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INTRODUCCION

Es frecuente que se asevere que en las civdades todo mundo esta neurdtico, sin embargo no
sabemos en realidad, cual es el promedio de Neuroticidad en los habitantes de la Ciudad de México.
Para realizar esta medicién se presenté Ja dificultad de que pocas pruebas estan estandarizadas con
poblacion mexicana. Por esto se buscé, a través de esta mvestigacion, encontrar cual es el promedio
en el indice de Neuroticidad, en esta ciudad. El primer paso fue estandarizar la prueba SN59, que
esta construida en Espaiia, para poblacion latina, de habla hispana.

La neurosis es una enfermedad de la personalidad, en la que se presentan conflictos
intrapsiquicos, que se manifiestan a través de sintomas, como son la nhibicion, insatisfaccién,
astenta, angustia, somatizaciones. Estos sintomas son 1m compromiso entre el deseo y la defensa, y
resultan de un desequilibrio intemo (Ey, 1978) entre estas dos fuerzas, y de 1a incapacidad del yo

para buscar un camino adecuado a la descarga del impulso.

La neurosis tiene causas externas e intemnas , Entre las primeras encontramos los factores
sociales, culturales, econdmicos y ambientales , que se contraponen a la satisfaccion de las

necesidades individuales del sujeto.

Las altas concentraciones humanas crean fuertes presiones para vivir: hay una gran
competencia para el empleo, disminuye el nivel econémico de la poblacion, se decrementa la
calidad de vida , los espacios para la vivienda se reducen, estos factores entre otros , promueven una
menor probabilidad de encontrar momentos de satisfaccion y de tranquilidad, lo que va aumentando

el indice de problemas emocicnales, y entre ellos la neurosis.

Dentro de los factores internos sabemos que Ia neurosis es una afeccién psicogena cuyos
sintomas son la expresion simbdlica de un conflicto psiquico, que tiene sus raices en !a historia
infantil del sujeto (Laplanche y Pontalis, 1987). Este conflicto intemo se manifiesta en el exterior, a
través de problemas de adaptacién en el medio que lo rodea, en ¢l trabajo, en fa familia, o en otros
ambitos. Se presentan problemas en las relaciones humanas, que lo lievan a aislarse, o a tener

relaciones insatisfactorias, a ser agresivo. También se presentan inhibiciones en la conducta , en



donde a pesar de que el individuo quiera realizar ciertas actividades para satisfacer sus necesidades,
no las lleva a cabo , por un sentimiento subjetivo de no ser merecedor de tales gratificaciones, o por
sentirse culpable de tener tales deseos. Otra forma de mostrar el conflicto es a través de las
somatizaciones, que no tienen un origen organico. Como se puede apreciar todas estas dificultades
se traducen en menor disposicién pare una actividad laboral productiva, por lo que podemos decir

que estamos ante un grave problema social.

Esta mvestigacion se realizd con una muestra constituida por hombres, por lo que se
presenta una revisién tedrica de conceptos como masculinidad y su refacién con {a Neurosis,
también de desarrollo psicosexual y cuales son los factores del desarrollo que determinan la
aparicion de dicha enfermedad; otro capitulo de esta comunicacion explica los factores que se han
estudiado acerca de las neurosis en las ciudades, y los postulados de algunos tedricos como Homey
{1984), que han planteado la existencia de una personalidad reurctica de nuestro tiempo. No
obstante, lo anterior se plantea fundamentzlmente [a idea que estos factores externog promueven
cambios en las relaciones interpersonales o relaciones de objeto y estos cambios, son los que se
internalizan, promoviendo que se de un tipo de patologia con mayor frecuencia que otras, sin que
esto quiera decir que todas las personas que habitan en las ciudades sean neuriticas. Para finalizar
el marco teérico, se presenta un capitulo con una revisién de pruebas psicolégicas, ennunciando las

pruebas que miden neurdsis.

Parz ir entendiendo con mayor claridad este problema, y posteriormente dar alternativas de
solucion, el objetivo de esta investigacion es determinar cual es el nivel promedio del indice de
Neuroticidad en hombres en la Ciudad de México. Esto se logro a través de la estandarizacién de la
prueba SN59, que mide Neuroticidad y Sinceridad. Se usé una muestra de aproximadamente 1500
hombres de 18 a 60 afios. Se tratd de abarcar tres niveles econémicos: bajo, medio y alto. A pesar
de que se aplicaron los 1500 cuestionarios, no se pudieron usar todos fos datos porque afgunos

faltaron de contestar algunos reactivos , como ocupacion, nivel de estudio, entre otros.

Se obtuviercn los siguientes rangos de Neuroticidad: No nuerético, Promedio inferior,
Promedio, Promedio superior, Perturbacién neurdtica; y de Sinceridad: Promedio superior,

Promedio, Promedio inferior, Insinceridad,



El segundo objetivo fue verificar si la edad y la escolaridad son factores que causen
diferencias significativas en la Neuroticidad, y el fa Sinceridad . Finaimente se observ cuales son

las ocupaciones y el nivel economico que aparecieron con mayor indice de neuroticidad .

Se presentan también los resultados def analisis factorial aplicado a la prueba, que muestra
que esti compuesta por cuatro factores: Insatisfaccion, Angustia, Inhibicion-impulsividad,
Somatizaciones, que corresponden a los principales sintomas de fa Neurosis. Se hizo un anafisis
para ver entre que grupos de acuerdo a la edad y a la escolaridad habia diferencias entre los factores

mencionados y también en relacion a la sinceridad.

Al encontrarse diferencias en [a Neurcticidad y en la Sinceridad por la edad y la
escolanidad, se elabord unas tablas de conversién de puntuaciones de escala a niveles de
Neurcticidad y Sinceridad, tomando en cuenta dichas variables. Se presentan algunos cuadros de las
ocupaciones y el niimero de casos que caen en cada uno de los rangos, tanto de Neuroticidad como
de Sinceridad. También se presentan estos cuadros en relacién al nivel sociceconémico bajo, medio

y alto.

Finalmente se realiza una discusién de los resultados presentados, relacionandolos con los
conceptos tedricos referidos anteriommente , y las conclusiones a las cuales se puede llegar después

de haber hecho esta mvestigacion.
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L. NEUROSIS

1.1 DEFINICION Y PSICOGENESIS DE LAS NEUROSIS

ANTECEDENTES

Se tiene informacion de que el término neurosis , fue utilizado por primera vez en 1777 por
William Cullen , médico escocés, en un tratado de medicina (Laplanche y Pontalis, 1987). El
concepto se referia a enfermedades no inflamatorias del sistema nervioso y de la psique (Brautigam,
1973}. Tallaferro (1983), explica que origmalmente se le daba el nombre de neurosis a todas las
afecciones observadas de los nervios (meningitis, encefalitis, etc. ), posteriormente fieron
excluyéndose de esta acepcion las enfermedades en las que se encontrd alguna alteracidn somdtica ,
y asi el término fue utilizindose Gnicamente para las enfermedades en las que no se encontraba

alguna anatomia patolégica.

Debido a que no habia alguna explicacion somética de las neurosis, no se habian realizado
estudios serios de esta enfermedad, por lo que Simund Freud se aboco a la tarea de entenderla, y a
poner de manifiesto el origen psicogeno de esta serie de afecciones. Por lo cual realizé una
clasificacion  distinguiendo entre las neurcsis actuales , cuyo problema radica en una disfuncion
somatica de la sexualidad, y las psiconeurosis, que tienen como factor desencadenamte un conflicto
psiquico. El grupo ilamado de las psiconeurosis de defensa, incluye las neurosis, como !a histeria y la
obsesivo-compulsiva, que llamé neurosis de transferencia, y las neurosis narcisistas, en las que
incluia las psicosis. (Laplanche, Pontalis, 1987). De esta manera han ido cambiando las

clastficaciones y las concepciones de lo que es la neurosis, por lo que daremos una definicidn de ella.
DEFINICION
Es una enfermedad de la personalidad, caracterizada por conmflictos mtrapsiquicos que se

manifiestan en conductas de inhibicide, insatisfaccién, astenia , angustia y somatizaciones . Estos

conflictos intrapsiquicos son resultado de un desequilibrio mtemo (Ey, 1978), en donde los sintomas



constituyen compromisos entre el deseo y la defensa y se manifietan al exterior como una dificultad

para las relaciones interpersonales.

Es una enfermedad menor en relacion a la psicosis, ya que en la primera, se mantiene el contacto
con la realidad, y preponderan los transtomos subjetivos , que son vividos con un importante

montante de angustia .

SINTOMAS

En la actualidad, la entidad nosolégica comocida como neurcsis ha desaparecido del DSM IV
(1995), sin embargo, se encuentran descritos los tipos de neurosis, y los sintomas , como son los
trastornos de ansiedad, las fobias, trastomoes somatomorfos, de conversion, disociativos, sexuales, de

la conducta alimentaria, del suefio, entre otros.

En Inhibicion, sittomaz y angustia, Fread (1926) explica el proceso de formacion de los sintomas
neurdticos. La represion procede del yo, cuando este niega la aparicion de un contenido instintivo
inaceptable. Por medio de ésta, el yo evita que la idea que constituye el vehiculo del impulso, se
vuelva consciente . Un sintoma surge a partir de un impulso que encuentra su expresion a través de
tm sustituto, es la realizacidn parcial y encubierta de un deseo, a través de una situacion de
compromiso entre el impulso y la defensa que lo contiene . Los sintomas pueden tomar diversas
formas , dependiendo del impulso que represemten y Ja defensa que los mantengz fuera de la

consciencia. Entre estos sintomas encontramos:

* DIFICULTAD EN EL MANEJO DE LOS IMPULSOS, tanto sexual como agresivo, que se
traduce en Anomalias de la actividad sexual, como inhibiciones , masturbacidn, impotencia y
frigidez. La masturbacidn es patologica cuando es preferida a la satisfaccion sexual . La ausencia

de ella representa , un temor a los impulsos sexuales .

La frigidez, se refiere a la ausencia de sensaciones voluptuosas en la relacion sexual, Puede
combinarse con transtomos de la musculatura pelviana, como el vaginismo o dispareunia. Este tipo
de alteraciones, ademas estdn influidos por factores sociales y culturales que le prohiben a la mujer

su propia satisfaccion. (Ey, 1978).



En la impotencia, se presenta una falta de ereccion, que generalmente se manifiesta por periodos y
de manera incompleta. También hay trantornos en la eyaculacién, que puede ser precoz, retardada, o

ausente y la impotencia orgasmica.

Las dificultades en el manejo de la agresividad, se manifiestan en un humor nestable, intolerants
y contradictorio, que se ven acrecentadas por la insatisfaccion en las relaciones libidinales, ya que el
neurdtico tiene miedo de su propio deseo tanto sexual , como agresivo. Esta agresion inhibida, se
traduce en una serie de trabas para la accion, como indecision, , incapacidad, torpeza, miedo a

manday, o a ganar dinero, entre muchos otros.

* TRASTORNOS PSICOSOMATICOS. Este conflicto intrapsiquico, puede traducirse hacia el
exterior, como una serie de problemas fisicos, sin que haya un referente organico, que los explique,

entre ellos podemos encontrar los siguientes:

Transtornos del suefio- que pueden referirse a la dificultad para conciliarlo, que necesita un
abandono a la pasividad, contra el sujeto que lucha activamente (Ey, 1978). También puede
presentarse una dificultad para mantener la continuidad del suefic, por una presién de los impulsos

reprimidos. Otro problema es el insoranio, comoe un miedo a sofiar con los impulsos reprimidos.

Transtornos del comer. El neurdtico puede tratar de compensar sus sensaciones de malestar a
través del acto comer, puede comer demasiado para tratar de llenar un hueco emocional, o puede
dejar de comer ante situaciones que impliquen angustia. Esta explicacion es muy esquemdtica, pero
en realidad la persona, de acuerdo a Jas experiencias y al significado particular que le dé a la comida,

mostrara este conflicto intemo, simbolizandolo en su manera de comer.

Astenia. Se presentan estados de fatiga, que expresan el desgaste de energia por ia lucha comtra los
impulsos sexuales y agresivos. (Ibid)

Es un estado psicosomitico de agotarmento, lasitud y desaliento, en el que hay una desproporcién

con las causas, un fracaso del reposo y una sensacién de ansiedad..



La diferencia entre fatiga y depresion, reside en la pérdida de autoestima, que caracteriza a la
segunda. La fatiga neurdtica tiene relacion con la neurastenia, término que actualmente se encuentra
en desuso, y que se refiere a estados graves de fatiga neurdtica, , que sobrevienen a raiz de una serie
de stress emotivos , que itnplican respuesta psicofisiologicas de agotamiento (Ey, 1978).

* ANGUSTIA - Es una experiencia emocional penosa, producida por excitacion de los organos
intemos del cuerpo. Dichas excitaciones pueden ser provecadas por estimulos intemos o extemos, y
estan gobemadas por el sistema nervioso auténomo. (Hall, 1996).

La funcién de Ia angustia es actuar como una sefial de alarma o de peligro, para que el yo pueda
tomar medidas para enfrentar algim peligro, ya sea intemo o externo, si la persona no puede resolver
la situacién de peligro, la angustia se va acumutando, hasta que abruma a la persona.(Frued, 1926).

Algunos autores consideran a fa angustia como un sintorma mas de las neurosis, sin embargo
Freud (1926) hizo una distincion entre ésta y los demas sintomas, la primera sirve como sefial para
avisar al sujeto de un contenido impulstvo que estd por aparecer en la consciencia, mientras que los
segundos se forman con cbjeto de evitar la angustia. En el caso de la fobia de Juanito (Freud,
1909), se vié como la angustia surgio como una reaccion al temor a la castracion, por lo que se
promovid la represion de los impulsos incastuosos que eran fuente del peligro de la castracion. Es
decir que la angustia produce que s¢ dé la represitn de los impulsos prohibidos.

La angustia sufre varias transformaciones dependiendo de la etapa del desarrollo libidinal. E! nifio
teme a la pérdida de alguvien 2 quien ama. La pérdida del objeto como un determinante de la angpstia,
se extiende por un largo periodo de tiempo. A continuacién aparece la angustia por el temor a la
pérdida del amor del objeto. La angustia de la castracion, que aparece en }a fase filica, es también
un temor a la separacion , pero en este caso el peligro es a la separacion de Jos propios genitales. La
angustia de castracion se transforma en angustia moral, a causa de la fuerza del superyo, (Freud,
1926). De esta angustia hablaremos mas adelante.

La angustia es un estado consciente, la persona siempre sabe que se siente angustiada, aunque
desconozca la causa de ella. Es una reaccion normal del organismo ante una situacion de peligro, por

lo que podemos decir que es equiparable af miedo. Freud describe tres tipos de angustia, (Hall,1996)



Angustia real , angustia neurdtica, y angustiz moral. Pueden surgir estos tres tipos de angustia en

forma combinada las tres o sélo fundirse dos de ellas.

Angustia Real. Se hereda una tendencia a atemorizarse ante algin peligro, ya que las respuestas
fistologicas del organismo lo preparan para enfrentarlo , ya sea a través de la huida, o para el ataque.
Las experiencias que inundan al sujeto de angustia, se llaman traumaticas, porque reducen a la

persona a un estado de desvalidez infantil (Freud, 1926)

Angustia Neurdtica. Es producida por estimulos que provienen de los tmpulsos del ello. Puede
manifestarse de tres formas : A través de un tipo aprensién flotante que se puede conectar con
alguna circunstancia especifica del entomo, por lo que Ia persona siempre esta esperando que algo
terrible suceda. Esto se debe a que siente temor de su propio ello, (Hatl, 1996). Freud (1926) explica
que la angustia tiene como cualidades la indefinicion y la falta de objeto. “Una situacion de petigro ,
s una situacion de desamparo reconocida, recordada y esperada. La angustia es la reaccion original

al desamparo en el trauma”.

Otra forma de angustia neurdtica es fa fobia, en donde la angustia se liga a un determinado tipo de
objeto que representa simbdlicamente un objeto deseado, pero que se exicuentra prohibido . El miedo
en la fobia , no es proporcional 2 la magnitud del peligro del objeto temido, por lo que se dice que es
un miedo irracional. Frend (1926) afirma que las fobias tienen un caracter proyectivo, en ¢l sentido

que reemplazan un peligro instintivo intemo, por uno extemo,

El tercer tipe de angustia neurdtica se observa en reacciones de panico, sin un aparente estimulo
que las provoque, cuya finalidad es liberar a la persona del exceso de libido contenida, ya que la
persona hace lo que el ello le exige, actuando de manera diferente de como lo haria habitvalmente.
Esto reduce la angustia neurdtica , debido a que disminuye la presion que ejerce el ello sobre el yo.
Coderch (1975), entre otros autores le han llamado a este tipo de actuaciones crisis paroxisticas, que

van acompaiiadas de un sentimiento de muerte , de impotencia, y de terror,
La angustia neurética se socia a la angustia real, cuando una persona tiene que relacionar una
demanda instintiva con un peligro extemo, para que pueda temer a sus impulsos. El peligro

inicialmente puede ser el castigo obtenide por sus padres. Este castigo que al principio es extemo,

10



con fa mtroyeccién de lag prohibiciones patemas, a través del superyo, se va haciendo un peligro

mtemo,

Angustia moral. El origen del peligro estd en los sentimientos de culpa o de vergiienza que siente el
yo. El superyo castiga a la persana por haber hecho o pensado algo, que no concuerda con el ideal
det yo. (Hall, 1996). Esta angustia moral y la existencia del superyo es lo que le permute a las

personas vivir en sociedad.

* INSATISFACCION. El neurdtico tiene el conflicto de no poder dar satisfaccion a sus deseos
impulsivos, porque estos estan prohibidos, busca esta satisfaccion en forma encubierta a través de
otra serie de actividades que no sean la situacién prohibida, pero con las cuales pueda tener una
satisfaccion parcial. El neurético no puede tener una sensacion de satisfaccion completa por la serie

de inhibiciones de las cuales hablamos anteriormente.

* TRASTORNOS FUNCIONALES NEUROTICOS. Se refieren a trastoros del desarrollo
psicomotor, ‘que aparecen en ¢ nifio, pero que pueden persistir en el adulto, como la enuresis,
tartamudez y los tics. La enuresis es muy rars en los adultos, ya que después de la adolescencia
puede transformarse este sintoma, por eyaculaciones noctumas, o masturbacion excesiva. La
tartamudez requiere para su aparicidn de factores somiticos y psicologicos . Es un trastomo del
lenguaje, en el que se tiende a repetir las silabas de las palabras (Ey,1978), que alguncs autores
atribuyen a una dificultad para el manejo de la agresion.

EL CONFLICTO NEUROTICO

Fenichel {1966) explica que el conflicto neurdtico es la base de las nevrosis, que da por resultado
un estado de estancamiento , que se traduce en ura insuficiencia del yo para controlar la excitacién .
Este conflicto se desarrolla entre una tendencia que pugna por hallar descarga y otra tendencia que
pugna por evitarla . La intensidad de la tendencia hacia la descarga depende del estado fisico-
quimico del organismo y de Ja naturaleza del estimulo. Estas tendencias que buscan descarga Freud
las lamo6 impulsos. Es decir que el conflicto neurético tiene lugar entre las pulsiones del ello, y la

funcion del yo que las controla.
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El hombre no puede descargar y dar satisfaccién a toda la gama de impulsos, porque  esto e
traeria conflictos con el mundo extemno , ¥ como este Gltimo no puede reprimir, trata de obligar al yo
a crear fuerzas represoras. Por esto el yo es la instancia intrapsiquica que representa y se relaciona
con €l mundo extemo. Es decir, que un conflicto originario entre el ello y el mundo externo, tiene que

transformarse en un conflicto entre el ello y el yo, para constituirse la neurosis.

Freud explico que la diferencia entre {a neurosis y la psicosis, es que , aunque en ambos ¢asos,
hay un conflicto entre el impulso y el temor de un posible dolor vinculado al mismo, el neurético,
reprime el impuiso, obedeciendo al mundo externo, mientras que el psicitico, niega el mundo externo,

y obedece a sus impulsos (Fenichel, 1966).

Freud mismo explicaba que esta diferencia era parcialmente cierta, ya que en la neurosis, el yo de
la persona, sufria un desdoblamiento, a través del cual aceptaba conscientemente una parte de la
realidad, mientras que otra parte inconsciente rechazaba una porcién de la realidad para huir de la
posible actuacién del impulso. De esta forma actiian los mecanismos de defensa, para bloquear la

descarga del mismo, (Fenichel, 1966).

El superyo puede colocarse a favor del ello o del yo, pero ¢l conflicto neurdtico continuari siendo
entre el ello y el yo. El conflicto podria representarse superyo + yo vs ello. En el cual podriamos
observar que el yo actia bajo las influencias del superyo. Los mecanismos de defensa no sélo actiian
en contra de la angustia, sino también en contra de los sentimientos de culpa . Otra modalidad de
expresar un conflicto neurético es : yo vs ello + superyo. En el que el yo tiene que luchar contra los
impulsos del ello, que se encuentran disfrazados para su actuacion con la supuesta aceptacion moral

del superyo.

LOS MECANISMOS DE DEFENSA

Los fenomenos neurdticos tienen como base una insuficiencia del aparato mental de control, Esta
insuficiencia puede producirse por un aumento en la estimulacién que recibe 1a persona , es decir “el
aparato psiquico estd invadido por demasiadas excitaciones en Ja unidad de tiempo y es incapaz de

dominarlas™ (Fenichel,1966) , por lo que se convierten en situaciones traumiticas. En el segundo
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caso, se ¢rea un bloqueo contra 1a descarga impulsiva, por lo cual et impulso tiene que buscar una
forma de descarga sustitutiva, a través de los sintomas. Este es el caso de las neurosis, y por esto se
explica que uno de los sintomas principales sean las inhibiciones que representan la dificultad de ta

descarga del impulso, esto representa un conflicto interno que genera angustia.

Los mecanismos de defensa tienen la finalidad de disminuir Ja tension imterior , la sensacién de
culpabitidad, evitando percatarse de ella , a través de sacarla del ambito de la consciencia, es decir
que estos mecanismos de defensa son inconscientes. Funcionan también en la personalidad del sujeto
normal, pero en el caso de 1os neurdticos, hacen un eso excesivo de ellos, de una manera rigida, por
lo que llegan a distorsionar a realidad intema del sujeto, al sacar de la consciencia los elementos

angustiantes,

El yo puede utilizar todo lo que esté a su alcance para defenderse de la angustia, sin embargo hay
mecanismos o formas de proteccion que se utilizan de una manera mas caracteristica, que son a los
que se le denominan mecanismo de defensa. En la neurosis encontramos mecanismos especificos de

esta patologia, que son los que se utilizan con mayor frecuencia, y son fo siguientes:

REPRESION.- Freud explica que se refiere a impedir al impulso instintivo el acceso a la
motricidad. (Tallaferro, 1983). La satisfaccién del impulso reprimido por un lado seria satisfactoria,
pero por otro causaria displacer y seria maceptable. La fimcién de la represitm es rechazar y
mantener alejados de la consciencia , dichos impulsos inaceptables, a través de un continuo gasto de

energia , para guardarlos en el inconsciente.

La represion tiene 2 fases: la represion primaria, que aleja del campo de la consciencia, la
representacién psiquica del impulso, lo que provoca que la representacion reprimida se queda
encapsulada, inmutable. La segunda fase es la represion propiamente dicha , que recae sobre los
derivados de los impulsos reprimidos, es decir sobre todas las situaciones o ideas que se puedan
asociar con estos . Sin embargo el impulso, a pesar de encontrarse reprimido sigue influyendo sobre
la conducta de una manera inconsciente. Como la represion trata de mantener alejado de la
consciencia todos los derivados del impulso reprimido, puede ir reprimiendo cada vez mds situaciones
0 eventos que se vayan asociando a este, por lo que la persona puede ir inhibiendo cada vez mas

conductas. (Tallaferro, 1983)
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La represién primaria es la que estructura el aparato psiquico, va que es fa que diferencia
topograficamente el consciente del inconsciente. En la persona “normal”, este mecanismo tiene gierta
permeabilidad, permitiendo el acceso, ain cuando sea restringido a los contenidos del inconsciente ,

mientras que en el neurctico se vuelve rigida ¢ inframqueable.

DEPLAZAMIENTO.- Freud explica que el acento , interés o mtensidad de una idea , sea
susceptible de desprenderse de esta , para pasar a oira de menor intensidad , pero que se encuentre
ligada a ella por medio de la asociacién (Tallaferro, 1983). El desplazamiento en la neurosis, es
importante en la formacion de sintomas, ya que et impulso reprimido busca formas de acceso a la
consciencia a través de desplazarlo a otras ideas o situaciones en las cuales su descarga no sea tan
angustiante, pero que por asociacion representen al objeto en el cual se desea descargar el impulso.

