracion normal, por lo que se

acepta lahipétesis planteada al respecto.
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De acuerdo a andlisis se tiene que la hipotesis es aceptada de forma parcial, es
decir, que no podriamos afirmar que estos son de maneratotal, ya que las metas 'y

aspiraciones pueden variar a medida que pasa el tiempo y alas circunstancias.
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6.1. CONCLUSIONES

Después del andlisis realizado se hallegado alas siguientes conclusiones:

En cuanto al Nivel de Autoestima se pudo observar que los adol ecentes del
centro CENTIR de la Localidad de Entre Rios tienen un nivel de
autoestima regular, que le permite de alguna manera poder afrontar y

superar las dificultades que se le presentan a diario de una mejor manera.

En cuanto a las diferencias entre los sexos se observé que no se han
encontrado desigualdades estadisticamente significativas, ya que ambos

obtuvieron porcentgjes altos en el nivel de autoestima regular.

En cuanto a Nivel de Ansiedad que presentan los adolecentes, se llego ala
conclusion de que estos poseen un nivel de ansiedad que se encuentra

dentro del rango normal.

Dentro de las diferencias entre géneros se deduce que, si bien los
porcentajes més altos se encontraban dentro del rango normal, las mujeres
Ilegaron a tener puntuaciones significativas en los niveles de ansiedad
moderada a diferencia de los varones, para quienes en este nivel la

incidencia fue bgja
En cuanto a Nivel de Depresion, se ha manifestado que de manera general
se encuentran con una depresion leve, debido probablemente a la situacion

por la cual estan atravesando

Dentro de los resultados por género, no existen  diferencias significativas

ya que ambos presentaron depresion leve .
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Con relacion a los Rasgos de Personalidad, mas predominantes en los
adolescentes institucionalizados en el Centro CENTIR: De manera general
los adol escentes que se encuentran institucionalizados presentan rasgos de
personaidad reservada, dubitativos, emocionadmente afectados, aprension

dependenciay ansiedad

En lo que se refiere a los rasgos de persondidad de las adolescentes
mujeres se encuentra en: reservadas y emocionamente afectadas, a
diferencias de los varones, que presentan rasgos de persondidad de
sensibilidad blanda.

Por Ultimo entre las metas y aspiraciones que més sobresde es el deseo de
seguir estudiando, por encima del trabajo y produccion, el estatus social, la
afectividad y la moralidad y los privilegios y posesiones. Esto les permite

de alguna manera buscar la superacion persond y tener un mejor futuro.
En lo que e refiere a los datos obtenidos por género, que las mujeres

tienden a presentar un indice mayor en afectividad y moralidad que los

varones.
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6.2. RECOMENDACIONES

Luego de haber concluido con e trabajo se pueden hacer las siguientes

recomendaciones:

Que s elaboren programas de intervencion dirigidos a superar la
depresion y ansiedad, a megjorar la autoestima y las relaciones sociales y
que estos puedan ser més estables en el tiempo, para que de esta manera
las personas que se encuentren internadas tengan posibilidad de mejorar y

superar las dificultades.

Realizar evaluaciones periddicas para que de esa manera se tenga agun
parametro del nivel en e que se encuentran, tanto entre e nivel de
autoestima como en el nivel de relaciones interpersonales, para asi poder
hacer cambios en los programas de intervencion con las que cuenta la

institucion.

Que se redlice un edudio considerando € tiempo de estadia en la
institucion para poder hacer comparaciones de como puede 0 no afectar la

ingtitucionalizacion en la vida personal de los adolescentes.

Es necesario proveer apoyo emociona psicolégico a los nifios y
adolescentes institucionalizados para que no sea tan dura la etapa de

transicion y acomodacion a la institucion.

De la misma manera, se recomienda que se amplie esta investigacion
acerca de las consecuencias pscolégicas en  adolescentes
institucionalizados y para establecer comparaciones entre ambos rangos de
edad.
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Considerar la frecuencia de visitas de los padres de los adolescentes
ingtitucionalizados para superar la depreson y ansiedad, mejorando la
autoestima y las relaciones sociales y que estos puedan ser mas estables en

el tiempo que se encuentren en la institucion.
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