Este mecanismo lo explicd Freud al hablar de los mecanismos del suefio.

IDENTIFECACION .- Se refiere a un proceso normal del desarrollo, a través del cual se forma el
yo, pero que también se puede usar defensivamente. La persona asimila una parte, o una
caracteristica de otro, haciéndola suya, para transformarse en el modelo (Ey, 1978). De esta manera
Ia persona toma modalidades de comportamiento que siente le ayudaran a mejor lidiar con la

angustia, a través de que el yo mcorpore al objeto.

FORMACION REACTIVA.- El yo efectta aquello que es totzlmente opuesto a las tendencias del
ello que se quiere rechazar, Por ejemplo en el caso de la neurosis obsesiva, se adoptan formas de
comportamiento contrarias al deseo de descarga del impulso, como en el caso de Ia excesiva limpieza,

que el deseo es el de ensuciar .

AISLAMIENTO.- Consiste e separar una idea o imagen de su contexto temporal, espacial, o
emocional (Ey, 1978), especialmente se separa el afecto del pensamiento. Cuando una persoma desea
separar dos situaciones, o un pensamiento de su carga afectiva, puede utilizar conductas rituales, o
dejar un espacio de tiempo entre ambos eventos , por lo que la persona tiene la impresion de que de
que la idea es ajena a €l o no tiene sentido. Este es un tipo de defensa usada especialmente por los

neurdticos obsesivos. (Gonzilez Nutiez, 1992)
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ANULACION.- Consiste en la realizacién de un acto determinado con el fin de anular o
deshacer uno anterior. Este mecanismo se puede observar en los tics, que tienden a anular a través de

la realizacién del acto algiin impulso que se encuentra en el inconsciente.

Los anteriores mecanismos de defensa son especialmente utilizados en las neurosis, sm embargo,
también se puede hacer uso de cualquiera de los demas mecanismos , dependiendo de la historia

especifica de cada persona.

PSICOGENESIS

Freud en “Estudios sobre la Histeria”(1895), y en “La Sexualidad en la Etiologia de las
Neurosis™(1898), explica como en las neurosis ha encontrado una etiologia sexual, en la que sus
pacientes mujeres, habian sufrido una seduccién sexual por parte de un adulto hombre mayor.
Posteriormente Freud reconoce que no hubo realmente tal seduccion, sino que esta un muchos casos

fue producto de ia imagmacion de la paciente , resaltande la importancia de la famtasia.

Freud (1905) en “Tres ensayos sobre una teoria sexual” planted dentro de las etapas del
desarrollo psicosexual , la etapa fitica , después de la oral y ta anal. Esta etapa se caracteriza por “la
concentracién genital de todas las excitaciones sexuales ...el interés por los genitales y por la

masturbacion genital, alcanza una importancia dominante” {Feniched, 1966).

Existen similitudes y diferencias entre la organizacion genital infantil o etapa falica y la etapa
genital adulta . Las semejanzas tienen que ver con la concentracion genital. Las diferencias estan
relacionadas en el nifio vardn | por el golpe narcisista de percibir su propio pene como mas pequefio

que el de su padre, lo que le crea en la rivalidad edipica, un sentimiento de inferioridad.

Hay una elevada valoracion narcisista a su pene, ya que este Organo se vuelve muy lleno de
sensaciones y con una gran tendencia a usarlo con fines de penetracion. Por lo que aparece un temor
de que algo pudiera sucederle a este drgano sensitivo y preciado , a este miedo Freud le llamo

angustia de castracion. (Fenichel, 1966). La masturbacion de esta etapa, y las amenazas de los
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adultos, promueven el temor de que como castigo puedan “cortarsele”. Por otro lado, la expenencia

de 1a existencia de los genitales femeninos, que él percibe como castrados, le aumenta dicho temor.

En el caso de la ctapa falica en la nifia, es el clitoris Ja parte de los genitales |, que se encuentra
mas lleno de sensaciones y que atras y descarga toda la excitacion sexual , asi como es el drgano
punto de la masturbacion , sobrecargado catécticamente . Sin embargo, la excitabilidad no se
concreta al clitoris, sino que algunos autores han planteado una sexualidad vaginal temprana, ademas
de la erogeneidad de los labios, la vulva y el vestibulo. La comparacién del pene con el tamaiio del
clitoris, la hace sentir inferior, y hace que envidie la posesion de un pene, sintiendo su ausencia como
un castigo. Los genitales femeninos tienen dos zonas erdgenas: el clitoris y la vagina . En [a etapa
falica tiene preponderancia el clitoris, dandose un cambio en la pubertad hacia la vagina, para hacer
un cambic de las fantasias de penetracion a la madre de la etapa infantil, hacia una actitud mas

pasiva y mas femenina.

En la etapa falica Freud (1900) describié el complejo de Edipo, como un amor del nifio hacia el
padre del sexo contrario, y deseos de muerte hacia ef progenitor del misme sexo, como una persona
que estorba a la culminacion de dicho amor. La resolucién de dicho complejo se da a través de la
identificacion del nific o nifia con el progenitor del mismo sexo, aceptando que este no es su nival,
sino que también o ama, y que podrd conseguir una pareja como el progenitor del sexo contrario, si
se parece a su padre, si es nifio, 0 madre, si es nifia. Esto le da la posibilidad de tomar un modelo de
identidad psicosexual, que lo definira en el rol masculino o femenino segin sea el caso. Por otro lado
determina el tipo de eleccion de objeto, debido a que la pareja también estard relacionada con

caracteristicas no solo del progenitor del sexo contrario , sino también del mismeo sexo.

Puede promoverse una sobreexcitacion en el nifio, a través de seducirlo, o las propias fantasias del
nifio pueden ser tan intensas y no encontrar un camino adecuado para la descarga del impulso, que
dicha excitacion puede quedar fuera de la capacidad de control del nifio, lo que ocasiona una
situacion traumatica que relaciona la “genitalidad” con la “amenaza” (Fenichel, 1966). Es decir que
las circunstancias que acentian los miedos, y las represiones sexuales, dificultan la superacion del

complejo de Edipo.
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Cuande la persona no ha podido superar el complejo de Edipo, y se queda con fijaciones en esta
etapa, desarrolla una peurosis. A raiz del Edipo, quedan reprimidos los deseos incestuosos hacia la
madre o e! padre, por considerarse inaceptables. Se establece la represion y queda estructurado el
superyo, coma un representante de las prohibiciones paternas. Como ya se habia explicado, a pesar
de que e} impulso queda reprimido en el inconsciente, trata de salir por medio de derivados, que
constituyen los sintomas neuréticos , o que también pueden resultar de la actividad defensiva. Por el
temor de la aparicién en la consciencia de los mmpulsos incestuosos, la persona inhibe cualquier
conducta que pueda relacionar atin de manera indirecta con el impulso; o puede descargar parte del
unpulso a través de desplazar ¢l objeto de la descarga en alguna pane del cuerpo que lo represente,
presentindose sintomas psicosomaticos; también puede amenazar la aparicion en la consciencia de
los impulsos incestuosos, avisando al yo de este evento a través de la angustia; finalmente al no poder

encontrar la satisfaccién del impulso, el neurdtico tiene una sensacion de insatisfaccion que siempre

lo acompaita,

La neurosis en términos metapsicologicos, se explica al decir que dinamicamente, el impulso tiene
una direccién, que tiene implicada la descarga, hacia los objetos primarios de la persona, es decir los
padres y los hermanos, pero a este se opone una contracatexia, que impide la descarga del mismo.
Econdmicamente, el neurético gasta mas energia, por un lado en lo que es mas importante para él,
pero también en reprimir la descarga del impulso. La hipétesis estructyral define el conflicto entre el
yo y el ello. Surge ¢l conflicto, genéticamente hablando, en la etapa filica, como ya se explico.

CLASIFICACION DE LAS NEUROSIS

HISTERIA.- El conflicto central se relaciona con el complejo de Edipo , en donde como ya se ha
explicado, existe un anhelo genital hacia el padre del sexo opuesto, que sucede aproximadamente 3
los tres affos de edad, también se presenta un impulso por destruir al padre del mismo sexo, para
poder consumar la unidn con el otro progenitor y finalmente trae como consecuencia una sensacién
de angustia por el temor a la venganza y al castigo, temiendo una castracién por sus deseos
incestuosos. En el caso de las mujeres, aparece una envidia del pene al percatarse de las diferencias

sexuales,
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Gonzalez Nufiez, (1992), Fairbain (1962), Guamer (1984) explican que hay mecanismos orales
en la histeria, debido a la excesiva dependencia que muestran, a los problemas que antes se
denominaban conversivos, que ahora llamamos psicosomaticos, ¥ a que las pacientes histéricas de los

“Estudios sobre la Histeria” en realidad eran psicéticas.

Los sintomas pueden ser angustia, conversiones o diferentes somatizaciones , infantilismo,
dramatizacion, seduccion que no llega a consumar la relacion sexual, agresidn encubierta de una

aparente inocencia y dependencia, entre otros.

OBSESIVO COMPULSIVO.- El neurético obsesivo ha llegado a la etapa filica, sin embargo la
angustia que le provoca la sobreexitacion que puede surgir en esta etapa hace que se regrese a fa
etapa anal, en la que tuvo fijaciones. Los padres del obsesivo son rigidos y compulsivos,
especialemente la madre, que le exige al nifio el control exagerado de sus impulsos, pidiéndole una
gran limpieza, y orden. Si no sigue estas expectativas de los padres, teme que perdera el amor de
ellos, Se vuelve una tarea muy dificil para el Yo del nifio, que debe dar satisfaccion a las demandas
impulsivas y a sus padres. Se vuelve una lucha constante entre la obediencia y el desafio, entre el
miedo y la ira (Gonzalez Nufiez 1992).

Las obsesiones son pensamientos repetitivos, que Ja persona no puede alejar de la consciencia, ya
que representan un desplazamiento del impulso reprimido. La compulsion es un acto que ia persona
no puede dejar de realizar, porque si lo hace s siente sumamente angustiada, y queé representa un

acto ritual que anula simbélicamente, la posibilidad de )a descarga del impulso.

Por las disyuntivas entre las que se encuentra la persona con este tipo de neurosis, wmo de sus
sintomas es la ambivalencia. Otros sintomas se refieren a que ahora él desea controlar a sus objetos
asi como se sintié controlado, es rigido con el tiempo, y con el dinero. Presenta obsesiones y
compulsiones. Pueden tratar sadicamente a sus objetos y a si mismos. Desea controlar sus actos a
través del pensamiento, al que le dan supremacia, pudiéndose convertir en un pensamiento

omnipotente.

FOBIAS - Se refiere a un temor irracional a un objeto o situacion . Es irracional, porque el miedo

que provoca es desproporcionado a la posibilidad de un dafic que pueda efectuar dicho objete. Hay
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angustia subyacente a la fobia , por lo que el sujeto usa la evitacidn, para no enfrentarse a la
sitnacion temida. El objeto fobico representa simbdlicamente una situacion deseada, o Ja posibilidad

de descarga de un impulso prohibide, por lo que la persona tiene que alejarse de dicho objeto.

Por todo lo anteriormente expuesto , se puede hacer notorio, como la neurosis implica un gasto
excesivo de energia, que la persona no puede disponer para actividades productivas, sino que se
utiliza para Ia represién de! impuiso. Creando una sensacién desagradable de fatiga e insatisfaccion,
ya que la persona no puede encontrar gratificacion en las actividades que realiza. Si esta reflexion la
hacemos en retacidn a todas las personas que habitan las ciudades, veremos que tiepe serias
consecuencias en diferentes aspectos, tanto en ¢l plano de la productividad, creatividad y crecimiento

social, como en actitudes destructivas por la insatisfaccion y frustracion, que genera.
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II. MASCULINIDAD, ETAPAS DE LA VIDA Y NEUROSIS

2.1 EL LOGRO DE LA MASCULINIDAD

En la presente investigacion se trabajé con hombres, por lo que es importante determinar
cuales son las caracteristicas particulares del comportamiento masculino, y como se logra, a través
del desarrcllo obtener una identificacién psicosexual masculina, al finalizar la adolescencia.
Posteriormente se revisaran las causas , por las cuales el hombre puede padecer la enfermedad

llamada neurosis.

El comportamiento masculmo, en particular, al igual que la conducta en general, estd

determinado por tres tipos de factores (Gonzalez Nufiez, 1987), que a continuacién se describiran:

Aspectos Constitucionales.

Se refieren al equipo biolégico con que cuentan, a los factores heredados , que determinan ef
fisico, el cuerpo de la persona. Los factores hormonales determinan el sexo fisico de la persona , es
decir, los caracteres sexuales primarios, que se refieren a la aparicion de los genitales masculinos o
femeninos durante la gestacion. Tanto hombres como mujeres producen hormonas femeninas:
estrogenos y progestinas, y también hormonas masculinas: androgeos y testosterona. Sin embargo los
hombres producen grandes cantidades de androgenos y fas mujeres de estrdgenos.

Cuando el embrion esta en gestacion, si los andrégenos se encuentran presentes, estructuran
el desarrollo de los genitales masculinos, en ausencia de los androgenos, se crean los genitales
femeninos , y se inhiben los masculinos. Parece ser que las mujeres se crean primero, y sélo ante la
presencia de las hormonas masculinas se da la orden para crear un hombre, esto significa que es al
revés de lo planteado en Ja Biblia, en relacién a Adan y Eva, en donde la mujer surge de la costilla de
Adan. Este planteamiento también, es diferente a {a creencia mfantil, que describe Freud en el caso
Juanito (1909), que dice que tanto los nifios como las nifias creen en la preexistencia de un falo para
ambos sexos, que las nifias perdieron y que los nifios pueden perder. Si nos apegamos a lo que sucede
en la biologia, ¢l planteamiento seria que preexiste la estructura femenina y que a partir de ahi se

forma la estructura masculina.
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Los aspectos hormonales también determinan un cierto comportamiento masculino o
femenino. En algunas mvestigaciones se ha reportado que cuando se androgeniza a las ratas hembra,
es decir cuando se les aplica excesivas cantidad es de androgenos (hormona masculina)en estado de
feto, estas ratas montan mas que las hembras durante la madurez sexual. Cuando a los ratones
macho se les priva de andrégeno fetal, al ser adultos muestran una orientacién sexual femenina
(Davidoff, 1989). Parece ser que la presencia o ausencia de andrégenos determina la conducta
caracteristica del macho de montar, o la caracteristica femenina de ser receptiva. La conducta sexual

masculina o femenina depende de la presencia o ausencia de androgenos.

En relacién a los aspectos constitucionales , también es importante mencionar el
cuerpo masculine, y en particular el organo que se convierte en centro de atencion de los hombres: El
pene, que constituye en lo subjetivo, una fuente de orgullo narcisista, o una herida narcisista,
dependiendo de como se perciba a si mismo. Hay articulos que han planteado (Cabadas, 1993,
Lazarinnt, 1991) como se ha edificado un culto al Pene, haciéndose una relacidn entre el tamatio de

este y la hombria de la persona.

Aspectos de] Desarrolio.

Se refiere a las experiencias y vivencias que ha tenido el sujeto y que determinan sus
actitudes , pensamientos y sentimientos. Las etapas del desarrollo psicosexual, modelan la manera
particular de relacionarse y vivir de cada persona. Freud explica que en las etapas oral y anal,

prevalece la bisexualidad.

No podemos separar lo biologico de sus significados en la psique humana, porque la
bisexualidad hormonal, de la que se hablaba anteriormente, también tiene su representacion en el
psicoanalisis, cuando Freud explica que todes los seres humanos , tienen un periodo bisexual normal.
Sabemos que en la fase oral, ¢l nific es totalmente dependiente de la madre, y de ahi desarrolla
caracteristicas de dependencia para la vida adulta, en este momento la persona mas importante para
el bebé es la madre, y es ella quien le va ensefiando que es el mundo extemo, y va ayudandole a
organizar su mundo interno. A través de las identificaciones, el pequefio observa a su madre, ¢
internaliza este modo de actuar para hacerlo suyo. Freud dice de la identificacion que es el mis

primitivo enlace afectivo.
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Stoller ({citado por Burin y Bleichmar,1996) después de haber hecho estudios con
homosexuales, transexuales, e intersexuales, habla de un periodo crucial, en el que el deseo y la
asignacién de un sexo imprimen up sello 2 la identidad de género, v esta relacién fundadora con la
madre , trae coino consecuencia lo que ¢! llamod la protofeminidad, Es un concepto similar al de
impronta en la biologia, que se establece antes de la etapa falica, y por el cual la madre se constituye
como un modelo extemo, que se internaliza, para dar estructura intemna al varén, se convierte en un
ideal temprano de género. Esto complica la identificacion del vardn con su género, porque debe dejar
la identificacion femenina como principal modelo, para buscar la identificacién masculina. Esta idea

de una feminidad psiquica de base, se apoya con los datos hormonales mencionados antericrmente .

Clisicamente después de las etapas oral y anal, en la etapa edipica, es cuando Freud observd
que el varon toma una identidad psicosexual definida, proceso que se concluye hasta la adolescencia.
En el complejo de Edipo, el nifio debe realizar una doble renuncia , porque debe renunciar a la
relacion ncestuosa con la madre , y a través de parecerse 2l hombre -identificacion masculina-, puede
conseguir una mujer como la madre . Para identificarse con el padre , ademas necesita renunciar a
[as identificaciones femeninas con que ya cuenta. El nifio tiene que identificarse con un padre , que
esta menos presente que la madre, lo que dificulta este proceso. 5i el nific no puede pasar con éxito
esta fase, quedara atrapado en e] deseo incestuoso hacia la madre, teniendo ya sea dificultades en su

identificacion psicosexual con el sexo masculino, o dificultades para la eleccion de pargja.

Como consecuencia de la transgresidn a la prohibicién edipica , el nifio teme que como
castigo pueda perder su pene , que el padre pueda castrarlo. El pene le da una valoracion narcisista,
Si el nifio pierde el pene, pierde su posicion como hombre. Freud (1924) dice que ¢l complejo de
castracion inhibe y restringe la masculinidad, estimulando la feminidad (Burin y Bleichmar, 1996). E!
hombre reacciona en forma de rechazo hacia todo [o que le represente esta ferninidad devaluada.

Para que el hombre pueda lograr una identificacién psicosexual mascolina , pasa por una
serie de vicisitudes que lo ponen en riesgo, por situaciones regresivas , que lo llevan a revivir
temores orales, anales o filicos . El hombre siempre tiene en tela de juicio su hombria ,

constantemente necesita estarla demostrando.
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Otra caracteristica del hombre edipico, es que tiende 3 rivalizar, como resultado de la
rivalidad con su padre. Estd dispuesto a competir y a ganar. Esta actitud es evidente en el trabajo, en
donde cada vez debe mostrarse mas apto, y frecuentemente compite con otros hombres. Sin embargo,
esto lo lleva 2 estar insatisfecho , porque siempre habra alguien que lo supere, es decir, es una
situacion neurdtica el plantear la propia realizacion en tratar de ganarle al otro. (Gonzilez Nifiez,
1987)

De lo anterior, podemos plantear que, para el hombre con ciertos conflictos en ¢l desarrollo,
el mantener una imagen ante si mismo y ante los demds, de virilidad, se convierte en un esfuerzo
constante, que requiere de una gran cantidad de energia , y que le hace sentir que e! demostrar o el
percatarse de sus afectos , lo ponen en una situacién de riesgo. Es decir, que este gasto de energia le

crea una cierto grado de disposicion a la neurosis,

Aspectos de Ia Situacidn Actual.

Se refiere a las situaciones del presente, que determinan un comportamiento particular del
hombre, por lo que vamos a revisar ciertos aspectos de la posicion de éste, en la sociedad actual. Es
importante hacer notar, que el hombre tiene un status social mayor, que el de la mujer. A los nifios,
desde pequefios , se les pide que sean fuertes, que no Horen, que defiendan a las mujeres, postura que

deben mantener para conservar su posicion masculina.

Zylberger (citado por Gindin, 1991} habla de una serie de mitos sexuvales masculinos que
imperan en la sociedad actual, mencionaré sélo algunos de etlos; “Los hombres no deben tener o a!
mencs no deben expresar ciertos sentimientos”, que tiene relacion con la tan conocida frase “los
hombres no lloran™, “En el sexo, como en cualquier otra cosa lo que imporia es el rendimiento”, “El
hombre ¢s el encargado de iniciar, u orquestar lo sexual”, “El hombre siempre debe esta dispuesto
para el sexo™, u otra muy similar es *A quien le dan pan que llore”, “La relacién sexual debe salir
bien en forma espontanea”™, es decir, que preocuparse por hablar de sexo con sus parejas es sintoma

de debilidad.
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Esta serie de mitos, nos hablan de que ¢l hombre , para mantener la imagen de fortaleza, de
segunidad, y de virilidad, debe dejar a un lado sus afectos, sus sentimientos y sus temores, y
mostrarse fuerte y eficiente tanto en la relacion sexual, como en la relacion de pareja, sin darse un
tiempo para conectarse con su interior, con sus afectos, como si estos lo debilitaran. La demostracion
de afecto ha sido una caracteristica femenina, es asi que, cuando el vardn demuestra sus afectos,
corre €l riesgo de que se dude de su virilidad, y pasa a un status de menor jerarquia, como es el
femenino. En sentido contrario no es tan severo el problema, ya que si a una mujer se le asocia con
caracteristicas masculinas como el razonamiento, la agresividad, y la intrusién, no es tan criticada,

¥ya que son caracteristicas que socialmente denotan fuerza .

En log ultimos afigs, a partir de que la mujer se ha dado a la tarea de cambiar su papel dentro
de la sociedad y de las relaciones de pareja, tiene una actitud distinta ante la vida, ante el entorno y
ante la sexualidad, mostrindose mds abierta, para buscarse un hugar en el que se sienta satisfecha
por ¢ella misma, y no a través de sus hijos o de su marido. Més abierta, también, para buscar placer ,
por lo que ahora ella puede tomar la iniciativa, y buscar sexualmente al hombre, o que lo pone ante
la conflictiva de tomarla mas en cuenta, de estar siempre dispuesto a responder sexualmente, y
hacerio con eficiencia. El hombre, de acuerdo a los estereotipos, debe ser una miquina de bacer el
sexo, siempre debe estar disponible, y ademas disfrutarlo como parecen hacerlo los demas. Este
proceso crea una predisposicion para desarrollar la neurosis, ya que llena al hembre de una sensacion
de nsatisfaccién, ademas de mantenerlo angustiado constantemente, por estar usando mucha energia

en mantener tal imagen.

Para evitar caer en lo femenino, el hombre ha exagerado la demostracion de la masculinidad,
apareciendo el machismo. En otro sentido, este temor hace que el hombre se cubra de una coraza
defensiva, constituida por rasgos de cardcter, que lo protegen, pero al mismo tiempo lo rigidizan.
Reich (1931) describe el caracter falico-narcisista, como un tipo de reacciém al complejo de
castracion, en el que la persona, actia de manera temeraria, corajuda, con excesiva confianza y
demastado autoaprecio. Es decir, que la actitud compensatoria del hombre machista, se relaciona con

un temeor a la castracidn,

Las actitudes de pasividad estin devaluadas socialmente, pertenecen a la esfera de lo

femenino. Si un hombre desea actuar de manera pasiva, necesita caer enfermo en cama, para dejar su
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actitud de constame competenciz y agresividad. Lo que promueve la aparicién de sintomas

neurdticos, como la somatizacién.

Dentro de los tres factores, anteriormente mencionados, encontramos obstaculos que el
hombre debe pasar en su desarrollo, para poder integrar una personalidad masculina adaptada, y
sana. Esta idea de salud, es un ideal hacia el cual tienden los hombres, pero que se alcanza en
ciertos periodos, en otros momentos hay regresiones, o hay actitudes neurdticas en mayor o menor
proporcién, dependiendo de la manera en la que se haya vivido, y de la interaccién de estos factores.
Es importante tomar en cuenta que para desarrollar un problema de neurosis, debid haber liegado a la
etapa filica y dependiendo de la manera en que resolvié el complejo de Edipo, serin las

caracteristicas particulares de sus neurosis.

2.2 ETAPAS DE LA VIDA Y NEUROSIS

En el apartado anterior, se hizo mencion de las circunstancias que vive el hombre en el logro
de la masculinidad durante ia infancia, y como estos eventos, pueden devenir en una neurosis. En
este apartado, se revisarin como las etapas del desarrolio, partiendo de la adolescencia, hasta Jos 60
afios, también presentan una serie de circunstancias, que el hombre debe resolver, para tener salud

emocional, pere que, por otro lado, pueden llevarlo a actitndes nenrdticas.

La adolescencia es un periodo de la vida, que se encuentrz entre a nifiez y la adultez, y que
se inicia con una serie de cambios hotmonales, al que se le ha denominado pubertad, y que marcan el
inicio de 1a posibilidad reproductiva. Las gbnadas son los organos encargados de la produccién de
hormonas sexuales, que son sustancias mensajeras que viajan por el cuerpo para moldear el
desarrolio sexual. Estas hormonas son producidas en grandes cantidades en ciertas etapas del
desarrollo humano. (Davidoff, 1989). Un momento critico es después de la concepcion, otro es
proximo al nacimiento, y el tercero es en la pubertad, que empieza al rededor de los 8 afios en los
niftas, y 10 en los nifios, estas grandes cantidades hormonales que circulan en el cuerpo, dan lugar a

la aparicién de fos caracteres sexuales secundarios, que incluyen ¢l crecimiento de los senos, ¢l
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ensanchamiento de las caderas, y 1a aparicion de la primera menstruacién en las mujeres, y en los
hombres el engrosamiento de la voz, las primeras eyaculaciones, aumenta el tamafio de los

testiculos y del pene, en ambos la aparicién del vello piibico y axilar, entre otros cambios.

Adolescencia, de acuerdo a Arminda Aberasturi {1989) es la etapa de Ja vida en la que 1a
persona busca obtener su identidad adulta, apoyindose en las primeras relaciones objetales -
parentales intemmalizadas, verificando la realidad que el medio social le ofrece, mediante el uso de
elementos biofisicos, en desarrollo a su disposicién y que a su vez tienden a la estabilizacién de la

personzlidad en un plano genital.

Es decir que los cambios hormonales anteriormente mencionados, propician una serie de
cambios psicolégicos internos , que estin relacionados con la bisqueda de la identidad (Erikson,
1083}, es decir, que el adolescente busca saber quien es, busca integrar ena imagen de si mismo, a
partir de los cambios fisicos , psicologicos y socizles de los que esta siendo participe. También desde
un enfoque social, el adolescente se prepara para desempefiarse como adulto, adquiniendo una serie
de responsabilidades, de las que antes no tenia que preocuparse. Para lograr esta identidad tiene que
recurrir a las identificaciones, con las que ya cuenta. De acuerdo a Erikson (1983) cada fase del
desarrollo implica una crisis, que al enfrentar de manera productiva, fomenta la salud, pero el fracazo
contribuye a una desadaptacion. En la adolescencia la superacidn de dicha crisis, proves 2l individuc
de una wdentidad, es decir, de ima idea de Si-mismo, una continuidad en su sensacion de mismisidad.
Desde ¢l esquemna corporal, que es una resultante intrapsiquica o una representacion mentai de que el
sujeto tiene de su propio cuerpo, y de los cambios que en este se estin llevando a cabo, hasta e logro
de un autoconcepto estable, que se va logrando a través de la imagen que el adolescente tiene de si
mismo, ¢n correlacion con la percepeion que los demés le devuelven de &), haciendo una integracion

con los valores, preceptos e ideales del grupo social en ¢l que se encuentra.

Erikson { Gonzilez Niiiez, 1993) explica el logro de la genitalidad en la adolescenica, como
¢l encontrar una verdadera identidad sexual, a través de poner los conflictos infantiles al servicio de
alcanzar una union heterosexual satisfactoria. La genitalidad es un concepto que implica mas que a
relacion sexual, tiene que ver con la posibilidad de disfinitar el encuentro con la pareja, a través de la

compenetracién emocional, y el compromiso en todas las dreas de la vida , incluyendo el laboral,
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para encontrar satisfacciones econdmicas y emocionales y poder transmitir esto a ios hijos (Plaza ,
1992).

Grinberg (citado por Aberastury, 1989) dice que el sentimiento de identidad implica la
nocién de un yo que se apoya en 1a nocién de continwidad y semejanza de las fantasias inconscientes,
referidas a las sensaciones corporales, a las tendencias y afectos, en relacion a los objetos del mundo
intemo y extemo, y a las ansiedades correspondientes, al fumcionamiento especifico de los
mecanismos de defensa, y al tipo de identificaciones resultantes de los procesos de introyeccion y

proyeccidn.

Es decir, que el adolescente debe hacer una integracion entre los cambios intemos, asi como
con los externos, tomando en cuenta sus fantasias, sus ansiedades y los mecanismos defensivos que
ponga en juego para defenderse de estas, De esta mancra podra conformar su caracter , de una forma
mads estable.

El adolescente en su afan por identificarse, puede establecer lo que Enkson (Maier, 1979)
lamd una identidad negativa, que se da a través de identificaciones con personas negativas para la
sociedad, ya sean delincuentes, o perversos, sin embargo es preferible ser asi, a no ser nadie, Esto
ocurre cuando hay poca disponibilidad de figuras de identificacion mas sanas, ¢ cuando el joves ya
trae problemas de identificacion desde la infancia.

Se pueden realizar psendoidentificaciones, que llevan al adolescente a comportarse como el
ideal que quisieran ser, pero que ocultan la verdadera personalidad, con la que no esta conforme.
También aparecen identificaciones transitorias, que s¢ dan por determinados lapsos de tiempo, para

adaptarse a situaciones nuevas, o a circunstancias particulares.

Ei teper que dejar tanto la imagen corporal , como ef comportamiento y dependencia infantil,
llevan 2l adolescente a enfrentarse con la sensacién de pérdida, v la depresion que ésta conlleva, que
tiene que elaborar a través de un duelo, Aberastury (1989) hace incapié en que la fuerza necesaria
para superar ¢ste duelo, se obtiene de las primeras figuras introyectadas, que forman la base del yo
del superyo y del aparato psiquico, ya que un buen mundo intemo, surge de una relacién satisfactoria
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con los padres intemnalizados, a los cuales puede huir a refugiarse, cuando necesita eludir el mundo

externo real.

De acuerdo a Peter Bloss (1980) {a adolescencia se puede dividir en cinco etapas evolutivas,
a las cuales se va pasando, cuando se ha alcanzado la madurez de la antenor. Estas etapas son
preadolescencia, de los 9 a los 12 afios aproximadamente; adolescencia temprana, de Jos 12 a los {5
aiios; adolescencia propiamente dicha, de los 15 a los 18 aiios; adolescencia tardia, de los 18 a los 21

afics; postadolescencia, de los 21 a los 24 afios.

Se menciond anteriormente las caracteristicas de la adolescencia en general, a continuacidn
se explicaran los aspectos mas importantes de la adolescencia tardia, y de la posadolescencia, ya que
corresponden a los grupos de edades con los que se hicieron las comparaciones de neurcticidad en la

presente investigacion.

Adolescencia Tardia (18 a 21 ailos).

Es una etapa de consolidacitn, ya que la declmacion de Iz adolescencia, se traduce en que el
individuo gane en accién propositiva, integracidn social, predictibilidad, constancia de emociones y
estabilidad de la autoestima. Se definen los topicos que van a ser de importancia en la vida de la
persona, ya que se realiza: 1) un arreglo estable, e idiosincratico de las funciones e intereses del yo,
es decir que el yo tiene un funcionamiento mas apegado a sus propios intereses, y mas de acuerdo a
su manera de ver la vida; 2) una extension de la esferz libre de conflictos del yo (autonomia
secundaria), lo que implica que el yo tiene un funcionamiento menos interferido por los impulsos del
ello; 3) una posicién sexual irreversible (constancia de identidad) resumida como primacia genital,
que se refiere a que la identidad se consolida, desde diferentes angulos, como son el de la
personalidad, el sexual, en donde se trata de alcanzar lz genitalidad, integrando a esta, las
orientaciones pregenitales, como son la oral, anal y falica; 4) una representqacion del yo y del objeto,
relativamente constante; 5) la estabilizacién de aparatos mentales que salvaguardan la identidad de!

mecanismo psiquico, como los mecanismos de defensa. (Bloss, 1980)

De acuerdo a este autor, es en la adolescencia tardia cuando se consolida el caracter , debido

a que se fortalece el yo. Las fijaciones en etapas anteriores , determinan la modalidad en términos de
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eleccion de pareja, y de rasgos de caracter. La direccion que tome este proceso esta influida por el
super yo , por el ideal del yo , por el medio ambiente, por la instituciones sociales, Ia cultura y los
valores, entre otros. Todo esto, en funcidn de las posibilidades constitucionales reales.

La tolerancia al conflicto y a la ansiedad, asi como la magnitud de los estimulos intemos y
externos, para que se puedan echar a andar las respuestas afectivas, determman las diferencias
individuales. El yo necesita poner a fimcionar su capacidad de sintesis, para convertir los diferentes
procesos adolescente en situaciones estables , ireversibles y adaptativas, los residuos de los impulsos

pregenitales y de las experiencias vividas en ta infancia, dan formz al caracter del adolescente (Tbid).

Cuando las situaciones vividas en la infancia v/o las situaciones traumaticas, se integran al
¥©, se traducen en rasgos de cardcter. Pero las reacciones negativas consisten en lo contrario, porque
nada se puede recordar del trauma vivido, ya que defensivamente el objetivo es evitar que se
experimenten tales experiencias, por lo que no pueden ser integradas a la personalidad, y tal situacion
puede desencadenar en sintomas neurdticas, camo inhibiciones o fobeas , que también se mtegran al
funcionamiento totat det individuo. (Gonzalez Niiiiez, 1993).

Las fijaciones en ciertas etapas del desarrollo psicosexual, y las identificaciones que se hayan
establecido, durante este, determinan las necesidades y las formas de descarga de los impulsos, las
fantasias preferentes, la compulsion a repetir situaciones de vida particulares (Ibid). El yo tiene la
tarea de integrar todos estos procesos, en una personalidad arménica . Asi los conflictos infantiles se
convierten en vivencias congruentes con el yo, es decir, se vuelven egosintonicas. El dominio def yo
sobre estos procesos , le da una sensacién de fuerza, que se transforma en un incremento de la
autoestima, que ¢s la expresion emocional de 1a autoevaluacién y {3 correspondiente carga libidinal
o agresiva de las autorrepresentaciones {Jacobson, 1953, citado por Gonzilez Nifiez, 1993)

La resolucidn definitiva del complejo edipico, que ha reaparecido, se produce durante la
adolescencia tardia. La forma de hacerlo vy los residuos de este proceso, s¢ integran como
modalidades yoicas. {(Blos,1980). Se produce una identificacion predominante con el padre del mismo
sexo, y se tiene que renunciar a las identificaciones que se han adquirido del sexo opuesto , Lo

anterior da como resultado la formacion de una identificacion psicosexuat estable e ireversible .
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El superyo tiene una serie de funciones también muy importantes, ya que establece lo
permitido socialmente, como consecuencia de la prohibicién de la actuacion incestuosa. Integra al
adolescente a la cultura a la cual pertenece. De acuerdo a la integracion de la identificaciones
parentales , le ayuda a establecer una jerarquia estable de valores, con una ideologia que les de

sustento.

Sin embargo, cuando las experiencias vividas en la infancia han sido muy dolorosas, y/o
cuando el yo no tiene la fuerza suficiente para lograr ésta intensa labor sintética, el proceso se
complica , pudiendo llegar a maniobras de postergacion, ocasionando una adolescencia prolongada,
en la que adolescente se niega a tomar su papel de adulto. También pueden aparecer adaptaciones
neurdticas , ocasionando una adolescencia incompleta | si francamente s¢ fracasa en esta integracion,
se puede presentar un colapso neurético (Gonzalez Nufiez, 1993) . Si las deformaciones del yo, hacen
que éste no pueda hacer una distincion entre el yo y la realidad, y fracasa en la tarea que le
corresponde en ésta fase, puede aparecer una neurosis o una psicosis (Erikson, 1983).

La dificultad en las elecciones vocacionales de esta etapa, se refaciona con la sexualizacién
de las funciones del yo, con las identificaciones cambiantes del adolescente y con el ideal del yo, que
esta en formacidn. No obstante durante la adolescencia tardia, este proceso de fortalecimiento del yo,
implica la posibilidad de tener mas energia neutralizada a su disposicién , por lo que poco a poco

puede hacer una definicion vocacional mis clara.

Al inicio de este periodo, es cuando el adolescente elige carrera, decision que no es facit, ya
esta en plena construccion de su personalidad , de sus valores, de la estabilizacién de los intereses del

yo, de los mecanismos sublimatorios y del ideal del yo.

Como puede observarse, el individuo en esta etapa, se encuentra totalmente envuclto en el
proceso de consolidacion y de integracion de su personalidad, buscando adaptar sn mundo intemo al
extemno y viceversa. Lo que da como resultado una actuacién menos impulsiva, mas satisfactoria, que
entrz menos en conflicto tanto con ¢l entorno, como con sus necesidades instintivas, lo que implica

que el nivel de angustia que maneja ¢l adolescente tiende a disminuir,
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Postadolescenciz (22 a 25 ailos).

Es la fase mtermedia entre ia adolescencia y la edad adulta. Los procesos de consolidacion
siguen operando de manera muy importarte . Gracias a que el yo se ha fortalecido, existen
mecanismos que salvaguardan el balance narcisista. Una de las tareas fundamentales de la
postadolescencia, es la de crear vias a través de las cuales, las metas que se ha trazado el adolescente
tardio, puedan alcanzarse. Es decir, realizar actividades concretas que los lleven hacia los objetivos
que se han planteado anteriormente. (Blos 1980).

Emerge la personalidad moral, con su énfasis en la dignidad personal o autoestima, mas
independiente del superyo y de la gratificacién instintiva. El ideal del yo ha tomado posesion de
varias formas de funcioén reguladora del superyo , por lo que se hacen todo tipo de sacrificios para
mantener el sentido de dignidad y autoestima (Ibid). Un bloqueo caracteristico de esta etapa es la
fantasia de rescate, que se refiere a que en lugar de vivir para realizar las tareas de la vida, el
adolescente espera que las circunstancias de Iz vida le resuelvan la tarea de vivir (Gonzilez
Nufiez, 1993). El adolescente tiene una necesidad de fantasear, situacion que modifica la realidad
desagradable y que compensa la sensacion de pérdida de la infancia, o las vivencias de fracaso y de
impotencia ante la realidad exterma (Aberastury, 1989). El postadolescente debié haber superado esta
fase de la fantasia, para elaborar puentes reales que lo lleven a comseguir las metas que se¢ ha
planteado. El permanecer utilizando la fantasia como una defensa favorecen el desarrclio de

perturbaciones neurdticas, ya que el adolescente presentaria inhibiciones.

Es tarea de esta etapa, la aceptacion de las identificaciones de los padres , 1o que ocasiona un
incremento en la autoestima, porque hay mayor aceptacion de si mismo. La libido que se libera de las
ligas mfantiles se utiliza en forma desexualizada, para aumentar el potencial de sublimacion
(Gonzilex Nuiiez, 1993), lo que implica que el adolescente renuncia a su papel infantil y esa
disposicion, lo Heva a destinar esa energia a realizar actividades en las que pueda sublimar sus

impulsos.
El adolescente varon necesita reconciliarse con la figura paterna , y la mujer con la figura
materna , para poder asumir sus roles de padre y madre (Ibid). De otra manera, actuara de forma

reactiva, tratando de ser el opuesto totalmente a sus padres, con una sensacidn de insatisfaccion,
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porque en ¢l fondo existe una identificacién con ellos. Otra dificultad serd ia imposibilidad de tener

hijos, por temor a actuar de la manera que no apmeba en los padres.

El fracaso en cualquiera de las tareas de esta etapa, puede traducirse en dificultades
neurdticas. Sin embargo, en términos generales, podemos decir que al ser una etapa de consolidacion,
€on una mayor estructura, y con la energia dispuesta en actividades concretas que lo llevan a tener un

mayor grado de satisfaccion, los niveles de angustia que se manejan son menores.

Adulto Joven (26 a 31 ailos).

Después de salir de la crisis adolescents , que ha cristalizado su carécter, y que esta
buscando vias para poner en prictica sus planes, viene un periodo de consolidacion, en el que se
define una forma de trabajo que le permitira mantenerse econdmicamente y que le dara una identidad
profesional, ademas de comprometerse en una relacién de pareja estable | con Ia cual compartira su
vida.

El hombre al pasar por esta etapa, se encuentra tratando de ubicarse laboralmente en alguna
actividad que le proporcione seguridad econdmica , que le permita establecer una familia y en el
mejor de los casos , que le brinde satisfaccién profesional. El trabajo ha side definido como “ la
energia encausada a satisfacer las necesidades que cada hombre considera vitales para é. La
diversion seria el resto de esa energia que se emplea para jugar a ser lo que se hubiera querido ser en
serio, pero que por limitaciones o circunstancias especiales, no pudo realizarse” (Cueli,1969). Ei
trabajo es al adulto , lo que el juego es al nifio, lo que implica que ¢l trabajar propicia ejercitar
habilidades, establecer relaciones interpersonales, descargar productivamente los impulsos, es un

medio de expresi¢n , de creatividad, y hasta de diversién, una forma de encontrar sentido a I vida.

Cuando hay una relacién madura con ¢! trabajo existe interdependencia, porque uno necesita
del otro, al mismo tiempo que hay independencia entrs ambos. En cambio cuando no se da esta
diferenciacion entre la persona y su trabajo, el sujeto siente que vale por el trabajo, su seguridad
depende de la labor que desarrolla (Plaza, 1992). E} hombre que en la infancia, ha desamollado una
sensacion de confianza en si mismo, sabe que la actividad que realiza es importante, pero también

sabe que él es importante por ék mismo.
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Otro compromiso de fundamental importancia que toma en esta etapa, se refiere al encuentro
con la pareja, que implica una compenetracion emocional en todos los ambitos. Esta es la etapaen la
que verdaderamente se alcanza la genitalidad, ya que se integran todos los residuos pregenitales en
una supremacia genital, es decir, que los conflictos infantiles no se vuelvan un obstaculo para

alcanzar las metas adultas, sino que maticen la forma de encontrar estas satisfacciones,

La genitalidad implica Jograr una refacidn de pareja total, que se refiere a aceptar al otro con
todas sus cualidades, pero también con sus defectos. Implica peder conjugar en la misma relacién los
aspectos tiemos y los erdticos, tener la capacidad de soportar la ambivalencia hacia Jos seres
quendos, para poder mantener un vinculo amoroso duradero. En esta integracion , también conviven
elementos de amor y agresion , ya que aunque la pareja se ame profundaments, siempre habri
momentos de enojo. Padilla ( 1995 ) ha descrito esta etapa como la de compromiso con la pareja, ya
que es cuando se define el tipo de relacion con la que se desea establecer un compromiso permanente,

ella marca esta etapa hasta los 28 afios. De los 29 a los 31 ella le ha Hamado el periodo de Madurez.

Erikson (1983) llama a esta fase de Intimidad versus Aislamiento, en la que la persona esta
dispuesta a fundir su identidad con la de otros, “estd preparado para la intimidad, esto es, la
capacidad de entreparse a filiaciones y asociaciones concretas y de desarrollar la fuerza éica
necesania para cumplir con tales compromisos... a fin de poder enfrentar el temor a la pérdida yoica
en situaciones que exigen autoabandono : en la solidaridad de las afiliaciones estrechas, en los
orgasmos, y las uniones sexuales, en la amistad intimna, ... La evitacion de tales experiencias debido a
un temor a la pérdida del yo puede Hevar a un profundo sentimiento de aislamiento y a una
consiguiente autoabsorcion”. Las relaciones intimas se pueden experimentar como situaciones
competitivas o combativas, que se vuelcan contra la persona. La tarea de esta etapa es superar estos
temores, para alcanzar la genitalidad, que consiste en la capacidad plena para desarrollar la
potencialidad orgastica, que se exprese en la mutualidad heterosexual. El orgasmo representa una
experiencia de regulacion mutua de dos seres, que anula las hostilidades y 1a rabia potenciales
provocadas por la oposicién entre masculino y femenine, realidad y fantasia , amor y odio. {Ibid). De
esta manera las relaciones sexuales satisfactorias, disminuyen la patologia emocional, y la neurosis.

Siguiendo a Erikson | la utopia de Ia genitalidad debe incluir los siguientes aspectos:
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. Mutualidad del orgasmo
. con un compaiiero amado
. del otro sexo

. con quien uno puede y quiere compartir una confianza mutua

nh K W N

.y con quien uno puede y quiere regular los ciclos de:
-el trabajo
-la procreacion
-la recreacion
6. a fin de conseguir también a la descendencia todas las etapas de

un desarrollo satisfactonio

En esta etapa el joven adulto , tiene mucha energia y muchas metas que lo llenan de ilusion y
de fuerza para tratar de conseguirlas, lo que lo lleva a tener menos conflictos emocionales. Con la
fuerza yoica adquirida en las etapas anteriores y la estabilidad y confianza de tener un trabajo y
pareja armonica , el sujeto tiene posibilidad de encontrar una descarga adecuada de los impulsos lo

que lo lleva a manejar menor ansiedad y menos conflictos intemeos .

Adulto (32 a 42 aiios).

Padilla (1995) llama a esta etapa de productividad, en el trabajo, ya que las personas
empiezan a obtener logros laborales y economicos, asi como dentro de la familia, ya que es el
momento en que se procrean a los hijos. De los 40 a los 42 afios, plantea que hay un momento de
recapitulacion , en el que se evalian las actividades realizadas, detectando en cuiles se obtuvieron

logros y cudles constituyeron fracasos.

Generatividad versus Estancamiento, es como llama Erikson (1983) a esta fase. La
generatividad se refiere a la preocupacion por establecer y guiar a la nueva generacién para cuidar lo
que se ha producido. *El hombre maduro necesita sentirse necesitado, y la madurez necesita la guia y
el aliento de aquello que ha producido y que debe cuidar” (Ibid). Esta actividad requiere de una
expansion de los intereses del yo y una inversion libidinal, ya que la persona puede descargar sus

impulsos en situaciones constructivas, que lo ideal es que sean de sv agrado .
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Cuando no se puede desarrollar satisfactoriamente actividades productivas, la persona
desarrolla una sensacion de estancamiemto y empobrecimiento personal . Las caracteristicas
narcisistas de la personalidad obstaculizan la posibilidad de invertir energia en otras personas que no
sea ¢l sujeto mismo. La falta de fe en las buenas condiciones que se le puede brindar a la

descendencia , hace que se renuncie a tenerla, redundando en una sensacion de insatisfaccion.

En este momento el hombre se enfrenta a la realidad, que implica resolver directamente los
problemas de la vida cotidiana, sin poder depender o resguardarse detras de otras figuras que le
brinden seguridad. Adicionalmente, va no es él solo, el que sufre las consecuencias de sus decisiones,
sino que s toda la familia, la que depende de sus éxitos y fracasos. Lo anterior implica un mayor

nivel de ansiedad , de la misma manera es mas probable encontrar mayores problemas emocionales.

El hombre en la mediana edad (43 a 60 aiios).

Salvarezza (1988) explica que en la etapa de la mediana edad, suceden una serie de cambios
dentro de la familia , pero también dentro del individuo. Estas transformaciones son fisicas y
psicoldgicas , van acompaiiadas de un cambio social en el rol que se tiene y en las expectativas hacia
la persona. Como contraparte de la crisis normal de desarrollo que vive ¢l adolescente, el adulto de
esta etapa, pasa también por una crisis normal del desarrollo, situactén que no necesariamente es
traumitica, pues si se posee la fuerza necesaria para superarla positivamente se traducira en una

nueva potencialidad yoica (Erikson, 1983).

Las caracteristicas de la mediana edad, de acuerdo a Salvarezza, (1988), son:

» Un incremente en la interioridad. Se desarrolla una actitud introspectiva, en la que las
personas tienden a estar mas interesadas en su mundo interno, que en las situaciones que suceden en
el exterior, o a reflexionar los eventos extemos de acuerdo con las repercusiones intemas que tienen.

e Hay un cambio en la percepcion del tiempo, ya que se mide la vida en funcién de lo que le
falta por realizar , mis que de acuerdo con lo que se ha hecho, porque hay una conciencia ms clara
de que el tiempo es finito.

# Se le da a la muerte un caricter mas personificado, lo que antes era un concepto abstracto ,
empieza a convertirse en real con la desaparicion de los seres queridos y con el pensamiento en la

propia muerte.

36



Este es el periodo en el que los hijos Hlegan a la adolescencia, lo que implica un cambio al que
tanto los hijos, como Jos padres tienen que adaptarse, porque ya no sen los nifios, que dependen en
todo de ellos, sino que empiezan a tomar sus decisiones, las cuales no siempre concuerdan con las de

sus padres.

En los padres se reviven sus propios conflictos adolescentes, que quedaron sin resolver , y
pueden aparecer sentimientos de envidia por la juventud de sus hijos y por la posibilidad de mostrar y
disfrutar mas de su sexuvalidad. Cuando un individuo ha llevado una vida sexual mas o menos
gratificante y se siente satisfecho de la manera como ha educado a sus hijos, puede superar los

remanentes de conflictos pasados que atn queden sin resolver (Plaza, 1992).

Si no se puede superar estos conflictos, se incrementa la frustracion, por lo que trata de
mostrarse mas juvenil, compitiendo con sus hijos adolescentes. Es frecuente que s¢ presente una
negacion para resolver cualquier problematica de tipo sexual, por considerar inadecuado dirigir su

atencion a este tipo de problemas en ese momento de su vida

Otro momento importante en la vida del hombre, es cuando fos hijos se casan y Jos padres
quedan solos nuevamente , como la pareja de hace tantos afios. Esta es una etapa dificil, ya que se
pierde la costumbre de estar solos, habian tenido a sus hijos juntos, ¥ su tiempo lo destinaban a
preocuparse por ellos, y ahora que los hijos tienen su vida aparte, no saben que hacer con su tiempo.
Este cambio implica una reorganizacion de sus vidas, un redescubrimiento de ellos mismos, de su
relacién de pareja, de intereses que habian dejado olvidados. Padilla (1995) explica que este es un
periodo en el deben resolverse los conflictes que han quedado pendientes durante la vida , para lo
cual se requiere de la comprension y apoyo de la pareja, sobre todo al final de esta etapa, a los 60

anos,

Al Hegar a la mediana edad empieza el envejecimiento, este proceso tan temido que es ¢l viaje
hacia la ancianidad, ese viaje es tan lento que permite instalarse comodamente, para no sentir lo
ajetreado que es (Morales, 1989). Al final del periodo que estamos planteando, se dan algunas de las
caracteristicas de la etapa que Erikson (1983) llama Integridad del Yo versus Desesperacian. Cuando
un hombre cultiva su vida con experiencias satisfactorias que le dan sentido a todas sus actividades ,
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y a pesar de Jas situaciones dolorosas y desagradables, le queda la sensacién de que ha valido Ia pena
vivir serd un anciano que no tendra temor a la muerte . Tiene recuerdos acumulados como
maravillosos tesoros, que dan congruencia a su existencia total . Adquiere un sentido de integridad ,
mientras que la falta o la pérdida de esta integracion se expresa en el temor a la muerte . La
desesperacion expresa que ahora el tiempo es corto, demasiado corto para intentar otra vida, y para

probar caminos altemativos hacia 1a integridad (Ibid).

Al final de esta etapa se incrementa la depresion, por las pérdidas reales que sufre la persona,
en cuanto a la muerte de seres queridos, por un lado, pero por otro, por la pérdida de sus propias
capacidades. Hay una tendencia a mostrar mayores conflictos emoctonales, los rasgos neuréticos se
acentian, se maneja mayor ansiedad, y con las pérdidas fisicas se incrementa la tendencia a la

somatizaciti.

Se ha dado una explicacion de cada una de las etapas por las que pasa el hombre adulto,
durante el periodo de vida que se ha determinado para hacer 1a presente investigacién, También se ha
recalcado como se presentan etapas que son particularmente proclives a la aparicidn de conductas
neurdticas, como las que implican una edad mis avanzada. Asi mismo, se ha revisado la forma en
que el hombre adquiere Ia identificacion masculina, y cuales son los aspectos que presentan riesgo,

para la aparicion de sintomas neuréticos.
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I11. NEUROSIS EN LAS GRANDES CIUDADES

La construccién de las ciudades se remonta a varios siglos atris en Europa , las ciudades son
aglomeraciones humanas que se forman con arreglo a tres necesidades esenciales: la defensa, la
circulacién v la concentracién de los intercambios (Garcia-Pelayo, 1991) . Sin embargo el hecho de
vivir en comunidad , le ha implicado al hombre tener que renunciar a la satisfaccién de todos sus

impulsos , en aras de la buena convivencia en el grupo.

Para tener mas claro cuales son las caracteristicas de nuestras civdades actuales es necesario
hacer una breve revisida de su formacién a través de la historia, para lo cual se tomara como
referencia el trabajo de J.A.C. Brown (1980). En la época medieval, existieron los grandes feudos,
que tenian como funcion abastecer sus propias necesidades locales, relacionindose con otros feudos
a través del espiritu emprendedor de los mercaderes, que se abocaban al comercio de exportacion . Se
formaron los gremios artesanales para proteger a los productores amte los distribuidores. Estos
gremios se esforzaban por organizar la vida commin , sus reglamentos protegian a los consumidores y
a los productores, teniendo como fundamento la cooperacién y la amistad. Una analogia que explica
con claridad e} pensamiento medieval, describe a la sociedad como el cuerpo humano, un organismo
compuesto por diferentes partes, cada una de las cuales tiene su propia funcion: la defensa, la
oracion, el comercio, o el cultivo de la tierra , cada miembro debe de recibir los medios precisos para
su oficio y no debe pedir mas. {Tawney, citado por Brown, 1980). Dentro de las clases debe haber
igualdad, si uno se apropia de lo que le corresponde a otro, habri escasez. Entre las clases debe haber
designaldad , de otra manera la clase no podrd desempefiar su actividad o no podra disfiutar sus
derechos. No habia una absoluta divisién entre la esfera religiosa y la cotidiana , ya que se suponia

que todos se sometian al juicio de Dios.

Este punto de vista conchijo a dos premisas fundamentales en el pensamiento medieval: 1)
todos los intereses economicos estin subordinados al fin real de la vida , que es la salvacién ; 2) en
la conducta las reglas morales son definitivas . Una sociedad de este tipo tenia la ventaja de que se
evitaba la angustia y el sentimiento de inseguridad relacionades con una sociedad competidora , en
que la condicién del individuo puede cambiar. Sin embargo, tenia la desventaja de que la desigualdad
social era aceptada sin discusidn por todas las clases sociales, el pueblo vivia en chozas miserables, y

¢l campo era asolado por 1as plagas.
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Con el surgimiento de las ideas renacentistas, aparecio el desarrollo del individualismo, y
con este, 1a empresa privada. La sociedad estaba compuesta por reyes, sacerdotes, soldados y
cortesanos. El arte y la ciencia adquirieron gran importancia y desarrollo, se perdié rigidez v se gané
en iniciativa. Se elevd el nivel de vida de toda la poblacion, se incrementd la libertad personal, y
aparecio la posibilidad de ascender y descender en la escala social. La iglesia catdlica perdié su

autoridad para coartar Iz libertad de pensamiento y de investigacion cientifica,

La utilizacion del carbén como combustible , ef desarrolle de la maquina de vapor |, el
descubrimiento de nuevos métodos metalirgicos para el manejo del hierro , propicio la aparicion del
sistema fabril, en el que una o méas personas suministran el capital para construir una fabrica , y
emplean asalariados, que rara vez llegan a ser patrones. Se inicié la produccion 2 gran escala, que
exigié ofertas de capital y de trabajo mayores, por lo que los hombres, y luego las familias enteras
fueron desplazadas desde sus pequefias aldeas comunales, hasta los grandes centros industriales en
expansion , donde sus condiciones de vida se redujeron enormemente. Mujeres y nifios trabajaban con
los hombres en jomadas interminables y vivian apifiados en la inmundicia y la infeccion. Llegaban
de una sociedad basada en la organizacion familiar , para trabajar con otros individuos que provenian

de todo el pais.

La economia capitalista dejé al hombre parado en sus propios pies, su triunfo y su fracaso
dependian totalmente de €, lo que elimind los lazos que anteriormente unian a los hombres, con lo
que estos se separaron de sus semejantes quedando aislados (From, citado por Brown, 1980) . Este
aislamiento prevalece aun en nuestras grandes ciudades, o que promueve un sentimiento de
desampare y una falta de sentido en la vida de las personas , por lo que aparecen enfermedades
emocionales como la neurosis. La sensacién de trabajo en equipo ha terminado, ahora se promueven
actividades competitivas, se trata de tener mas que los demas, fo que reviste a ta persona de una
imagen de valoracion personal aparente. El hecho de tener mas pertenencias, va mas alla de obtener
satisfactores para las necesidades basicas, sino que satisface necesidades emocionales como la

pertenencia al grupo, el status, la autoestima, entre otras.

Por todo esto la competencia entre los integrantes de las sociedades modemas se ha vuelto

encarnizada, promoviendo una sensacion de desconfianza por que en cualquier momento los demas
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pueden tratar de despojarlo. El hombre se ha visto envuelto en una carrera intemminable por tener
mis, con una permanente sensacién de insatisfaccion, debido a que siempre habra quienes tienen

mas.

En la medida que las ciudades son mas grandes, la complejidad para poder vivir en ellas se
vuelve mayor, ya que las altas concentraciopes humanas , crean fuertes presiones , por la
competencia por el empleo y por obtener satisfactores, que se vuelven mas caros; la calidad de vida
disminuye, ya que los espacios destinados para la vivienda se reducen. Estos factores, entre otros
provocan una probabilidad menor de encontrar momentes de tranquilidad y plenitud, lo que va
aumentando el indice de agresividad en las ciudades.

Sigmund Freud en sus escritos sociales ha reflexionado acerca del costo que le implica al
hembre vivir en sociedad, ya que esto le ha implicado tener que renunciar a la satisfaccion de sus
impulsos, en aras de una buena convivencia en grupo. El hecho de que un instinto no se pueda
satisfacer es una frustracién, explica en El provenir de una Ilusién (1927). E! reglamento que
establece esta frustracién se llama prohibicién y la condicién que se produce por esta prohibicion
recibe el nombre de privacion . Las prohibiciones que afectan a todas las personas comprenden a los
deseos incestuosos instintivos, el canibalismo y el deseo de matar. Las personas van incluyendo sus
ideales dentro del acervo psiquico de la cultura. La satisfaccion narcisista que proporciona el ideal
cultural se basa en el orgullo de lo que se ha logrado con éxito , y de mantener las actitudes que
combaten la hostilidad dirigida a mantener la unidad cultural.

En este mismo articulo Freud, plantea la idea de que la religion se ha convertido en un
sustituto de la racionalidad, ya que no se propone dirigir racionalmente la descarga del impulso, sino
en su lugar reprimir la misma descarga, por medio de la fe, que es contraria al entendimiento. Hace
una comparacion entre la religion y la nevrosis obsesiva, por medio de los rituales que se realizan
tanto en la religion como en la neurosis obsesiva, entre otras cosas. Propone que se dejen de utilizar
los preceptos religiosos como los principios que mantienen la cultura, y que se reemplacen por

actitudes dirigidas por la racionalidad y el intelecto.

En México, la religion catdlica es la que predomina, y la que determina muchas de las pautas

culturales que rigen la conducta de los mexicanos. En general, los preceptos que ensefia proporcionan

42



modelos de conducta que ayudan a la adaptacion y al respeto mutuo demtro de la comunidad, siempre
y cuando se reflexione en su aplicacion a la situacion. Cuando se vuelven dogmas de fe, rigidos , e
namovibles, crean desadaptacion, conflictos, angustia y fuertes sentimientos de culpa | que devienen
en sintomas neurdticos, como pueden ser las somatizaciones, las inhibiciones, y la insatisfaccion,

entre otros .

En el malestar en la cultura (1930), continua hablando de la religion como una necesidad,
que surge del sentimiento de desamparo del hombre . Este sentimiento surge de tres fuentes: la fuerza
superior de la naturaleza; la debilidad de los cuerpos humanos; lo inadecuado de las reglas que rigen
las relaciones humanas. La cultura tiene {a funcién de proteger a los hombres contra a naturaleza y
de conformar las relaciones mutuas , Freud hace incapié en la capacidad que ha adquirido el hoﬁbre
para controlar las fuerzas de la naturaleza , al reunirse en grupo, pero como consecuencia tiene que
renunciar 2 la descarga instintiva, como resultado del antagonismo entre las demandas del imstinto ¥

las restricciones de la cultura .

El hombre ha podido resistir a estos sentimientos de desamparo y de frustracion que resulta
de las prohibiciones culturales, debido a la intoxicacion , por medio del alcoholismo y fa
drogadiccion, ya que a través de este mecanismo quimico, se evita ¢l dolor y el displacer. Otro
procedimiento que no resulta tan adecuado para el bienestar cultural, es la descarga a través de las

ilusiones o las fantasias.

Otro método consiste en desplazar la descarga del impulso a situaciones que son permitidas
por nuestro aparato mental. “En la sublimacion e] impulso originario se modifica, porque su energia
es transformada en beneficio de la catexia de su sustituto™ (Fenichel, 1966) Se ha definido en forma
clasica a la sublimacion , como una desviacion de los impulsos sexuales de sus finalidades instintivas
hacia otras que son social y culturalmente mis aceptables o estimadas. La sublimacién puede
equipararse a la neutralizacion de la energia, ya que las pulsiones de muerte del eilo quedan
neutralizadas por sz mezcla con componentes del erdticos, esta energia neutralizada queda a
disposicion del yo, con un fin que no es sexual , ni agresivo. La neutralizacion de la energia es un
proceso continuo, que no incluye unicamente valiosos logros culturales y soctales de genios o artistas,
sino que abarca una gama de posibilidades mas amplia, que implica que el yo se abastezca de la

energia que necesita para cubrir sus funciones , lo que significa que el yo utiliza energia
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desexualizada, y también desagresivizada (Hartmarm, 1978) Esta energia veutralizada es vital para el
desarrollo cultural, ya que se pone al servicio del crecimiento, no sélo cientifico y artistico, sino de
todas las labores que implican que una sociedad sea productiva. Este tipo de descarga puede resultar
altamente constructiva, ya que la energia proveniente de los impulsos no se queda estancada,
traduciéndose en angustia 0 en sintomas neuréticos, sino que puede ser utilizada a través de la

sublimacion, en actividades que propicien el desarrollo cultural.

El hombre ha tenido como uno de los propésitos mas impontantes en la vida, la biisqueda de
la felicidad. Uno de los aspectos que ha encontrado el hombre de que el amor sexual, le proporciona
las mas fuertes experiencias de satisfaccion, le debe haber sugerido que continuara buscando la
satisfaccién a través de las relaciones sexuales, que debian tomar como punto centra) el erotismo
genital. La familia le permite una via sublimada para la descarga del impulsos sexual, ya que ia
satisfaccion no se da de una manera directa, sino modificada, ya que el fin sexual esta inhibido,
convirtiéndose en sentimientos de temura y carifio, De esta manera el amor que fundé a la familia
sigue operando en la cultura, pero ahora tiene la funcién de unir a un gran nimero de personas a

través de sentimientos como la mutualidad, y el comparierismo, entre otros.

Tanto el impulso sexual , como el agresivo forman parte de la naturaleza humana. La cultura
trata de dominar al peligroso impulso agresivo, a través del sentimiento de culpa, que tiene dos
origenes: uno que surge del temor a la autoridad, y el otro que surge del temor del superyo. El
conflicto entre el deseo de la descarga del impulso y [a prohibicion de dicha descarga, se ha
intemalizado a través de la creacion de la estructura psiquica llamada superyo , que al establecer sus
ideales y sus demandas, impide a través del sentimiento de culpa, la libre expresién de la sexnalidad y
la agresion. La severidad del superyo es una continuacién de la severidad de la autoridad exterior, a

la cual ha reemplazado.

El superyo es una agencia del aparato psiquico, que tiene la funcién de vigilar y juzgar las
accianes del yo, al ejercer la censura, con el objetivo de que se pueda desarrollar, en principio la
persona, pero en ltima instancia la bumanidad. Este desarrolle es un producto de dos urgencias |, la
urgencia hacia la felicidad, la cual es egoista, y I2 urgencia hacia la unién con otros miembros de la
comunidad, la cual es altruista. El superyo desarrolla sus ideales, y sus prohibiciones, y esto va
determinando la direccion que tomara la coltura.
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Se puede hacer una equiparacion entre una condescendencia somatica en la histeria y una
condescendencia social, Freud describe Ia condescendencia somitica como la eleccion del organc
afectado en la histeria, que esta determinado por las caracteristicas fisicas particulares de dicho
organo. Hay una relacién andloga entre s estructura mental del individuo y el medio social que lo
rodea. Hartmann (1978) explica que la condescendencia social, se refiere al hecho de que los factores
sociales deben entenderse también psicolégicamente, de tal modo que se demuestren sus efectos
selectives, los cuales operan en la direccidn de la seleccion y la realizacion de ciertas tendencias y su
expresién , y de ciertos principios de desarrollo, que son demostrables en la estructura del individuo.

En la actualidad, ya no se ven fantos casos de histena, como en la época victoriana |, en la
que imperaba la represion de los impulsos. En este momento, se promueve la descarga del impulso,
por lo que predominan las patologias fronterizas, como los trastomos borderline y narcisistas . En el
primer tipo de patologia, lo caracteristico es la dificultad para el manejo de los impulsos, se actian
de una manera indiscriminada, que inclusive puede poner en riesgo la estabilidad y seguridad de la
persona. En una sociedad donde mostrarse competitivo y agresive , reviste a la persona de una
imagen de falsa seguridad, son valoradas las actuaciones impulsivas. Hay un gran nimero de
personas, cuya conducta social activa, representa no una accion racional , sino una actuacion
impulsiva, que puede ser neurdtica (o borderline) , en relacitn con Ya realidad social. En tal actuacion
repiten situaciones de la infancia y tratan de utilizar su conducta social para resolver conflictos

intrapsiquicos .

En el segundo tipo de patologia, la persona tiene una dificultad para establecer relaciones
interpersonales profundas, no se puede conectar empiticamente con los demas, y muestra una
sobrevaloracién de su self, como compensacién de una sensacion de poca valia personal. Las
sociedades occidentales no promueven los lazos de compaiierismo, por el contrario, como ya se ha
mencionado es la competitividad la que impera, por lo que la gente no tiene una actitud de tratar de
entender verdaderamente a los demas, Por otre lado, se promueve la valoracion de la apanencia

externa, en contraste con la sensacidn de vacio interno con la que cuenta el narcisista.

Debido a que tanto la agresién como la sexuvalidad, ya no se reprimen como en el pasado,
ahora la dificultad es de encontrar un camino saludable para la descarga. La agresidn puede ser
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volcada hacia fuera, constituyéndose en problemas de delincuencia y psicopatia, o de trastomos
borderline, o de guerras. Sin embargo, la agresién puede dirigirse hacia el propio cuerpo, o hacia la
propia persona comstituyendo los problemas tan frecuentes en la actualidad, como son las

somatizaciones o los suicidios.

Hartmann {1978) también plantea que ha habido transformaciones en los fendmenos
neurdticos . Los cambios en las formas de neurosis de la civilizacion occidental |, durante las altimas
generaciones , sugieren que la estructura profunda de la personalidad ha sido modificada por
condiciones culturaies. La importancia de los factores culturales se puede observar cuando el mismo
tipo de neurosis tiene implicaciones diferentes para personas que viven en situaciones sociales y
econdmicas diferentes. Ademas de que existe una diferencia en la sintomatologia de las neurosis en
las distintas civilizaciones. También los desérdenes psiquidtricos varian en las diferentes areas del
mundo, y se puede observar como ciertos sindromes aparecen y desaparecen en el curso de la histona
(Guamer, 1984)

Karen Homey (1984) plantea que las condiciones de vida imperantes en toda cultura
engendran ciertos temores que pueden responder a peligros externos (las fuerzas de la naturaleza, o
los enemigos), a las formas que adoptan las relaciones sociales (desencadenamiento de la hostilidad),
a tradiciones culturales (miedo ancestral a los demonios, o miedo a transgredir los tabues). Ei
neurdtico no solo corparte estos temores, que son comunes a todos los miembros de la cultura, sino

que sufre ademds otras angustias que corresponden a sy vida individual.

Los temores que aparecen en determinada cultura, se soslayan mediante determinados
recursos de preteccion , como los tabues, los ritos y las costumbres, la persona ordinaria, se haya en
la posibilidad de poner en juego todas sus capacidades para gozar lo que la vida puede ofrecerle. Sin
embargo, el nenrdtico sufre mas porque se ve obligado a pagar un precio desorbitado de energia por
el uso desmedido de sus defensas, situacion que menoscaba su vitalidad , creatividad , v capacidad de
satisfaccion. La misma avtora plantea que al analizar personas de los mas diversos tipos que sufrian
de diferentes neurosis , difiriendo en edad, temperamento, intereses y capas sociales , comprobd que
tenian idénticos contenidos en sus conflictos dindmicos centrales |, e interrelaciones esencialmente

semejantes en 1odos. Esto se debe a que 1a mayoria de las personas en una misma sociedad, se ven
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obligadas a luchar con problemas de competencia, con temores al fracaso, con el aislamiento
emocional, y la desconfianza del projimo, entre otros.

Homey (1984) propone la hipdtesis de una personalidad neurética de nuestro tiempo, con lo
que quiere decir que los neurdticos comparten peculiaridades y que estas similitudes son producto de
las dificultades que prevalecen en nuestro tiempo y en nuestra cultura. Los rasgos predominantes de
los neuriticos de nuestro tiempo ¢s su excesiva dependencia de la aprobacion o del carifio del préjimo
de una manera desmesurada. Su gran exigencia de respeto para sus necesidades, puede unirse a una
falta no menos cabal de consideracion por los demas. Estos sentimientos pueden estar ocultos bajo Ja

apariencia de jQué me importa!.

Un segundo rasgo son los sentimientos de inseguridad y de inadecuacion, que pueden
manifestarse en una serie de formas come incompetencia, estupidez, fealdzd. Estos sentimientos
pueden existir ain cuando no tengan ningiin sustento con la realidad. También estos sentimientos
pueden aparecer de una manera compensada, a través del autoelogio desmedido, o de una tendencia a
alardear con sus cualidades reales o fingidas. El tercer grupo de actitudes se refieren a la dificultad
para autoafirmarse, es decir, el no poder imponer sus propias pretensiones . Se presenta una
nhibicidn para expresar sus deseos, para pedir 0 mostrar su interés por algo, 0 para defenderse ante
ataques, o para decir no, cuando estin en desacuerdo con alguien. Tampoco pueden establecer

planes, porque estén a la deriva, dependiendo de los deseos de los demds.

El cuarto tipo se relaciona con la agresividad, y se puede manifestar de cualquiera de estas
dos maneras: expresando una actitud de ataque y ofensa , o disposicion hostil; o tener la sensacién de
ser engafiado, dominado o despreciado. El dltimo tipo de caracteristicas se refieren a la sexvalidad, y
también pueden expresarse como deseos compulsivos de temer actividad sexual, o bien como

inhibiciones frente a esta.

Las aportaciones ofrecidas por Karen Homey son de importancia debido a que muestran
caracteristicas que encontramos, ciertamente con frecuencia, en las personalidades de nuestro tiempo,
sin embargo si hacemos un analisis mas profundo, encontramos que detras de esta apariencia las
caracteristicas dinimicas mas profundas difieren de maneras, a veces sutiles, y otras no tanto, Aqui
es importante reconocer como la conducta estd multideterminada, y las potencialidades internas

adquieren una posibilidad de expresién de acuerdo al medio circundante. Es decir que las
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caracteristicas de la sociedad actual posibilitan con mas frecuencia cierto tipo de patologia como es
la neurosis, sin embargo se requiere de las circunstancias internas determinantes, para que se pueda
dar esta patologia. También es importante reflexionar en que lo extemo se hace intemo, y que aunque
las caracteristicas sociales antes expuestas , corresponden 3 factores extemos, tales caracteristicas
determinan que se den relaciones de objeto parcialmente insatisfactorias, que determinan sintomas de
compromiso, entre el impulso y la defensa. Aparece la angustia, las somatizaciones, Jas inhibiciones,

y la sensacion de insatisfaccion.

Se han realizado relativamente pocas investigaciones en relacién a las neurosis en las
ciudades , entre las que se tienen referencia, se encuentra una en la Universidad de Murcia, Espaiia,
desarrotlada en la Facultad de Medicina , donde se llevo a cabo un estudio, con el nombre: “El perfil
neurdtico a través del Cuestionario de Personalidad 16 PF de Catell” (Nieto, Garcia, Morales, 1985).
Solo se trabajé con una poblacién de 100 sujetos : 67 hombres y 33 mujeres. El perfil encontrado
comeide con el perfil descrito por Karson (1959, 1960 y 1961} (Ibid) de los pacientes neurdticos ,
existiendo diferencias estadisticamente significativas en los factores C, E, F, I, M, O, Q.. En estos
pacientes se advierten puntuaciones bajas en E (dominancia), F (impulsividad), y C (Fuerza del ego),
alcanzando en | (sensibilidad emoccional), ™ (imaginacién autistica ), O (tendencia a la
culpabilidad), y Q4 (ansiedad flotante) una considerable elevacion. En el estudio de Nieto, Garcia y
Morales encontraron la presencia de 5 factores, que no aparecen en el perfil aludido anteriormente : B
{Capacidad mental baja}, H ( Cohibido), M que en la investigacion lo reportan como si no hubiera
aparecido en la investigacidn de Karson, sin embargo ya este lo habia reportado, Q1 (Conservador),
Q3 (Autocontrol).

José Cueli y Ma. Teresa Lartigue {1985), en la investigacion “Stress y Neurosis Traumatica
en Marginados Urbanos”, mencionan que el nimero de situaciones de stress que padecen los
marginados es muy elevado, generalmente estan angustiados porque los acontecimientos ocurren sin
que ellos los puedan modificar o darles una direccién. La principal fuente de tension intema es la
lucha por sobrevivir, Analizan los factores estrezantes, enfocindose a 1a clase social baja y a los

marginados especialmente.

En otro articulo Hamado “16 PF; diferencias de personalidad entre hombres y mujeres en una

muestra espafiola” (Pal-Hegedus, Foumier, 1986) estudian las diferencias de perscnalidad entre los
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sexos, tomando un grupo de 60 sujetos neurdticos, y otros 60 de control. Se realiza una discusion de
las diferencias encontradas entre los hombres y las mujeres neurdticas por cada factor de la prueba.
Las mujeres puntuaron mayor en Sizotimia — Afectotimia, en la fortaleza de! superyo, mientras que

los hombres neuréticos tienden a ser mas idealistas y mas sensibles que las mujeres neuréticas.

También se han planteado algunas condiciones ambientales de las grandes urbes que
favorecen el stress de sus habitantes, como son ia contaminacidn sénica, la cemtaminacion
atmosferica, las altas temperaturas, el hacinamiento, la disfuncién arquitecténica (Urbina, et al |
1985). 8¢ puede observar que hay tanto factores fisicos como psicologicos que incrementan la
probabilidad de la aparicion de stress, sin embargo seria importante averiguar que tanto estos

factores también pueden ocasionar una neurosis en la poblacion de las ciudades.

Otra investigacién relacionada fue la realizada por Jorge Caraveo et al (1994) llamada
“Caracteristicas psicopatolégicas de la poblacién urbana adulta en México. Resultados de una
encuesta nacional en hogares”. Se obtuvo la prevalencia de trastomos psiquiitricos especificos en la
peblacion urbanz, que fue de un 15 al 18% de la poblacidn , tomando en cuenta las alteraciones de
mayor severidad. En relacion a todos los diagnésticos contemplados en el instrumento, €l resultado es
del 30.8 %, porcentaje simamente alto, 1o que nos habla de la importancia del problema. Este estudio

no nos proporciona Ja prevalencia de la neurosis en el D.F,

Para finalizar este capitulo es importante resaltar que la neurosis requiere tanto de factores
internos, como externos para su aparicion. Las ciudades actuales, se han vuelto sumamente
complejas, propiciando la competencia, la desconfianza, el aislamiento, el temor al fracaso, la
ponderacién de lo aparente por sobre lo prefundo y duradero, por lo que se facilita fa apancion de
sintomas neurdticos. Estas caracteristicas extemas, se internalizan, al propiciar determmado tipo de
relaciones de objeto, que marcan una forma de relacionarse en el presente. La agresion puede
volcarse hacia fuera mostrando actitudes impulsivas, o por lo contrario tener actitudes de inhibicién
tanto de la sexualidad como de 1a agresion. Esta agresion puede descargarse contra el propio sujeto y
manifestarse a través de somatizaciones o suicidios. Se presenta una dificultad para establecer
refaciones interpersonales, lo que se traduce en una constante sensacion de insatisfacciony la

incapacidad para dirigir la descarga del impulso se traduce en angustia.
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1V. MEDICION DE LAS NEUROSIS

4.1 MEDICION DE LAS NEUROSIS

La Psicometria tiene como finalidad la medicidn de la conducta, lo que constituye uno de
los pilares de )a Psicologia cientifica. Estas mediciones son de suma importancia, debido a que a
través de ¢llas se puede determinar muchas variables del comportamiento, por ejemplo, si difieren
las personas entre si, y en que grado existen tales diferencias. Las mediciones no se pueden hacer de
una manera directa, sino a través de la expresion conductual externa y observable. Para poder hacer
mediciones se necesita emplear construcciones hipotéticas, para poder explicar la realidad, por esto
para poder medir la neurosis necesitamos de una teoria que explique lo que es, y las caracteristicas
que tiene. La naturaleza de los datos psicologicos es peculiar y dificil de manejar, porque sélo se
cuenta con la expresion verbal , y motriz del individuo que nos expresa su experiencia personal. El
psicélogo con interés cientifico, debe traducir estas expresiones en situaciones medibles, para poder

predecir 1a conducta, (Morales , 1993)

La misma autora define al instrumento de medicién psicologica, como “aquella técnica
metodologica producida artificialmente, que obedece a reglas explicitas y coloca al o a los
individuos en condiciones experimentales, con el fin de extraer el segmento del comportamiento a
estudiar y que permita la comparacion estadistica conductora a la clasificacién cualitativa,

tipologica o cuantitativa de la caracteristica o caracteristicas que se estan evaluando™.

Parz decidir si un instrumento psicologico, constituye un buen método de medicion , se

necesita examinar lo siguientes criterios , de acverdo a Cerda ( 1981):

Confiabilidad: A) aplicar la prueba dos o mis veces al mismo individuo, ¢ grupo de
individuos, bajo las mismas condiciones, obtenemos resultados similares. Existen tres métodos para
obtener el coeficiente de correlacion, a saber:

» Método de test - retest - Se aplica el mismo test por segunda o tercera vez a los mismos

sujetos después de cierto intervalo de tiempo.

o Métodos “split-half” y “odd-even™ Se divide el test en dos parte equivalentes ,
administrando primero una de ellas y posteriormente la otra . Este método se aplica
cuando las pruebas sean homogéneas. Cuando {a prueba no sea homogénea se utiliza el
meétodo odd-even, o método par-impar. Aqui se divide el test en dos grupos de acuerdo

a determinada caracteristica, y se procede a sacar el coeficiente de correlacion. En el
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presente estudio este es el tipo de estudio de confiabilidad que se realizo, dividiendo los
reactivos en el grupo que puntud alto y el grupo que puntud bajo, en relacion a los
percentiles 25 y 75 de neurctismo. Se desecharon los reactivos que tenian una baja
correlacién con el total.

¢ Método de series paralelas.- Consiste en construir dos © mas test equivalentes,

utilizando cuestiones de naturaleza y dificultad analogas, pero de apariencia diferente

Validez: Un test es valido cuando mide lo que pretende medir. Hay tres tipos de métodos

de validacién, que son los siguientes:

s Validacién Pragmatica - Se adoptan criterios objetivos exteriores a la prueba, para hacer
las comparaciones y ver si se mide lo mismo.

¢ Validacion Aprioristica.~ Se parte de una hipétesis concerniente a la naturaleza de
determinado rasgo psiquico, y sobre esta hipdtesis se construye un test apropiado para
medirla.

» Validacién Factorial.- El analisis factorial es un método basado en el coeficiente de
correlacién de Pearson, y en el concepto de unidad funcional , que se refiere a dos o
mas aptitudes mentales que van siempre juntas, de manera que los individuos que
poseen una, tienen también la otra o las demas |, estas aptitudes varian a la vez, de modo
que cada sujeto las posee todas ellas en una proporcion similar , estas aptitudes son
manifestaciones diversas de una misma cualidad. De esta manera se pueden encontrar
los factores o caracteristicas que componen un rasgo o cualidad. En el caso de la
neurosis, se pudo saber a través de esta investigacion, cuales son los factores que Ia
componen, como los sintomas mas relevantes.

El analisis factorial consiste en esencia en un analisis algebraico de las covariaciones,
parz poner al descubierto ¢l orden, la relacion que estas covariaciones impliquen . La
validacion de una prueba con este método se realiza dinicamente con datos

experimentales.

Sensibilidad: Una prueba es sensible cuando tiene buena capacidad discriminativa y es
capaz de medir diferencias minimas , entre los individuos, o en un mismo individuo en diferentes

ocasiones.

Ma. Luisa Morales {(1993) ademas de la confiabilidad y la validez, agrega otras dos

caracteristicas:
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Estandarizacién: Las calificaciones de un individuo adquieren significado, si se comparan
con la ejecucién de un grupo de individuos, que posean caracteristicas similares al sujeto. En esta
investigacion se realizo la estandarizacion de la prueba con sujetos mexicanos | que radican en la
ciudad de México, se aplicd a 1500 hombres, aproximadamente 500 de clase baja, 500 de clase
media y 500 de clase alta. De esta manera podemos saber cual es ¢l promedio del comportamiento

neurético, y como varia este dependiendo de la edad, y la escolaridad principalmente.

Objetividad: Se refiere a que no nfluyan las diferentes formas de comprender manejar, e
intetpretar las respuestas obtenidas, a partir de Ja posicidn teorica o metodoldgica en que se

encuentre colocado ¢l psicologo que aplique la prueba

Hay diversas clasificaciones de las pruebas psicolégicas, algunas de acuerdo a su modo de
administracion, otras de acuerdo a la expresion verbal o no verbal. En este caso nos detendremos en
la clasificacién que toma en cuenta el sector que explora la prueba, y de esta manerz podemos

clasificarlos en dos entidades:

*  Pruebas de eficiencia
De inteligencia
De aptitudes
De conocimientos
¢  Pruebas de Personalidad y Psicopatolégicas
Personalidad
Psicopatologicas.

Algunas pruebas miden rasgos normales de personalidad y también rasgos
patolégico.Dentre  del segundo grupo encontramos las pruebas que miden caracteristicas
psicopatélogicas, como es la prueba SN59, que mide neurotismo y sinceridad. Otras pruebas que
miden neurgstismo son;

* Personal Data Sheet, P.D.S , de Woodworth. Mide sintomas neurdticos y
psiciticos
» Personality Schedule, de Thurstone. Es una medida de neurctismo

» Inventario Shipley. Mide neurotismo

53



Los Comell Index. Existen tres formas, dos de ellas son el Comell Selected
Index, forma N (30), para uso civil, aplicable a hombres y a mujeres de 18 a 40
afos, y el Comell Service Index, que incluyen 30 cuestiones relacionadas con el
comportamiento del hombre en el servicio militar . Al finalizar la guerra
mundial estos cuestionarios fueron validados con grupos civiles, y los que
tenian mayor significacion clinica, fueron combinados con ta forma N. De esta
manera se conformo el Comell Index FN2, que consta de 101 reactivos. Esta
prueba fue utilizada como fundamento por Cerda (1977) para crear la prueba
SN59, que fue analizada estadisticamente para poderse aplicar a poblacion
mexicana.

Maudsley Medical Questionnaire M.M.Q. Prueba que mide neurctismo,
elaborada por Eysenck y colaboradares, consta de 38 preguntas , mas una escala
auxiliar de mentiras , de 18 reactivos. Ambas escalas son independientes,
correlacionando solamente con .10. La escala de mentiras es muy Gtil, ya que
las personas que tratan de falsear la informacién, puntitan aito en dicha escala .
Inventanio Muttifasico de la Personalidad de Minnesota MM.P.1. La ventaja
que tiene esta prueba, es que no se limita a dar un indice general de
anormatidad, sino que matiza la cualidad clinica de ésta, y permite establecer
perfiles de personalidad mas individualizados. Consta de las signientes escalas
clinicas: Hipocondriza (Hs) , Depresion (D), Histeria (Hy), Desviacion
psicopatica (Pd), Paranoia (Pa), Psicastenia u Obsesién- Compulsion,
Esquizofrenia (Sc), Manta (Ma), Masculinidad -~ Feminidad (M),
Extroversion- Introversidn (S). Adicionalmente cuenta con 4 escalas de
validez, que reflejan el grado de distorsion de la prueba, y que proporcionan un
factor de correccion para algunas escalas. Estas escalas son: (;) Se refiere al
numero de respuestas que dejd de contestar el sujeto o que son dudosas. (L)
Consta de preguntas que expresan faltas mas o menos corrientes, en las que
practicamente todo ¢l mundo incurre, o que si el sujeto responde sinceramente ,
lo hara en sentido desfavorable a su persona. De esta manera se encuentra el
indice en que la persona falses {z informacion. La escala de Sinceridad de la
prueba SN59, estd basada en esta escala, siguiendo los mismos principios. (F)
Compuesta por preguntas que muy raramente se coptesta en un sentido

determinado, por 1o que la elevacion de dicha escala muestra que ia persona no



ha entendido la prueba, o que tiene un severo problema psicopatologico. (K)
Indica la actitud defensiva del sujeto ante sus debilidades psiquicas.
Es una prueba muy valiosa, clinicamente hablando, sin embargo requiere de
mucho tiempo para su aplicacion e interpretacion.

¢ P.N.P. de Pichot. Detecta tendencias psicopaticas, neurdticas, y paranoidss,

s SN59. Prueba creda por E. Cerda, en Espafia . Cuenta con 59 preguntas en dos
escalas, una que mide Neurotismo , y otra que mide Sinceridad. Fs una prueba

de rapida aplicacion y que su administracion puede ser individual o colectiva.

Como se puede observar, a pesar de que se cuenta con pruebas que miden
Neurotismo, pocas son hechas para poblacidn de habla hispana. Algunas de ellas se han
estandarizado a la poblacién espafiofa, pero pocas a México. La prueba SN59, tiene [a ventaja de ser
construida para gente de habla hispana, por lo que se tomé en esta investigacion, para hacer la
estandarizacién con mexicanocs, con una muestra bastante grande que constd de 1500 sujetos.

4.2 MEDICION DE LA SINCERIDAD

La sinceridad es un concepto muy poco estudiado. Se ha hablado mas de su contraparte: {2
mentira, pero mencionaremos algunos aspectos importantes de ésta, sobre todo en relacion a la

NEUrosis.

La definicién que da el diccionario de Sinceridad es: “la capacidad de expresarse sin
disfrazar su pensamiento” (Diccionario Pequefio Larousse, 1991). Esta es una caracteristica que
deberia estar presente en todas las personas de manera natural, sin embargo se sabe que todas las
personas mienten, desde de cierto rango que no implica un deterioro importante de la realidad, hasta
la mendacidad, que es la costumbre de mentir, y el ¢caso extremo que es la psuedologia fantastica, en
donde el sujeto actda, durante un periodo mas o menos prolongado, como si creyera en la realidad
de sus fantasias, {Coderch, 1991 por lo que ya hablariamos de un trastorno psicético, que implica

una severa distorsion de la realidad.

Tanto la fantasia como la mentira, modifican la realidad, sin embargo, pareciera que en la
segunda, el sujeto la distorsiona propositivamente, con la connotacion de engafio, para acercar la

realidad insatisfactoria a la que el sujeto desearia vivir.
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La utilizacion del mecanismo de defensa de la negacidn en la infancia, constituye el primer
modelo de mentira. Las mentiras patologicas, y las negaciones infantiles, estan relacionadas con el
complejo de castracion, representando para el nific un dafio narcisista (Fenichel, 1966), por lo que
tienden a negar la ausencia de pene en las mujeres. La mentira cumple una funcion dentro del
aparato psiquico, que varia dependiendo del conflicto intemo del sujeto, puede tener que ver con
una verdad, inaceptable que la persona desea encubrir, con una disminucion de la autoestima, en

donde la mentira compensa [a carencia, entre otras situaciones.

Hathaway y McKinley (1951, citados por Nifiez, 1979) introdujeron la escala L en el
Inventario Multifasico de la Personalidad (MMPI) para evahuar el grado de franqueza del sujeto al
contestar la prueba, muestra la tendencia del sujeto a encubrir sus faltlas personales socialmente
inaceptables. Esta integrada por frases que presentan situaciones deseables socialmente, pero que
rara vez son realizadas por el individuo. “Es indudable que todos nos encjamos de cuando en
cuando o con mayor frecuencia, pero al sefialar que nunca nos encjamos, lo hacemos con el objeto

de lograr aceptacion social” (Nufiez, 1979).

Se tomé como referencia la escala L del MMPI, para la elaboracién de la escala de
Sinceridad de la prueba SN39, que también fue hecha con la finalidad de detectar que tamo los
sujetos habian sido veraces al responder la prueba.
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V. METODOLOGIA

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA Y PREGUNTAS DE
INVESTIGACION

Al observar los lugares de grandes conicentraciones humanas en el Distrito Federal y zona
metropolitana, es comin referirse al alto grado de neurosis que muestran los citadinos en sus
interacciones sociales. El cotidiano desenvolvimiento en una ciudad , donde cada vez son mas las
posibilidades de frustracidn por las presiones econdmicas y  sociales, hacen pensar que la
consecuenicia inmediata seria la Neurotizacion de la poblacién. Podemos o no estar de acuerdo con la
proposicion anterior , pero ef tomarla a priori como valida, nos implica dos problemas: en primera
instancia al ser producto de la sabiduria popular , se llega a proposiciones que se aceptan
absolutamente, sin que tengan el respaldo de un analisis sistemético de la conducta; por otro lado, no
permite que se profundice en el problema para estudiarlo mas detenidamente y poder entenderlo, por
lo que dichas tesis solo son itiles para reproducirse a si mismas, y no aportan conocimientos nuevos,

por el contrario, obstaculizan el avance de los conocimientos cientificos.

La presente investigacion se enfoca a evaluar el grado de Neuroticidad, que encontramos en
un grupo de hombres entre los 18 y 60 afios de edad, que viven en el Distrito Federal y zona
metropolitana, que tienen un minimo de educacidn primaria , que cuentan con diferentes niveles de
escolaridad, y que tienen un nivel de ingresos econdmicos , que va de menos | salatio minimo, a mas

de 30 salarios.

Con el objetivo de realizar una investigacién confiable, requerimos estandarizar un
instrumento que mida neurosis, en poblacién mexicana, para que los resultados sean representativos
de la Ciudad de México. El trabajar con una poblacién tan grande, 1500 sujetos, permite realizar la

estandarizacion de la prueba, y crear tablas de conversion de acuerdo a niveles de neurosis.

Para entender mas ampliamente el fenomeno de la Neuroticidad ,se requiere analizar en que

sectores de la poblacion aumenta o decrementa [a neurosis, y observar los factores que la determinan,
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como puede ser Ia edad , la escolaridad, ef nivel de mgresos econdmicos, el estado civil, y la

ocupacion.

Como la presente investigacién es de caracter exploratorio, se realizan preguntas de

investigacién y no hipétesis. Estas preguntas a continuacién se ennuncian:

(Cuél es el grado de Neuroticidad de 1500 hombres entre los 18 y 60 afios de edad, que

habitan en el Distrito Federal ¥ zona metropolitana , con un nivel minimo de primaria?.

;Qué variables demogrificas como edad, escolaridad, ingresos econdmicos y ocupacién

afactan el nivel de Neuroticidad?

{Cual es el nivel de Sinceridad de 1500 varones de las caracteristicas antes mencionadas?

;Cuiles de las siguientes variables: edad, escolaridad, ingresos econémicos y ocupacion

afectan el grado de sinceridad?.

OBJETIVO GENERAL

Conocer el grado de Neuroticidad, de 1500 varones , entre los 18 y 60 afios de edad , que
habitan en et Distrito Federal y drea metropolitana, con diferentes niveles de escolaridad, pero que

por lo menos hayan cursado la primania, con diferentes ingresos economicos .

Para medir el indice de Neurcticidad, fue necesario realizar la estandarizacion del
Cuestionario SN39, primero eliminando los reactivos, tanto de la escala de Neuratismo como de la
escala de Sinceridad, que tubieron una baja correlacion con el total. Para probar psicométricamente
el instrumento se uso el andlisis factorial, para obtener los factores que componen la escala de
Neuroticidad. Se obtubo la confiabilidad de cada factor y de las dos escalas, Finalmente se elabord

cuadros de conversion de fas puntuaciones de escala a los rangos de Neuroticidad y de Sinceridad .

59



OBJETIVOS ESPECIFICOS

Del objetivo general se pueden desprender los siguientes objetivos especificos:

1.- Conocer ¢l grado en el que la edad influye en el nivel de Neuroticidad de este grupo de

hombres, de 18 a 60 afios, que habitan en la ciudad de México y zona metropolitana.

2.- Conocer el efecto del nivel educativo sobre el grado de Neuroticidad de la poblacién
anteriormente citada.

3 - Conocer el efecto de los ingresos econdmicos sobre el nivel de Neuroticidad.

4.- Determinar el grado en el que la ocupacion influye en el indice de Neroticidad.

5.- Conocer ¢l grado de Sinceridad de 1500 varones , entre los 18 y 60 afios de edad, que
habitan en el Distrito Federal y zona metropolitana , con diferentes niveles de escolaridad , pero que

por lo manos hayan cursado la primaria , con diferentes ingresos econémicos.

6.- Conocer el grado en el que [a edad influye en el nivel de Sinceridad def grupo de varones

antenormente citado.

7.- Peterminar ¢l grado en ¢l que el nivel educativo afecta al indice de Sinceridad.

8.~ Conocer el efecto de los ingresos economicos sobre el nivel de Sinceridad.

9 .- Determinar el efecto de la ocupacion sobre el indice de Sinceridad.
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IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

E] mundo de las ciudades actuales ha vivido muchos cambios, las grandes concentraciones
humanas dentre de un reducido territorio, la gran competencia por la seguridad economica , el
desempefio de actividades rutinarias, la competencia profesional con las mujeres, el apoyar en las
[abores domésticas a su mujer , la delincuencia, la contaminacidn, entre otros, son elementos que
pueden estar incrementando el indice de Neuroticidad que esta presentando ¢l hombre en la Ciudad de

México.

Para poder evaluar con claridad los alcances del problema, es necesario determinar con
exactitud la magnitud del mismo, para que en otros estudios posteriores se pueda delimitar cuales de
los factores anteriormente citados o algunos otros , son los causantes de la Neurotizacion de la
poblacion del D.F. y drea metropolitana, o que aspectos decrementan su aparicion, y poder
desarrollar acciones destinadas a resolver o reducir dicho problema. En primera instancia era
necesario, estandarizar a la poblacién mexicana, una prueba que midiera neurosis. Por lo que se

procedid a esto con la prueba SN39, que inicialmente fue elaborada en Espaiia.

Como resultado se obtuvo una prueba de facil aplicacion y de rapida calificacion, con
escalas estandarizadas con una poblacion de aproximadamente 1500 hombres, que tienen por lo
menos & meses de vivir en el Distrito Federal y area metropolitana. También adquiere relevancia
determinar si algunas variables como son la edad y la escolaridad, causan algunos cambios en el
indice de Neuroticidad, para poder entender que aspectos propician su aparicidn, ya que esta
enfermedad emocional decrementa la productividad de la poblacion, y la insatisfaccion que genera

también puede ser un factor que incremente la agresividad.

La obtencidn de los resultados del cuestionario SN59, version México, seria el primer paso
para la comprensién del problema, y asi poder planear y disefiar, en un futuro, programas de
intervencion primaria en ef irea de la salud mental. Las limitaciones de! estudio tienen que ver con
que esta medicion fue realizada en una ciudad, y no se pueden extrapolar los resultados a otro tipo de

poblacion como la rural, o tampoco a las mujeres.
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VARIABLES

Variables Independientes de caracter atributivo para la inclusion en la muestra;

s Sexo: Masculino
e Edad: 18 a 60 afios

¢ Residencia: Distrito Federal y zona metropolitana,

Yariables Dependientes:

* Neuroticidad.- Se refiere a una serie de transtomos emocionales y psicosomaticos , por
los cuales el sujeto presenta angustia, insatisfaccion en diferentes areas de su vida,
dificultad en la expresion de los impulsos, y somatizaciones. Todo esto sin perder el
contacto con la realidad. (Cerda, 1977). Es la puntuacion que presenta cada sujeto, en
la escala de Neuroticidad, como resultado de la aplicacion del cuestionario SN59-
Version México,

» Sinceridad.- Es el grado de veracidad con el que respondio a la prueba, y con el
que tiende a desenvolverse en su vida cotidiana. (Cerd, 1977). Es la puntuacion que
presente cada sujeto , en la escala de Sinceridad, como resultado de 1a aplicacion del

cuestionario SN59-Version México,

DISENO DE LA INVESTIGACION

Es una investigacion de tipo exploratorio de campo, con un disefio Ex-post-facto. (Campbell
y Stanley, 1982).

Se desarrollo en dos fases:

I*. Validacion psicométrica del instrumento

2", Deteccidn de las variables que influyen en 1a Neuroticidad y la Sinceridad.
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SUJETOS

La poblacién con la que se trabajo, consto de 1500 hombres, entre los 18 y 60 afios de edad
(Tabla 1), todos radicaban , por lo menos desde hace 6 meses en el Distrito Federal o zona
metropolitana, cuyo nivel de escolaridad correspondia como minimo a la primana , Y tenjan un

ingreso econdmico, que iba de menos un salario a mas de 30 salarios minimos.

Dicha poblacién se escogié debido a :1) Se estima que entre los 18 y los 60 afios el hombre
esta en un periodo de la vida, en el que alcanza la madurez y en el que ocurren importantes cambtos
2) Se pidid que tuvieran como minimo primaria, para asegurar que ¢l sujeto tuviera los
conocimientos basicos para responder a la prueba.3) Se abarcaron diferentes niveles de escolaridad

para hacer comparaciones entre etlos.

A continuacion se presentan una serie de cnadros de frecuencias que muestran fa
composicion de la muestra en relacion a la escolaridad, estado civil, ocupacién, edad, mgresos, y

numero de personas con las que habitan.

CUADROS DE FRECUENCIAS
TABLA 1
EDAD
EDAD:." . [FRECUENCIAPORCENTAJE
18-21 356 24
22-25 397 26.8
26-31 207 14
32-42 259 17.5
43-60 227 15.3
SIN ANGTAR 36 24
TOTAL 1482 1¢0
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TABLA 2

NIVEL DE ESCOLARIDAD

PRIMARIA 111
CARRERA TEC O 80 201 6.3 14.1
COMERCIAL
SECUNDARIA 170 170 1.9 1.9
CCH /BACHILLER / 314 314 22 22
VOCACION
LICENCIATURA 687 48.1
POSGRADO 56 743 39 52
TOTAL 1428 1428 100 100
TABLA 3
INGRESOS
287 | EREGUENCIA| PORCENTA,
SALAR 89 4.6
[ 1A 2 SALARIOS 430 28.7
2 A5 SALARIOS 224 149
- 6 A 29 SALARIOS 271 18.1
MAS DE 30 SALA. 491 327
SIN ANOTAR 15 1
TOTAL 1500 100

No hay gran diferencia entre los porcentajes de las edades que componen la muestra , ya
que ¢l mas alto es de 26.8%, que corresponde al grupo de 22 a 25 afios, y el mas bajo de 14% es del

grupo de 26 a 31 afios (Tabla 1). La muestra tiene el porcentaje mas alto de personas que estudiaron

hasta la licenciatura y posgrado (52%), el resto de los grupos estan mis equilibrados (Tabla 2). En

relacion a los ingresos econdmicos, se tienen pocos sujetos de menos | salario minimo. Ya que



representa el 4,6%, mientras que los porcentajes mas altos son de los grupos de 1 a 2 salarios, con un
ep q p ] g

28.7 %, y mas de 30 salarios, con porcentaje de 32.7 (Tabla 3).

TABLA 4
ESTADO CtVIL,

" ESTADO-CIVIL: - IFRECUENCIA|PORCENTAJE
CASADO 511 T 341
SOLTERO 865 57.7
DIVORCIADC 50 3.3
UNION LIBRE 44 29
OTRO 6 04
SIN ANOTAR 24 1.6
TOTAL 1500 100

En relacion al estado civil , predominan los solteros, con un 57.7%, y los casados, con un
34.1% (Tabla 4)

TABLA 5
OCUPACION.

. ZDCUPACION | FRECUENCIA| PORGENTAJE.
FUNCIONARIO O GERENTE 138 | 9
PROFESOR DE PRIM / SEC / TEC 48 32
ESTUDIANTE 486 324
EMPLEADO 254 69
OBRERO 81 54
VENDEDOR 88 59
TRABAJADOR DE OFICIO 59 6.6
DUENO NEGO / EMPR / COMERC 111 7.4
PROFR BACHILL / LIC / POSGRA 52 35
TRABAJADOR AGROPECUARIO 8 04
VENDEDOR POR SU CUENTA 37 5
SIN ANOTAR 103 6.9
TOTAL 1500 100
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El porcentaje mas alto es de estudiantes, con un 32.4, y el de empleados, con un 16.9%.
Los trabajadores agropecuarios sélo constituyen el .4% del total de Ia muestra , por lo que se les

descarto para los analisis posteriores (Tabla 5).

TABLA 6
NUMERO DE PERSONAS CON LAS QUE
HABITAN
PERSONAS | FRECUENCIA: | PORCENTAJE
2 95 6.3
3 195 13
4 357 238
L) 379 253
&6 197 13.1
7 102 6.8
B 56 37
9 26 1.7
10-24 30 21
SIN ANOTAR 22 1.5
TOTAL 1500 100

La mayoria de los hombres de la muestra habitan con 5 personas (25.3%), 4 (23.8%), 6
(13.1%) y con 3 (13%) (Tabla 6).
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INSTRUMENTO

La medicion objetiva de la incidencia de Neureticidad en la muestra anteriormente descrita,
se obtuvo a través de [a estandarizacion del cuestionario SN59. Dicho cuestionario es un instrumento
rapido y eficaz, que ha sido elaborado para medir el grade de Neuraticidad y de Sinceridad que el
sujeto mostrd al responder la prueba. Es decir, cuenta con 2 escalas; N de Neurotismo, que permite
diferencias neurdticos de normales, asi como saber la intensidad de la patologia de acuerdo al rango
en el que esté ubicado, ya sea perturbacién neurdtica, promedio superior, promedio, y promedio,
promedio inferior. La otra escala es la S de Sinceridad, a través de la que se puede discriminar entre

insinceridad, promedio inferior, promedio y promedio superior de sinceridad.

Al contestar la prueba, el sujeto puede elegir entre 3 diferentes opciones: *‘Verdad”, “Falso™,
o “Duda” (Cerda, 1977). Su aplicacion se puede realizar desde los 15 afios de edad , y se requiere de
los conocimientos elementales para poderlo responder , como son saber leer y escribir, Su
administracion puede ser individual, colectiva o autoadministrada. La forma de cormreccién de la
prueba original, consiste en una plantilla para medir Neuroticidad, y otra para medir el factor de
Sincendad. Las respuestas de la plantilla de Neuroticidad que se cuentan son Jas consideradas como

patoldgicas.

La construccién de este nstrumento la Hevd a cabo Cerdd, en Espaiia, en 1962, con una
muestra al azar de 240 personas. Tomo como referencia el cuestionaric Comell Index FN 2 para la
escala N |y algunos reactivos de la escala “L” def MMPI para la escala S (Cerda, 1977) , estos
reactivos hacen referencia a pequefios defectos personales o faltas de comportamiento que son
habituales en nuestra cultura. Las personas que sean sinceras habrin de reconocer que incurren en

ellas .
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PROCEDIMIENTO

Se aplicé la prueba SN59 a 1500 hombres, entre los 18 y 60 afios, que por lo menos
hubieran terminado a primaria, para garantizar que habian entendido con claridad los reactivos de
1a prueba . También, para incluirlos, debian radicar, por lo menos desde hace 6 meses en e} D.F. o
zona metropolitana. Se les pidid que anotaran la edad, Ja escolaridad, el estado civil, 1a ocupacién,
los ingresos familiares, es decir, las aportaciones de todos los miembros de la famifia, medidas en
niamero de salarios minimos, su lugar de residencia, con €l objetivo de verificar, en determinados
casos, si verdaderamente correspondian al nivel econémico que tendrian por el nivel de ingresos,
También se les preguntd el numero de personas gue habitaban en su casa y cuintas habitaciones
tenia ésta, con el objetive de determinar, en el caso de que la persona no hubiera contestado el

apartado del nivel socioecondmice, en cual podiamos ubicarlo.

Con ¢l objetivo de poder aplicar ¢l mayor nimero de pruebas en una sola ocasion , se
acudid a instituciones en las cuales predominara un determinado nivel socioecondmico, es decir, la
seleccion de los sujetos fue a criterio del investigador, Para el nivel alto, se pensé en la Universidad
Tberoamericana, en las carreras de Ingenieria Mecanica y Quimica, en donde hay mas hombres que
mujeres, para el nivel medio en la UNAM, en la ENEP Aragdn, en la Universidad del Valle de
Meéxico, en la Vocacional 4, para el nivel bajo, en el Hospital para Evitar la Ceguera en México. Asi
mismo, para la aplicacion nos apoyaron estudiantes de la carrera de Psicologia de La Universidad de!
Valle de México, Plantel Chapuitepec, estudiantes de la Preparatoria Francés del Pedrega), y
miembros del Instituto de Investigacién en Psicologia Clinica y Social, A pesar de que , en términos
generales, preponderaba algiin nivel socioeconomico en los Iugares mencionados, habia cierta

variabilidad.
Una vez realizada la aplicacién, se procedié a la calificacton de los mismos, a través del

apoyo de la UCE, Unidad de Computo e Informética de la Facultad de Psicologia de la UNAM, por

medio del lector dptico, y el andlisis estadistico de los datos.
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Para realizar un analisis estadistico en relacion a la edad, se dividio el periodo de 18 a
60 afios, en 5 grupos de acuerdo a las fases del desarrollo que marcan Peter Bloss (1980) de
la adolescencia, Erick Erikson (1983), y Padilla (1995) (Tabla 7).

El grupo 1 que abarca de 18 a 21 afios, comesponde a la Adolescencia Tardia, etapa
que Blos muestra sus particularidades, diciendo que es un momento de consolidacion en el
que ei joven define mas claramente su identidad, formando una escala de valores propia
{Gonzalez Nujfiez, 1993) .

El grupo 2, de los 22 a los 25 afios, se relaciona con la Postadolescencia, que se
caracteriza por la bisqueda de los caminos concretos que en fa realidad le llevarin a la
persona a lograr los objetivos que en su mente se ha formado, ya sea a través del trabajo, o de

la busqueda de una relacion de pareja mas estable (Blos, 1980) .

De los 26 a los 31 aiios, se forma el grupo 3, el joven se encuentra en la decision de
establecer una relacion de pareja con una persona con la cual pueda compartir su intimidad,
ain cuando todavia no decida contraer matrimonio, se establece un compromiso emocional
mas profundo y mas intimo , y se alcanza una actitud de mayor compromiso tanto con una
opcién profesional o laboral , como con la pareja. Erikson, (1983 ), llama a esta fase
Intimidad versus aistamiento. Padillla, (1995} la llama Compromiso con la pareja , hasta los

28 afios y Madurez de los 29 a los 31 afios.

Erikson {1983 ), describe l1a etapa de Generatividad versus estancamiento, ¢omo un
momento de la vida en el cual la persona empieza a hacer acopio de las experiencias que ha
tenido y de las cosas que ha recibido para crear , para desarrollar nuevos procedimientos |
nuevos productos dentro de su trabajo, ya no se trata de repetir lo que los demas han hecho ,
sino de aportar (Plaza, 1992). De acuerdo a lo que dice Padilfa (1995) corresponderia a un
periodo de productividad, no solamente en lo laboral sino también dentro de la familia , ya
que flegan los hijos a ella. Al final de esta etapa -40 a 42 afios- plantea Padilla que hay un
periodo de recapitulacion de los éxitos y fracasos que se han vivido.  Estas caracteristicas

corresponden al grupo 4, de 32 a 42 afios,

Fmalmente, de los 43 a los 60 afios, tenemos el grupo 5. Padilla (1995), habla de
que este es un periodo de resolver conflictos -43 a 59 afios- para finalmente mostrar una
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actitud de apoyo y ayuda mutua con su pargja -50 afios, Otros autores como Salvarezza
(1988} llaman a este periodo Ia mediana edad, en el que empieza un proceso de mvolucion |
por lo que el individuo, va perdiendo gradualmente sus capacidades fisicas. Aparece en la
mujer la menopausia, y en el hombre Ia andropausia. Los hijos llegan a la adolescencia, para
finalmente establecer sus propias parejas y familias, por lo que [a pareja nuevamente vuelve a
quedar sola, como al principio. Esto puede crear una crisis, que incremente la neurosis y fa

angustia.

De acuerdo a Enkson (1983), al final de] este periodo encontramos la etapa de
Integridad versus desesperacion, en la que despuss de revisar lo que ha sido su vida, el

hombre puede sentirse satisfecho e integro, o entrar en una sensacidén de desesperacion .

Tabla?
; 14_ I S e lé'-é]' e
2 22-25
3 26 -3}
4 32-42
5 43 -60

Para facilitar el analisis estadistico de los datos, se reunieron los diferentes niveles de

escolaridad en 4 grupaos, de acuerdo a) grado académico (Tabla 8).

TABLA B

GRUPQf " - ESCOLARIDAD .

7 1» - Pﬁfnaﬁa, Carrera Téonica o'C':orn“ercial
Secundaria

CCH, Bachillerato, Vocacional

owloN

ticenciatura, Posgrado
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TRATAMIENTO ESTADISTICO

Se realizaron los siguientes analisis:

Fase 1: Validacion psicométrica del instrumento

1.- Discriminacion de reactivos
2.- Analisis factorial
3.- Analisis de confiabilidad

4 - Obtencion de Ias normas

Fase 2: Responder las preguntas de investigacion

1.- Analisis de vanianza

Fase 1: Validacién Psicométrica del Instrumento

Para realizar e! estudio de discriminacidn de los reactivos, tanto de la escala de
Neuraticidad, como de 1a de Sinceridad, se utilizd 1a prueba t de Student, a un nivel de significancia
de .05, Se formaron dos grupos uno alto y ciro bajo, tomando como referencia los percentiles 25 y
75 de Neurotismo, para poder distinguir cuales son los reactivos que pueden discriminar el nivel de

Neurosis y de Sintceridad.

A través de un analisis factorial, se obtuvieron los factores que componen la prueba, para

ver cuales son {as preguntas que los integran, con el objetivo de obtener la vahidez de contructo.

Para realizar ¢l analisis de confiabilidad , se utilizd el alpha de Cronbach de cada uno de Jos
reactivos , desechando los que tenian una baja correlacion con el totai (Tablas 7 y & ), tomando en

cuenta la afectacion del alpha si el reactivo se eliminaba

Finalmente, para la elaboracién de las normas, se sacaron los puntajes estandarizados de Z,

cuya formula es:
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Z=X-X

o

Posteriormente se sacaron los puntajes T, utilizando la siguiente formula:
T=10Z+58

Se realiz6 la conversién tanto para la Escala de Neuroticidad como para ia Escala de
Sinceridad . (Tabla 21)

Para convertir las puntuaciones de escala a niveles de Neuroticidad, se elaboré la

tabla 22, siguiendo los pasos que a continuacion se detallan:

B El rango PROMEDIO se elabord, tomando la media def grupo, sumindole media
desviacion estindar hacia armmiba y restindole media desviacion estindar hacia

abajo.

B El rango PROMEDIQ SUPERIOR | resulta de sumar una desviacion estandar a
la cantidad superior que forma el rango promedio,

B El rango PROMEDIO INFERIOR, se forma al restar una desviacién estandar a

la cantidad inferior que forma el rango promedio .

® El rango PERTURBACION NEUROTICA, corresponde a la parte restante del

rango promedio superior hacia arriba.

B E} rango NO NEUROSIS, se forma de la parte restante del rango promedio

inferior hacia abajo
Fase 2: Responder las preguntas de investigacion:

Se realizé un Analisis de Varianza (One way), para detectar si hay diferencias en el nivel
de neurosis, segin la edad y la escolaridad de los varones. Debido a que se encontré diferencias

significativas en el nivel de Neurcticidad, se aplicé la prueba de Sheffé, a un nivel de significancia
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de .05, para comparar los grupos dentro de cada factor de neurosis, por edades y por escolaridad.
Tales diferenicias se muestran en las tablas 23, 24, 34, 36, 37, 38.

También se determiné las diferencias de las medias de Sinceridad por edad y por

Escolaridad, que se muestran en las tablas 30 y 35.
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RESULTADOS
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VL. RESULTADOS

En relacidn a la validacion psicométrica del instrumento, al aplicarse la t de Student,
no se elimind ningiin reactivo, resultando que todos eran discriminativos tanto de Neuroticidad,

como de Sinceridad.

Al realizarse el anilisis factorial de la prueba, para determinar la validez de constructo, se
obtuvieron 7 factores, de los cuales se aceptaron 4, tomando en consideracin los  siguientes
aspectos:

- El valor propio debié ser mayor oiguala 1 (Tablas 11, 12, 13 y 14)

= Debid tener 3 0 mds reactivos por factor

- Necesitd ser congruentes con la teoria de Neuroris.

Se descartaron los tres factores que no cumplian con estas caracteristicas. También se tomé en
cuenta el punto de quiebre, es decir aquel punto en el cual la diferencia entre un determinado valor
propio y el siguiente, era casi nula, y ademis se considerd la claridad de los conceptos de los
reactivos. Los factores resultantes se muestran en las tablas 11, 12, 13, y 14 . Los reactivos que
pertenectan a los factores 5, 6 y 7 se descartaron, a saber: 1, 5, 9, 10, 12, 14 23,39, 41| 54, 57, 59 .

Para obtener la confiabilidad de Ia prueba, se obtuvo el alpha de Cronbach de cada uno de
los reactivos, desechando los que tenian una baja correlacién con el total, tomando en cuenta la
afectacidn al alpha si el reactivo se eliminaba. Se descartaron los reactives 2, 3, 6, 18, 20, 21, 31, 32,
33, 42, 50, 51, 53, y 55 de la escala de Neuratismo (Tabla 9) y de la escala de Sinceridad, los
reactivos 15, 38, y 52 (Tabla 10}, por tener una baja correlacién con el total,
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TABLA 9 ESCALA DE NEUROTISMO
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TARLA 10
ESCALA DE SINCERIDAD

55 st
0.2778
11 2.1 0.2147
13 ‘ ,2..'81 _ 9.359‘ _
R L D a2 e g SRR bt
19 4.9 0.3332
24 4.95 0,384 06714
25 6.54 0.3418 0.6758
29 5.62 0,322 0.6785
_35“ 7 1.64 i
£ 38IE HFES M FI26 R T
40 14.11
44
48
56
Tabla 11
FACTOR 1 INSATISFACCION
[rE sy by szats | EACTORIALR:
batido y triste 0.65941
28 [Me desanimo cuando se me juntan varias preccupaciones 0.63607
26 |Tengo temporadas en que me despierto varias veces en la noche 0.51437
27 |Los pequefios disgustos me ponen nervioso y me producen 0.4648
abatimiento
22 |Tengo temores y aprensiones 0.45521
34 |Frecuentemente, cuando estoy pensando en alguna cosa, me 0.30984
asalta de repente una especie da sobresalto o angustia

VALOR PROPIO - 5,6206
PORCENTA.JE DE VARIANZA - 18.7
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Tabla 12
FACTOR II ANGUSTIA

Me siento nervioso precisamente en este momento

17 |Creo que mi futuro es muy poco esperanzador 0.60356

37 |Me despierto frecuentemente por la noche con pesadillas y 0.53042
sobresaitos

16 |Me siento como fastidiado la mayor parte del tiempo 0.5147

7 [Me siento intranquilo e inseguro cuando me encuentro solo, sin 0.39904

ningdn amigo cerca de mi
36 IMB estremezco o tiemblo a menudo 0.36349

VALOR PROPIO - 57000
PORCENTAJE DE VARIANZA - 24.4

Tabla 13
FACTOR III IMPULSIVIDAD / INHIBICION

£ B : D e
Tengo temporadas de agotamiento o fatiga

45 A menudo me levanto como cansado por la mafiana 0.52709
58 |Me pongo colérico, st no puedo obtener las cosas que desec 0.41388
enseguida

VALOR PROPIO - 1.48605
PORCENTAJE DE VARIANZA - 5.0
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Tabla 14

FACTOR IV SOMATIZACIONES

47 Me encuentro frecuentemente tan fatigado y agotado que no me

siento ni con desesos de comer

46 |Tengo una sensacién de opresidn o un dolor en la cabeza, que me 0.544¢9

dificulta, hacer lo que tengo que hacer

49 [Tengo buen apetito 0.50811

VALOR PROPIO - 1.27523
PORCENTAJE DE VARIANZA - 24.4

Después de obtener los factores que componen la Escala de Neurotismo, se procedid a
buscar el nombre que les correspondiera, de acuerdo al contenido de los reactivos y a su
congruencia con la teoria. Se encontrd que el contenido correspondia a los sintomas
principales de la neurosis. El FACTQR |, contiene elementos emocionales relacionados con 1a
sensacion ds no estar satisfecho con su vida, como abatimiento, tristeza y aprensién , por lo
que se le denomind: INSATISFACCION, quedd conformado por 6 reactivos. (Tabla 11)

El FACTOR II mostré caracteristicas de intranquilidad, nerviosismo y sobresalto, por
lo que se le nombré: ANGUSTIA, también lo forman & reactivos (Tabla 12). Los tres
reactivos que componen el FACTOR IIl, comparten la dificultad para el manejo de los
impulsos, que puede ir desde la mhibicién para la actuacién, por agotamiento o fatiga, hasta
la impulsividad, por lo que se le puso el nombre de INHIBICION / IMPULSIVIDAD (Tabla
13) . Finalmente, las enfermedades sométicas como una via para la descarga parcial de los
impulsos se observé en el FACTOR [V, en problemas con la comida, o dolores de cabeza. A
este factor se le denomind SOMATIZACIONES, y se coustituyé también por 3 reactivos
(Tabla 14).

Se usd el alpha de Cronbach, para obtener la comsistencia interna de la prusba, y la
confiabilifffjdad total de Iz Escala de Neurosis, que fite de .7849 (Tabla 15), asi como la confiabilidad
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de la Escala de Sinceridad que fue de .6939 (Tabla 20). Se obtuvo la confiabilidad de cada factor,
encontrindose mayor confiabilidad para los factores de Insatisfaccitn (6669} (Tabla 16), y de
Angustia (.6669) (Tabla 17}, y las mas bajas, para Impulsividad-Inhibicida (.4885) (Tabla 18), y
Somatizaciones {(.4992) (Tabls 19).

Tabla 15
0.4206
8 0,313

16 0.3535
17 0.2945
22 0.3592
26 0.3751
27 04876
28 0,3891
30 0.3586
34 0.4272
38 0.3141
37 0.3924
41 02263
43 0.3995
45 (0.3849
46 0.3338
47 0.3667
49 0.1166
58 (.3804

Alfa estandarizada = .7849
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CONFIABILIDAD DE 1LOS FACTORES DE NEUROTISMO

Tabla 16

FACTOR1 INSATISFACCION

0.6403

LRI ARSTel temésiborradolintis

0.8421

0.6039

0.6109

0.6212

0.6241

Alfa estandarizada = 6669

Tabla 17

FACTOR 1 ANGUSTIA

S toOta T [ AA SV SE e

Alfa estandarizada = 6569

Tabla 18

FACTOR III IMPULSIVIDAD/INHIBICION

FoiyAlta st eliter 85 borade stk

0.513

0.3538

0.3514

0.4478

Alfa estandarizada = 4885

LY |




Tabla 19

FACTOR IV  SOMATIZACIONES

46 0. 0.4514
47 0.4032 0.2432
49 0.2693 0.4771 i
Alfa estandarizada = 4992
Tabla 20

CONFIABILIDAD TOTAL DE LA ESCALA DE SINCERIDAD

Alfa estandarizada = .6939

Se eliminaron reactivos por tener una baja correlacién con el total, y por pertenecer a
factores que se descartaron. Finalmente la prueba SN59-Version México, quedd integrada por 30
reactivos , 18 de Ia escala N do Neurotismo, y 12 de la escala $ de Sinceridad,
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Para la obtencion de las normas, se elabord una escala de conversion general , tanto para
Nevroticidad, como para Sinceridad, y tablas para hacer conversiones de acuerdo a ia edad y al'nivel
de escolaridad. Para esto se sacaron los puntajes estandarizados Z, a partir de los que se sacaron los
puntajes T.

Se realizd la conversion tanto para la Escala de Neuroticidad come para la Escala de
Sinceridad (Tabla 21). Posteriormente se convirtieron las puntuaciones de escala a niveles de
Neuroticidad, elaborando una tabla de acuerdo al procedimiento indicado en la pagina 71
(Tabla 22)
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1 34 1 37
z 35 Zz 41
3 37 3 45
4 38 4 49
5 40 § 53
6 41 6 57
7 43 7 61
8 44 8 65
9 45 9 69
10 47 10 73
11 48 11 77
12 50
13 51
14 53
15 5
16 56
17 57
18 59
19 60
20 62
21 683
22 64
23 68
24 67
25 &9
28 70
27 72
28 73
29 75
30 76
31 78
32 79
33 80
34 82
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35-44 PROMEDIO INFERIOR 45-55 PROMEDIO

45-54 PROMEDIO 56-66 FROMEDIO INFERIOR

5564 PROMEDIO SUPERIOR | 67-77 INSINCERIDAD

65-82 PERTURBACION NEURQTICA

A partir de este momento se pasa a la Fase 2 de la investigacidn, en la que se dan
respuesta a las preguntas planteadas inicialments, a través del Analisis de Varianza, se
encontrd que habia diferencias significativas en el nivel de newrosis , por grupos de edades |,
porloqueseaplicélapmebadaSheﬁ'é,aunniveldesigtﬁﬁcanciade.os,pmmmamrlos
grupos dentro de cada factor de neurosis. Tales diferencias se muestran en la tablas 23 Y 24,

Tabia 23
— ‘
- i - : . ,, e -3- >
1.m ‘-" -_ : 4 e
16643 [0
17207 [zesi
21724 ST —
22556 o
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Tabla 24

No se encontraron diferencias significativas en relacién a Ia edad, en los factores de
Insatisfiecitn y de Inhibiciter / Impulsividad. Mientras que en ef factor de Angustia, si hay
diferencias entre los grupos de 22 a 25 aiios, con una media de 1.6643, y el de 32 a 42 afios
con una media de 2.1724 , es decir que presentan mds angustia los hombres que tienen dg 32 a
42 afios . Todavia encontramos un mayor nivel de Angustia en el grupo de 43 a 60 ahos , con
una medix dg 2.2556. Tambridar existerr diferencias significativas entre ef grupo der 22 a 23 afios
y este iltimo grupo , que representan respectivamente los grupos de menor y mayor Angustia
(Tabla 23).

En el factor de Somatizaciones , también se encontraron diferencias significativas
entre los grupos de 22 a 25 afios y de 43 a 60 afios . Al primer grupo le corresponde el menor
nivel de Somatizacién y segundo el mayor . En un nive! ascendents de Somatizacion
encontramos, después del grupo de 22 a 25 aifos, el de 32242 ,26a31,18a21yde 43 a 60

(Tablg 24).

Debido a que se encontraron diferencias significativas entre los grupos de edades, en
relacion a la neurosis, se pensd en la conveniencia de realizar tablas de coaversion a los
diferentes niveles de Neuroticidad, para cada grupo de edad (Tablas 25, 26, 27 y 28). Rara la
elaboracién de dichas tablas se sigui6 el mismo procedimiento que para la tabls general,
tomando en cuanta [a media y Ia desviacion estindar de cada grupo (Ver pag. 71).
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. 48556 | PROMEDIO Ll 5261 PROMEDIO INFERIOR
| 5685 PROMEDIC SUPERIOR 62-77 INSINCERIDAD
6682 | PERTURBACION NEUROTICA

Tabla 26

5562 PROMEDIO SUPERIOR [ [ 6577 INSINCERIDAD
63-82 PERTURBACION NEUROTICA

65-82 PERTURBACION NEUROTICA | | 6977 INSINCERIDAD
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45-54 PROMEDIO 47-57 PROMEDIO

55-66 PROMEDIO SUPERIOR L 58687 PROMEDIO INFERIOR

67-82 PERTURBACION NEURQTICA 68-77 INSINCERIDAD
Tabla 29

PROMEDIO

3545 PROMEDIO iNFERIOR 46-56

48-57 PROMEDIO | 57266 PROMEDIO INFERIOR
i58-68 PROMEDIO SUPERIOR 67-77 INSINCERIDAD
69-82 PERTURBACION NEUROTICA

En relacion a Ia Escala de Sinceridad también se buscaron diferencias significativas
por grupos de edades , para lo cual se us6 la prueba de Sheff. Esta comparacién se muestra

en la Tabla 30.

28




52.130

51.2711

Nota: El valor més elevado de las medias corresponde a un nivel m4s altp de
Insinceridad. El valor mds bajo, corresponde a un nivel de mayor Sinceridad

En esta tabla podemos observar diferencias en el nivel de Sinceridad entre et grupo de
18 a 21 afios y el de 26 a 31 aifos , al primero le corresponde la puntuacién de mayor
Smeeridad , mientras que el segundo es el menor . Hay diferencias entre el grupo de 18 a 21
y €l de 32 a 42 aflos, ya que este ltimo grupo es el peniiltimo en Sinceridad. También hay
diferencias entre los de I8 2 21 afios y los de 43 a 60 afios, y entre el grupo de 22 a 25 afios,
que es &l segundo en Sinceridad , y los grupos de 26 a 31 afios y de 32 a 42 afios, que son mas
Insinceros,

Para tener mis claro el nivel de Neuroticidad por grupos de edades, se efectué wma

relacién del nimero de casos de cada grupo de edad, que caian en los diferentes rangos |
comparacion que a continuacidn se muestra. (Tablp 31}
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TABLA 31

RON

‘ 7 82
2zaoegl 7 107 | 149 89 20 352 278
cofeagel 3 59 70 34 16 182 14.4
i 3 83 66 50 23 225 178
1 58 | 67 5 24 195 154
ST 21 388 470 280 108 1267 100
POReENT 17 | w6 | a4 | =1 | 8% 100

Encunmmosmestatablaqlwhayméspemmasnonmrédmmlosgmposde 18
a 21 afios, y el de 22 A 25 Afios, en ambos hay 7 sujetos. El grupo que presenta mayor
nimero de personas con perturbacién neurdtica en proporcitn fue el de 43 a 60 afios, con 24
casos. La mayoria de los hombres de 22 a 25 afios caen en Neuroticidad Promedio y
Promedio Inferior, es decir que presenta un bajo nivel de Neurosis. En el grupo de 26 a 31
aiios, también es mayor la proporcion de sujetos en Promedio y Promedio Inferior, sin embargo
no és tan marcada la diferencia. Estos dos son los grupos que presentan menor indice de
Neurosis. En los dos tiltimos grupos aumenta el niimero de sujetos con Perturbacion neurftica

en proporcién al niimero total de sujetos del grupo da edad.

Se realizé también una comparacién de! nimero de sujetos por nive! de Sinceridad en

relacion a los grupos de Edad. (Tabla 32)




TABLA 32

En [a tabla 32 podemos observar que los grupos que presentan mayor Sinceridad son
los de 18 a 21 y de 22 a 25 aflos, ya que |z mayor propercidn se encuentra entre Promedio y
Promedio Superior. En el grupo de 26 a 31 afios, aumenta el numero de hombres que se
encuentran en ¢l nivel de Promedio Inferior, ademéds de que cuenta con el mayor nimero de
personas Insinceras . En el grupo de 32 a 42 afios , la mayor proporcién de sujetqs se
encuentra en Promedio y Promedio Inferior, aunque es bajo el nimero de sujetos insinceros.
Finalmente la mayoria de los hombres entre 43 y 60 afios, estin en Promedio, pero

encontramos un alto numero de sujetos Insinceros.

Una vez terminado ef anilisis de resultados en relacion 2 Ia edad, se procedi6 a hacer
el andlisis de acuerdo a los niveles de Escolaridad, que se muestran en la tabla §.

Se realizd un Analisis de Varianza, para hacer una comparacion entre las medias de
los pumtajes T de los grupos de Escolaridad, tomando en cuenta 1a Neuroticidad y también la
Sinceridad. Como podemos observar en [a tabla 33, hay diferencias en relacién a la Neurpsis,
ya que el grupo de Primaria, Carrera técnica o Comercial es el que presenta mayor
puntuacién, (54.914), le sigue do manera cercana ef grupo ds Secundaria, con una media de
54.263. El grupe de CCH, Bachillerato y Vocacional mantiene una diferencia mayor, de mas
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de 5 puntos, con una media de 49.052. Finalmente Licenciatura y Posgrado tienen el menor
indice de Neuroticidad , con una media de 48.213. También en relacién a Ia Sinceridad, se
encontraron diferencias, ya que el grupo de mayor Sinceridad es el de Primaria, Carrera
Técnica 0 Comercial, con una media de 51.053. A continuacidn esta Licenciatura y Posgrado
con una puntuacion de 50.791, le sigue CCH, Bachillerato y Vocacional (49.207), y el grupo
menos sincero es el de Secundaria.

TABLA 33

MEDIAS DE PUNTAJES T PCR. GRUPQS__.__
ESCOLARIDAD

GRUPQO 1| GRUPO 2| GRUPQO 3| GRUPQ 4
NEUROTISMO} 54.918 | 54263 | 49.052 | 48213
SINCERIDAD | 51.063 | 47.498 | 48207 | 50.791

v

Primaria, Carrera Técnica o C

Secundarie

1

ra
3
4

Licencistura, Posgrado "

CCH, Bachiflerato, Vocacional |
_....__._l—‘_.

Para determinar especificamente, entre que grupos de escolaridad existen diferencias
significativas , en relacién a la Neurcticidad y a la Sinceridad, se aplico Ia prueba de Sheffe, a
un nivel de significancia del .05. En Ia tabla 34, podemos ver que existen diferencias entre el
grupo de Primaria, carrera téenica o comercial y de Licenciatura y posgrado , siendo el
primero el de mayor nivel de Neurosis. También existen diferencias significativas entre ese
mismo grupo y el de CCH, bachillerato y vocacional . El grupo de Secundaria , que es ¢l
segundo en el indice de neurosis, presenta diferencias con Licenciatura y posgrado y con CCH,
bachiflerato y vocacional, Podemos observar que hay wna relacidn entre nivel de estudio y
Neurotismo, ya que cuando la escolaridad es mis alta disminuye el nive! de Neurosis.

En relacion a la Smeeridad (Tabla 35), aparecen diferencias entre el grupp de
Secundaria, y el de Primaria , Carrera técnica o comercial , ya que el primero presenta la
mayor Sinceridad , y el segundo Ia menor Sinceridad de todos los grupos . Tambidn gxiste
difermciasmtreelgupodeSemndaﬁayeldeLiomciamrayposgmdo,debidoaquam
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iiktimo se encuentra en el peniiltimo lugar de Sinceridad. El indice de Insinceridad va creciendo
en la medida que aumenta Ta escolaridad, a excepcién del grupo dé Primaria que tieng una
media mayor aim que el grupo de Licenciatura y posgrado.

Tabla 35

Se realizd una comparacién de medias de cada factor de Neuroticidad, contra los
grupos de Escolaridad (Tablas 36, 37 y 38), para ver si babia diferencias significativas ,
aplicando la prueba de Sheffz, a un nivel de significancia del .05
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La Insatisfaccidn como factor de Ia Neurcticidad (Tabla 36), presenta diferencias de
acuerdo a la escolaridad en los hombres, ya que ¢l mayor indice, lo encontramos en las
pemmasqueﬂegamhastahSeamdaﬁa,sigﬁmdoaomﬁnmdén,lwdePrhmﬁa,wmu
técnica o comercial, posteriormente CCH, bachillersto y vocacional, y finalments el menor
indice de Insatisfaccién Jo presentan los hombres de Licenciatura y posgrado . Eatonces hay
diferencias significativas entre ¢l grupo de Secundaria con ¢l de Licenciatura y posgrado, y
coo el de CCH, bachillerato y vocacional, Tambiélsamm:mdifumciasmelqmpo
do Primaria , carrera técnica y comercial y el de Licenciatura y posgrado. Casi se encuentra Ia
siguiente relacién: a mayor nivel de estudios, se presenta un menor nivel de Insatisfaccién,
excepto porque los hombres que llegaron a la Secundaria tienen mayor Insatisfaccién que ios
de Primaria , carrera técnica o comeycial.

En relacion a la Angustia (Tabla 37)como un segundo factor, encontramos qpe el
ETupo que presenta menor nivel es ¢l de Licenciatura y posgrado, siguiéndole el grupo de
CCH, bachillerato y vocacional, posteriormente Secundaria, y finalmente Primaria, carrera
técnica o comercial. Se encontraron diferencias significativas entre et grupo de Primaria, que
es el que tione mayor indice de Angustia , con el de CCH, bachillerato y vocacional, yel de
Licenciatura y posgrado, que es el iitimo en la escala de Neuroticidad. En éste factor si
moammwsmamhcidnmwrsammtepmpomimaLmdniwldemdiosydee
Angustia, ya que a mayor grado escolar, ésta es menor .

El tercer factor, se refiere a Inhibicicn/ tmpulsividad (Tabla 38), es decir a la
dificultad de manejar y dirigir los impulsos. Encontramos la mayor dificuliad en ol grupo que
liegd a Secundaria, al que le seguirian en orden decrecients: Primaria, carrera técnica o
comercial, CCH, bachillerato y vocacional, y con un menor nivel de dificultad estaria
Licenciatura y posgrado. En la comparacion entre los grupos , se encontrd diferencias
significativas entre el grupo de Licenciaturs y posgrado con todos los demas grupos, a saber
Secumdaria; Primaria, carrera técnica o comercial; y CCH, bachillerato y vocacional. Es la
misma relacién que Ia presentada con la Insatisfaccin, Es decir que casi se puede afirmar que
a menor nivel escolar se presentan mis sintomas neurdticos , excepto porque los de
Secundaria , presentan mas Insatisfaccion y dificultad para expresar y manejar sus impulsos
(Inhibicida / Impulsividad), que los de Primaria, carrera técaica o comercial. En relacitn a las
Somatizaciones , no hay diferencias significativas de acuerdo al grado de estudio.
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A consecuencia de que se encuentran diferencias significativas de Neuroticidad y de
Sinceridad, en funcida del nivel escolar , se pensd en la necesidad de elaborar tablas de
conversion de acuerdo a los grupos de escolaridad. (Tablas 39, 40, 41 y 42). Se siguié el
mismo procedimiento de elaboracién que la tabla general y Ia tabla de conversion por edades

(Ver pag. 71)

o
By

iy

24- 37 NO NEUROTICO 3745 PROMEDIQ SUPERIOR "
35-48 | PROMEDIO INFERIOR %555 PROMEDIO
29-50 PROWMEDIO 57-65 PROMEDIG INFERIOR
81-72 | PROMEDIO SUPERIOR | | 66-77 INSINCERIDAD
73-82 PERTURBACION o
NEUROTICA
Tabla 40

PROMEDIO SUPERIOR

39. 48 PROMEDIO INFERIOR 43-52 PROMEDIO- T
49-59 PROMEDIQ 53-62 PROMEDIQ INFERIOR
60 - 69 PROMEDIO SUPERIOR 63-77 INSINCERIDAD
70-82 PERTURBACION

NEUROTICA

96




Tabla 41

3 |  NONEUROTICO  |[ 37-4¢ | PROMEDIO SUPERIOR
35-43 [ PROMEDIO INFERIOR ! PROMEDIO
44 -54 PROMEDIO || 55-63 PROMEDIQ INFERIOR
55-63 | PROMEDIO SUPERIOR [[ 64-77 | INSINCERIDAD ‘
64-82 | PERTURBACION
NEUROTICA ‘
Tabla 42

- NONEUROFCO “45 | PROMEDIO SUPER
35-43 | PROMEDIOINFERIOR | [ 6.5 PROMEDIO
24 53 | PROMEDIO 57-66 PROMEDIQ INFERIOR
" 54-61 | PROMEDIO SUPERIOR | [ 67-77 INSINCERIDAD
6z-82 PERTURBAGION
NEUROTICA

Acmtﬁmacidnsepmanalmarelaciéndelnﬁmrodecasosdecadagmpode
escolaridad , diférenciando a que rango de neurosis correspendia
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1 29 | 67 49 | 33 | 179 [ 145
2 23 58 41 28 152 1zt
5 98 102 63 15 283 26
13 234 241 123 28 639 517
21 384 468 276 104 1253 100
1.7 306 [ 374 | 2 83 100

En los grupos de Primaria y Secundaria encontramos un bajo ntimero de hombres No
Nwréticos,mienu*asqueelnﬁnxeroseelevaenlosrangosda?ramdioSupeﬁoryde
Perturbacién Neurética. Es un poco mas elevada Ia proporcin de Perturbacidn Neurdtica en
las personas de Secundaria. Las personas de CCH, bachillerato , vocacional ¥ de Licencigtura
¥ posgrade, se encuentran en un mayor niimero en los rangos de No Neurético y de Promedio

Inferior.

Se realizé Ia misma tabla comparativa (Tzbla 44) tomando en cuenta Ia variable de

Sinceridad, en relacién al nivel de escolaridad, que se muestra a continuacida
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El mayor niimero de personas Insinceras se encuentra en el grupo de Licenciatura y
posgrado.

Las tablas comparativas que se presentaron tanto de edad como de escolaridad,
presentan la contabilizacién del niimero de sujetos que cayeran en los rangos de Neuroticidad y
de Sinceridad, sin ningin tratamiento estadistico, por fo que se debe tomar con cierta resgrva.
Del mismo modo se elaboraron las siguientes tablas en relacion al ingreso familiar |, vala
ocupacién . No obstants lo anterior, estos cuadros pueden damos alguna idea acerca de como
pueden intervenir estas variables en relacidn a la Neurosis,

12 30 30 14 86

a 131 169 111 50 4169
78 L S0 47 20 235

7 99 101 48 12 267
6 [ 78 a8y 54 14 239
21 396 479 290 110 1296
1.8 L 308 37 22.4 8.5 L 100

El grupo de menos de 1 salario minimo, presenta 30 sujetos a nive! Promedio, al igual
que 30 sujetos en Promedic superior, es decir que el grupo tiends hacia la Neurosis, ademis
dequeenmnﬁmroaltoeldepersmasoonPemlrbacimnemétim,yaquesm 14 de un total
de 86 sujetos que ganan menos de un safario minimo.

Esta tendencia hacia la Neurosis cambia un poco en el grupo de 1 a 2 salarios
minimos, ya que encontramos 8 personas No neuréticas , y una ligera diferencia entro el
niimero de hombres en Promedio inferior (131}, en relacién a los de Promedio superior {111),
a pesar de que sigue stendo alto el niimero de sujetos con Perturbacién neurdtics (50)




Enelgmpodehmnbresquelosmgmms&nﬁﬁmasdmdmazaSsahdosmhimos
o encontramos una clara distribucién , debido a que hay mis sujetos entre Promedio y
Promedio inferior de Neuroticidad, sin embargo es alto fos hombres con Perturbacidn
Neurdtica, ya que son 50 de un total do 469 en este grupo. Hay una tendencia mis clara hacia
un menor nivel de Neurosis en los hombres de ingresos de 6 a 29 salarios minimos mensyales,
son7persmasNonwrécicas,lamayorooncmtraciénmmgmposemwmummdio
Inférior (99) y Promedio (101}, mientras que sélo son 12 sujetos con Perturbacitn neurjtica
dedeeZﬁ?hmbmquewnmmmmgrupo.EnelgrupodemésdeBOsalarios
minimos , también hay wna tendencia hacia menor Neuroticidad, menos marcada que ¢ el
grupo anterior. Se presentan 6 sujetos No neurdticos. También el mayor nitmero de sujetos
wa'muuPromediolnféﬁor(TG)mee(ﬁo(SQ),decreoelmpocoelnﬂmem&suje(qsm
Promedio superior (54), y finalmente son 14 los hombres con Perturbacién neurdtica de un
total de 239, es mayor el nimero de sujetos con perturbacion neurdtica en el grupo de mis de
30 salarios, que en el de 6 a 29 salarios minimos .

Se realizaron agrupaciones en 3 categorias: De menros do 1 salario minimo a 2
salarios; De 2 a 29 salarios minimos; De més de 30 salarios minimos. El cuadro se muestra
en la tabla 46

TABLA 46
COMPARACION ENTRE GRUPOS DE INGRESOS Y NEUROTICIDAD
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El analisis de lo anterior nos Heva a pensar que hay cierta tendencia a preseqtarse
mayor nimero de sujetos con Perturbacién neurdtica en las personas con un bajo ingreso
economico (menos de 2 salarios minimos ). El menor indice de neurosis esta entre log sq;etos
de 6 a 29 salarios minimos, aumentando un poco entre los sujetos de mas de 30 salarios
minimos . Es decir, pareciera que en el segundo nivel de ingresos es donde disminuye un
poco la Neurosis, sin embargo no es clara esta tendencia.

También se hizo un andlisis de fos resufiados encontrados en [a variable Sinceridad, en
refacién al nivel de ingresos econdmicos , en la tabla 47

5
20
2 87 115 64 | 7 253 184
FOEa29%] 69 132 73 15 288 } 2t
& 50 110 63 | 23 246 17.9
TOTAN! 335 6§39 334 70 1378 100
'PORCEN 24.3 464 | 242 5.1 100 i

No se encuentra una clara relacién entre la Sinceridad y el nivel de ingresos
econdnicos . Sin embargo, hay cierta tendencia a presentarse un aumento en I Sinceridad en
los grupos de 1 a 2 salarios y de 2 a 5 salarios minimos . En el primer grupo mencionado, la
mayor concentracion de sujetos cae en los niveles de Promedio superior (1309, y de Promedio
(252), mientras sblo 20 hombres son insinceros, que representan un 3.9% de un total de 509
de este grupo. Del total de hombres def grupo de 7 a 5 salarios minimos (253), bay una ligera
mayoria hacia Promedio superior ( 67), en comparacién con los de Promedio inferior (65),
pero disminuye el nimero de sujetos insinceros a 7 , que representa el 2,7% del totgl de
sujetos de este grupo.
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En los tres grupos restantes se encuentra mayor incidencia de sujetos en los nivelps de
Promedio inferior y Promedio , siendo mis marcada esta tendencia en los grupos que
representan los extremos en el nivel de ingresos, es decir , do menos de 1, y de mas de 30
salarios minimos.

En el grupo de menos de 1 salario minimo hay 5 hombres insinceros , que
representan el 6.1% del total de hombres de ese grupo (81), y en el de mis de 30 salarios
minimos hay 23 personas, lo que implica un 9.3% de los 246 sujetos que integran este grupo.
Es decir que el mayor niimero de personas insinceras se encuentran en este grupo. Es decir que
hay mayor Insinceridad en las personas de mas de 30 salarios mimimos,

TABLA 43
COMPARACION ENTRE LOS GRUFPQS DE INGRESOS Y SINCERIDAD

149 282 1134 25 1590 Tazs

; 4 136 74T 37 7 ) 394

_ 50 1 ) 7 246 79
il 335 639 334 70 1378 100
PRt 21 364 242 51 100 *

Se realizb una contabilizacién del nimero de hombres que habia en cada uno d los
rangos tanto de Neuroticidad, como de Sinceridad, en relacién a la ocupacion de los sujetos.
Los resultados se muestran en las tablas 49 y 50
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Los opciones completas que se le prescataban a los sujetos, de las cuales debian

escoger su ocupacion, fueron las siguientes:

B Funcionario o gerente {nivel directivo)

W Profesor de primaria, secundaria, técnico o de afguna materia

B Estudiants

® Empleado

B Qbrero

W Vendedor en comercio o empresa

B Trabajador de oficio (por su cuenta)

B Dueiio de un negocio, empresa, despacho, o comercio establecido, y con persopal a
§u cargoe

W Profesor de bachiilerato, licenciatura, pesgrado o investigador

W Vendedor por su cuenta o ambulante
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En la hoja de respuestas que se le proporcionaba a los sujetos, también sp les
presentaba l1a opcidn de trabajador agropecuario como ocupacién, resultando sélo 7 personas
que laboraban en este rubro. Debido a que representaba imicamente el .6% del total, dacidid
eliminarse, También se presentaba la opcidn de ama de casa, para las mujeres , pero debido a
que este estudio solo comprendié hombres , tampoco esta opcidn se tomé en cuenta,

Haciendo un anilisis de la ocupacion y la Neuroticidad, encontramos que en el grupo
de los Gerentes, aunque no hay una sola persona No neurdtica, el niimero de hombres en el
nivel de Promedio inferior es alto, ya que es de 33, en comparacion dal rango da promedio que
tiene 28.El ntimero de personas con Perturbacion neurdtica , es de 5 , lo que implica un
porcentaje del 5.4 , que se considera bajo.

Otra ocupacion con un bajo nivel de Neuroticidad es la de Profesor de primagia o
secumdaria, ya que el mayor nimero de personas estin en los grupos de Promedio (19} y
Promedio inferior (18) . Hay 3 personas con Perturbacion neurdtica , que implica un 5.8% det
total de sujetos en este grupo (51). La ocupacin que presenta menos personas cot
Perturbacién neurdtica es la de trabajador de oficio, con 4 sujetos, que implican un 4.2% de
95 hombres que componen el grupo. El numero de trabajadores de oficio en el nivel de
Promedio iferior ¢s de 49, mas del doble de los que estdn en Promedio (22) y en Promedio

superior (20).

Los profesores de bachillerato, licenciatura , posgrado o investigador, también
muestran un bajo nivel de neurosis. Hay 3 personas No neurdticas, el rango con un mayor
nimero de casos es el de Promedio inferior, con 14, siguiéndole el de Promedio (12), 10
personas en Promedio superior, y sélo 2 con Perturbacion neurdtica, que representa el 4.8% de
los 41 sujetos que componen este grupo.

Los estudiantes cuentan con 6 personas No neurdticas, y presentan la mayor
concentracion en los rangos Promedio (161), y Promedio inferior (120). Hay 33 con
Perturbacién Neurdtica , el §.6% de 383 estudiantes.

En ¢l caso de duefios de negocios o empresas, hay 3 sujetos No neurdticos , y en los
rangos Promedio inferior (27), y Promedio (28), casi no encontramos diferencia. Sin embargo
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¢s alto el porcentaje (9.4) de las personas con Perturbacién neurética, § sujetos de 85. El grupo
de empleados, también presenta un alto porcentaje {9.8) con Perturbacién neurdtica, con 24
personas del total de 244, que componen este grupe. Hay 4 No neuréticos, siendo el rango
Promedio, el que tiene mayor concetitracién (96).

Los grupos de vendedor y de vendedor por su cuenta , tienen altos porcemtajes de
personas con Perturbacién neurdtica, el primero tiene 8 personas con un 9.6% de 83 sujetos, y
el segundo tiene 4, con un porcentaje del 12.1 de 33 vendedores por su cuenta . La ocupacidn |
que presenta el mayor nivel de Neurosis, es la de obrero, que tiene 31 personas e Promedio |
superior y 40 en Promedio, asi como 15 con Perturbacion neurdtica , que implica el 15.4% de |
97 obrercs que componian la muestra. ‘

Ahora observemos la comparacitn entre ocupacion y Sinceridad (Tabla 50)

23 48 32 4 107 84%

18 35 34 11 | o8 7.7%.

10 17 4 41 3.2%
Vi F 16 20 51 Y4 [ 44 3.5%
<SHETOtA 302 593 314 66 1275 100.0%

Sporcant®] 23.7% | 465% [ 246% | 52% | 100.0%

Los maestros de primaria y secundaria presentan el mayor ntumere de sujetos en el
nive] Promedio de Sinceridad, y cueatan con un sbajo niimero de personas insinceras (2), que
s un 3,7%, de 56 personas de este grupo,
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Los estudiantes presentan un mayor nivel de sinceridad, ya que tienen més personas en
el rango de Promedio superior {108), que en el de promedio inferior (75), y también es bajo el
porcentaje de sujetos insinceros (3.7), ya que sdlo hay 15 en el grupo de 397. Los grupes de
vendedores y de vendedores por su cuenta, cuentan con pocas personas insinceras, 3 (3.3%) y
Z (4.5%). Sin embargo, ¢n el caso de los vendedores por su cuenta es mas alto el mimero de
personas con Promedio superior {16), que las ds Promedic inferior (6), mientras que los
vendedores, presentan ligeramente mis elevado el mimero de sujetos en Promedio inferior (23),
en comparacién con los de Promedio superior (21).

A pesar de que los trabajadores de oficio tienen pocos sujetos insincetos (4], que
representan el 3.7%, del total de 107, tienen mas concentracion de personas en los rangos de
Promedio (48) y de Promedio inferior (32), en comparacion con Promedio superior (23).
También en el caso de los empleados suceds algo similar, tienen un bajo porcentaje de
personas insinceras (4.7), 17 de 25T empleados , y el mayor ntimero de sujetos estin entre
Promedio (119) y Promedio inferior (70), sin embargo no es tanta la diferencia con el nivel de
Promedio superior que tiene 50 persqnas .

Los obreros tienden hacia la Sinceridad, ya que son mas las personas que estin en el
nivel de Promedio Superior (30), y de Promedia (41), en comparacion con los de Promedio
inferior(17), hay 6 personas insinceras , que representan el 6.3% de total de 94 .

Los profesores de bachillerato y licenciatura, aunque no tienen personas mnsinceras |
tienden ligeramente hacia Promedio (17) y Promedio inferior (14), sin haber una marcada
diferencia con los de Promedio superior (10).

El mayor mimero de personas insinceras estd entre los fimcionarios ¢ gerentes
{11.34%) y los duefios de negocios o empresas (11.2%) . Presentan mas concentracién de
sujetos entre los grupos de Promedio y Promedio inferior en ambos casos, siendo mas sujetos
en el nivel de Promedio inferior de los duefios de negocios o empresas, por lo que presentan el
mayor nivel de insinceridad de las ocupaciones estudiadas .
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Enshrtesis,mlosrwuhadosobtenidossepudoobservarommhaydifemcias
significativas en ef indice de Neuroticidad y de Sinceridad en fincida de las variables de edad y
escolaridad. En relacién a la edad el gnupo que presenté menor indice de Neuroticidad es el de
22 a 25 aiios y el que presenta el mayor indice es el de 43 a 60 afios , especialmente en los
factores de Angustia y de Somatizaciones.

La escolaridad también mostré diferencias, ya que el grupo que presenta un menor
nivel de Neuroticidad es ¢l de Licenciatura y posgrado , en comparacién con el grupo de
Primaria, carrera técnica o comercial, que tiene Ia media mas alta . En relacion a los factores
que companen la Neurosis, tenemos que el grupo de Secundaria es el que presenta mayor
Insatisfaccién, y mis dificultad en el manejo de los impulsos, Ef grupo que presenta un mayor
nivel de Angustia es el de Primaria , carrera técnica o comercial.,

La media de mayor Sinceridad corresponde al grupo de edad de 18 2 21 afios, y |a de
menor a los de 26 a 31 afios. En relacion a Ia escolaridad, el mayor nivel de Sinceridad esta en
el grupo que llegd hasta Ia Secundaria, y el menor en ef grupo que llegd hasta Ia Primaria,

Se elaboraron tablas de conversioe de puntajes crudos a puntuaciones de escala, y de
puntuaciones de escala a rangos, tanto  de Neuroticidad, como de Smceridad, en relacion a la
edad y a la escolaridad, y una tabla general de conversion.

Finalmente se reafizaron cuadros comparativos del nimero de sujetos que fiabian
obtenido puntajes para pertenecer a cualquiera de los rangos de Neuroticidad y de Sinceridad,
de acuerdo a la edad, escolaridad, ocupacién, e ingresos econdmicos.
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VII. DISCUSION DE RESULTADOS

En esta investigacién, se pudieron cumplir dos objetivos principales, Uno se refiere a
estandarizar la prueba SN59, a hombres mexicanos que habitan en Ia ciudad de México. Y el otro,
busca determinar el nivel de Neurcticidad promedio de los hombres en la Ciudad de Médxico,

haciendo comparaciones por edad, nivel de escolaridad, ocupacion e ingresos.

Con la prueba SN59 se realizd una modificacion de la redaccion de algunos reactivos para
acercarlos mas al lenguaje habitual utilizado en México, Para estandarizar Iz prueba, se utilizé una
muestra de 1500 hombres . Se busco abarcar diférentes niveles de ingresos familiares, decir la
aportacion cconomica, de todos los miembros de ia familia, consideradas en numero de salarios
minimos. El nivel socicecondmico no constituyé un factor determinante para hacer comparaciones
en los niveles de Neuroticidad, sin embargo ayudé a que la muestra fuera mas amplia, y descartar

en la medida de lo posible un sesgo en relacion a lo econdmico.

Afin cuando e aplicaron 1500 cuestionarios, no pudieron utilizarse todos los datos, ya que
algunos cuestionarios carecian de cierta informacion, como la edad, la escolaridad, la ocupacidn,
entre otros, Algunos no contestaron ciertas preguntas de la escala de Neuroticidad o de las de
Sinceridad, por Io que el nimero total de pruebas usadas, varia en relacién a los datos que se
pudieron utilizar de cada una de ellas. El niimero de las pruebas que se pudieron usar vario de 1267

a 1347 aproximadamente, de acuerdo 2 los datos consignados.

Para la estandarizacion de la prucba, se¢ desecharon los reactivos que no eran
discriminativos , tanto de la Escala de Neurctismo como de Ia de Sinceridad, v que tenian baja
correlacion con el total.

La confiabilidad tctal de la Escala de Neurotismo, fue de .7849, y la de Sinceridad de .6939,
obtenida a través del alpha de Cronbach. Lo que implica que la prueba tiene consistencia interna.

For medio del Analisis factorial se obtuvieron los factores que componen la prueba. Se
tomaron 4, de acverdo a los aspectos que ya se mencionaron en el apartado de analisis estadistico.
El contenido de dichos factores corresponde a los sintomas principales de Ia neurosis, que
concuerdan con Jos sintomas enumerados en la definicion: Es una enfermedad de la personalidad,
caracterizada por conflictos intrapsiquicos que se manifiestan en conductas de inhibicion,
insatisfaccidn, astenia, angustia y somatizaciones. No podemos observar directamente los conflictos
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intrapsiquicos, pero si la conducta que es resultado de ellos. A través de esta prueba, podemos ver
que los factores oncontrados concuerdan con jos sintomas, como inhibicién, insatisfaccién y
angustia. La astenia, aparecié como parte del factor de las somatizaciones, debido a que no hay una
razon fisica para el cansancio, sino que se debe al desgaste de energia, producto de la constante
represion de los impulsos. De esta manera se puede demostrar que en la poblacion estudiada, son
estos los factores o sintomas que aparecen mds frecuentemente. La explicacién tedrica de que gstos
sean especificamente los sintomas que encontramos, corresponde a la planteada en el marco
tedrico, en relacion a ia existencia de impulsos que buscan la descarga, pero que son inhibidos por
la represién del yo, y en el caso de la Neurosis, hay una dificultad para dingir la descarga del
impulso , por Io que tiende a inhibirse, mas aiin que en el caso de [as personas “normales™. Por esto
uno de los factores es la Inhibicién versus Impulsividad, porque cuando el impulso excede la
capacidad del sujeto de Teprimirlo, puede salir de una manera desbordada. La angustia aparece
cuando hay un contenido impulsive por descargarse, ¥ s¢ constituye en una sefial para que el yo,
pueda dirigir su energia para reprimir la descarga del impulso. Lo anterior se traduce en que ng hay
descarga total de impulso, lo que crea una sensacion de insatisfaccién, o que el impulso busque
vias de descarga alternativas como son las somatizaciones, en donde el impulso sale via corporal,

por medio de enfermedades, o sintomas fisicos.
Insatisfaccidn.- Se refiere a la sensacion de estar abatido, triste y no contento con su propia vida,

Angustia.- Se caracteriza por la sensacion, que predomina la mayor parte del tiempo, de estar

intranquilo y nervioso, que no se focaliza a situaciones particulares del entomo.

Inhibicién-Impulsividad.- Es una dificultad para el manejo de los impulsos, que puede ir desde la
inhibicidén para la actnacion, hasta Ia impulsividad.

Somatizaciones.- Se refiere a la descarga parcial de los impulsos y los afectos, a través de

enfermedades psicosomiticas.

Los reactivos que comprendian los otros tres factores, se desecharon. Se obtuvo la
confiabilidad de cada uno de los factores. La validez de constructo se determiné por medic del
andlisis factorial, antes descrito. La forma final de la prueba consta de 18 reactivos de la Escala de
Neurotismo, y 12 de la Escala de Sinceridad.

110



A través de la nueva prueba SN5Y-Version México, se puede obtener un puntaje general de
Neuroticidad, que es factible de convertir 3 cualquiera de los siguientes Rangos : No neurdtico,
Promedio Inferior, Promedio, Promedio Superior, y Perturbacién Neurdtica.

También se puede obtener un puntaje general de Sinceridad, que a su vez se puede convertir
en los siguientes rangos : Promedio Superior, Promedio, Promedio Inferior, ¢ Insinceridad. Una
escala que mida Neuroticidad, y Sinceridad en hombres en ef D.F., tiene Ia utilidad, de ser un
mstrumento confiable, para seguir estudiando 1a Neurosis, ademés de poder determinar si el syjeto
estd contestando verazmente a la prueba.

Se encontraron diferencias significativas en ¢l nivel de Neuroticidad y de Sinceridad, en
relacion a la edad y a la escolaridad, por Jo que también se formularon escalas, con Jos mismos
rangos mencionados anteriormente, parz los 5 grupos de edad en los que se dividié la muestra , que
corresponden a diferentes etapas del desarrollo, de acuerdo 2 la teoria de Erikson (1983), v Padilla
(1995). De la misma manera, se dividié a Ia muestra en 4 grupos, de acverdo 3 los niveles de
estudio. También se obtuvieron rangos de Neuroticidad y de Sinceridad de acuerdo a cualquiera de
los 4 grupos de escolaridad. Las escalas generales, las escalas de acuerdo a la edad y la escolaridad,
proporcionan una medida mis precisa de la Neuroticidad y de la Sinceridad, ya que se pueden
hacer comparaciones en un mismo sujeto tomando en cuenta las tres escalas, o se puede tpmar

cualquicra de las tres escalas dependiendo del objetivo de ta medicidn.

Finalmente resulté una prueba de ripida aplicacion, con una terminologia sencilla que
pueden entender los hombres mexicanos, que por lo menos hayan terminade la primaria. Sn
calificacién e interpretacion también es ripida y sencilla. Se puede administrar de manera individual
o colectiva. Mide el grado de Neuroticidad, pero ademas se puede saber a través de lz escala de
Sinceridad, si la persona esta diciendo la verdad o esta falseando las respnestas de la prueba. Esta
estandarizada para hombres que habiten en ciudades. Se sugiere que para firturas investigaciones se
haga una comparacién entre hombres de las ciudades y del campo, para ver si hay diferencias en el
indice de Neuroticidad de estos dos grupos. También seria importante hacer una comparacién entre
hombres y mujeres en relacion a la Neuroticidad y a la Sinceridad.

El segundo objetive fundamental de esta investigacion, también se pudo cumplir, ya que se
obtuvo respuesta a [a pregunta de investigacién , es decir que se pudo determinar cnal es el nivel

promedio de Nuercticidad , en [a prueba SN59-Version México, en los hombres entre 18 y 60 afios
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de edad, que habiten en el D .F. v zona metropolitana, con wn nivel minimo de primania. Nivel que
se muestra en la tabla de Conversion de puntuaciones de escala a niveles de Newroticidad y
Sinceridad. Obteniéndose los rangos de Promedioc Superior & Inferior , No neurdtico y Perturbacion
neurdtica. También se pudo obtener ¢l rango promedio de Sinceridad, y los rangos Promedio

Superior , Inferior & Insinceridad.

Se pudo responder a [a pregunta de investigacion de ;Qué variables demogrificas afectan
el indice de Neuroticidad?, encontrandose diferencias significativas én el indice de Neuroticidad ,
entre los diferentes grupos de edades, de Jos hombres evaluados de la muestra, Lo que significa que
la edad es un determinante de la mayor o menor Neuraticidad, por los procesos del desarrolle, o por
las diféremes vivencias, crisis y conflictos, tanto internos como extemnos que corresponden a cada
una de las etapas de la vida. El grupo que mostré mayor Neuroticidad fue el de 43 a 60 afios, y el de
menor fue de 22 a 25 afios. También se encontrd diferencias significativas en relacion a la

escolaridad, factor que mis adelante se analizara.

De acuerdo a Salvarczza, (I938), [a etapa de los 43 a 60 afios aproximadamente,
corresponde a la Mediana edad, como ya se ha mencionado anteriormente, etapa de crisis, debido al
proceso de involucion fisica, por el que se ve afectado el sujeto, y que implica un descenso
paulatino de las capacidades fisicas, ademas de Ia crisis, que representa [a adolescencia de fos hijos,
que revive las crisis adolescentes no resueltas por las que pasd el hombre de Ia mediana edad (PMaza,
1992), y que lo enfrenta a la andropausia, y al descenso de sus capacidades sexuvales. La separacién
de los hijos del seno familiar, puede ser otro factor de depresién para los hombres de esta edad. La
idealizacién de las experiencias por venir, y la esperanza de encontrar una vida como se sond, se
confronta con la realidad de lo vivide, Io que hace el cardcter mas duro y mas dificil, todo esto
concuerda con que de los 43 a los 60 afios es el periodo de mayor Neuroticidad, de los medidos en
esta investigacion. De los 22 a 25 afios, que corresponde a la Postadolescencia (Blos, 1980), es un
periodo de comsolidacién, en el que ya pueden hacer uso de las habilidades logradas en Ia
adolescencia, y en el enal estdn buscando los medios para alcanzar las metas y los ideales forjados
anteriormente, para esto ponen €n juego gran tantidad de energia impulsiva, puesta al servicio de
actividades sublimadas.

Tomando en consideracion los facteres, que componen la escala de Neurcticidad, se

encontraron diferencias significativas, en la Angustia, entre el grupo de 22 a 25 afios, en
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comparacion con los grupos de 43 a 60, y el de 32 a 42 afios. Estos dos Gltimos grupos son fos que
cuentan con un nivel mayor de angustia, Hay un nivel creciente de angustia en la medida que va
aumentando Iz edad, desde los 22 afios, hasta los 60 , que comprende la muestra investigada. El
grupo anterior de 18 a 21 afios, se encuentra en tercer lugar en el nivel de angustia, después del
grupo de 26 2 31 afios.

De los 43 a 60 afios, como ya se menciond, la persona pasa por la mediana edad, en I3 que
la persona mide el tiempo de acuerdo a los eventos que Je faltan por realizar en su vida, ademas de
que la muerte deja de ser un concepto subjetivo, para personificarse en la gente querida que ha
fallecido, ademis de las reflexiones relacionadas con Ja propia muerte. (Salvarezza, 1988). Esto
potencializa la aparicién de la Neusosis, y de la angustia en particular. El deseo de la descarga
impuisiva y la mayor dificultad para la misma, por las dificultades fisicas, por la menor
permisividad social, y las propias prohibiciones del sujeto, pama la descarga impulsiva de los
hombres de esta edad, incrementa el nivel de angustia.

A pesar de que en la edad de los 43 a los 60 afios, todavia no se llega al periodo final de la
vida, en la medida que !a persona se acerca 2 los 60 afios, esta mas proxima a la senectud, etapa de
la cual Erikson (1983) y Padilla (1995), hablan de que la persona realiza una evaluacién de los
logros que ha tenido, y de las cosas que ba realizado, pudiéndose sentir tranquilo porque ha podido
resolver tales circunstancias, o angustiado y desesperado por estar préximo al final de la vida, sin
haber conseguido las metas que se ha propuesto. De acuerdo a los resultados podemos ver que en
esta edad aumenta el nivel de angustia, por estar en una edad en la que las oportunidades de trabajo,
para los hombres disminuye, y que tienen menos disponibilidad fisica para hacer todo tipo de
trabajos . Sino han podido guardar recursos, para este momento, ¢l nivel de angustia se increments.
A esto le podemos agregar la dificultad de ta sociedad para aceptar que las personas envejezcan, y
el rechazo que esto provoca.

En esta misma edad es donde encontramos un mayor indice de somatizaciones, estos
resultados se relacionan con que las capacidades fisicas en esta edad van disminuyendo. Por esta
misma razén las angustias y temores pueden encontrar alojamiento en sintomas fisicos , con mas
facilidad. Por otro lado, Ja disminucién de la actividad tanto intelectual, como productiva,
emocional y sexual, va disminuyendo, por lo que hay menos posibilidad de descarga impulsiya, ¥
€sta energia que se queda reprimida, busca una salida neurética a través de sintomas sométicos.
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El grupo en el que encontramos nusvamente, menor nivel de somatizaciones es el de 22 a
25 afios, Es el que parece encontrarse mas saludable, y esto se puede deber a que después de haber
pasado por la crisis de la adolescencia, encuentra cierta armonia interna, ademis de que Ia
bisqueda de una serie de ideales, dotan al joven de la fuerza necesaria, para tratar de alcanzarlos.
El joven de esta edad se siente mas seguro , por las habilidades y logros alcanzados en la
adolescencia, y tiene el empuje para enfrentarse a la vida, y tratar de conseguir los planes que se ha
forjado. La Postadolescencia (Blos, 1980), como ya se menciond, es nn momento de consolidacién
de todos los cambios vividos en las etapas anteriores de la adolescencia. E! joven busca los medios
necesarios ep su rezlidad circundante, para conseguir las cosas que ha deseado . Esta potencialidad
de poner en practica y hacer modificaciones concretas en el exterior, junto con la fumcion yoica de
dominio~competencia, con todas las funciones del yo, que se han desarrollado en la adolescencia,
brindan al sujeto, la seguridad de sentir que puede conseguir lo que planea, gue lo lleva a3 sentirse
satisfecho, y lleno de una sensacion de logro. El dominio del yo sobre los procesos intemos, le da
una sensacidén de fuerza, que aumenta la autoestima (Jacobson, 1953, citado por Gonzalez Nuiiez,
1993).

De los 18 a los 21 afios, encontramos un nivel de angustia medio, y un elevado nivel de
somatizacion, solo superado por el grupo de 43 a 60 ados. En la Adolescencia Tardia (Blos, 1980),
el hombre acaba de pasar, por la tarea un tanto complicada de definir su identidad, se encuentra
definiendo su jerarquia de valores, lo que implica una serie de cambios intemos, que todavia le
provocan angustia, y tensiones que descarga por medio de somatizaciones. De acuerdo a lo
plamteado por Blos {Ibid), se esperaria mas estabilidad emocional en esta etapa, ya que el individuo
gana en accidn propositiva, integracidn social, constancia en emociones y estabilidad en la
autpestima, y sobretodo se consolida el cardcter. Sin embargo, parece ser que por el contrario, €l
logro de todas estas potencialidades, en esta etapa, todavia provocan angustia, y somatizacignes,
debido a la movilizacién intema que provocan, Gonzalez Nuiez (1993) dice que para la formacion
del caracter, las situaciones vividas, ya sean traumaticas o no, se integran en esta etapa para formar
rasgos , pero también puede haber reacciones negativas, en las que no se puede recordar nada de!
trauma vivido, debido a que el sujeto no Ias recuerda por lo angusticsas que son, gomo
consecuencia la persona no las puede integrar a su personalidad, y se traducen en sintomas

neurdticos , como inhibiciones, angustia o somatizaciones.

El yo en esta etapa, tiene la dificil tarea de integrar tode lo que le sucede intemamente al
sujeto, en una personalidad arménica y estructurada. Sin embargo , en este periedo todavia no se
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ven los resultados de esta actividad, reflgjada en una disminucion de la Neurosis, por el contrario,
ésta se incrementa. Los sintomas neurdticos a través de los cuales s¢ descarga esta tension interna
son diversas somatizaciopes.

El adulto joven de 26 a 31 afios, se encuentra con Ia tarea de comprometerse con elecciones
que determinarin el modo de vida que llevars en el futuro, come tomar una eleccién profesional o
laboral, y un compromiso con una pareja estable. Erikson (1983} denomina a esta etapa Intimjidad
versus aislamiento, y Padilla (1995 } Ia llama Compromiso con la pareja, y Madurez , de los 29 a 31
afios. En este periodo el joven tiene un bajo nivel de angustia, ya que todavia no depende de é1 wma
familia, y estd empezando a desarrollarse laboralmente, por lo que su trabajo probablemente no
implica la responsabilidad de un puesto de gran jerarquiz. Hay cierto grado de Neuroticidad, no
muy alto, ya que el adulto joven tiene todas las capacidades fisicas a su favor, ademis cnenta con
los logros yoicos de la adolescencia y tiene mas definidas sus metas e ideales. El establecer una
refacién madura con el trabajo, crea una relacion de interdependencia , en donde la persona necesita
del trabajo y ¢l trabajo necesita de [a persona , pero con un grado de independencia, en donde el
hombre no siente que vale por el trabajo que desempeiia, pero este trabajo le brinda satisfaccién, y a
través de él puede sublimar parte de sus impulsos (Plaza, 1992). Este nivel bajo de angustia también
puede deberse al compromiso que se realiza con una pareja estable (Erikson, 1983), que brinda una
sensacion de tranquilidad y de compafia intemna. Et nivel de somatizacion es medio, lo que implica
que el hacho de empezar a enfrentar responsabilidades mayores, y de tener que feprimir un poco
mis los impuisos, va aumentando paulatinamente el nivel de Neuraticidad, en la medida que va

aumentando la edad , que tiende a salir por medio de enfermedades psicosomiticas, en esta etapa.

Encontramos un aito nivel de angustia en el grupo de 32 a 42 afios, sélo superado por los
hombres de 43 a 60 afios. En este periodo, el hombre se haya interesado en concretar una vida
estable econdémica y emocionalmente . Busca ser productivo laboralmente, ya quo ahora tiene el
compromiso de mantener una familia, en donde los hijos estin por venir. Es la etapa de
Generatividad versus estancamiento (Erikson, 1983). Alrededor de los 40 a 42 afos
aproximadamente, hay un periode de evaluacidn de los éxitos y fracasos que se han logrado
(Padiila, 1995). Erikson explica que Generatividad es Ia preocupacion, por establecer y guiar a la
nueva generacion, para cuidar lo que se ha producido (Maier, 1979). Esto requiere que el hombre
destine energia tanto Libidinal como agresiva a todas estas actividades productivas, por lo que hay
menos energia impulsiva reprimida, y esto se da porque los hombres de esta edad tienen la

oportunidad de ejercer acciones en su entomno, para conseguir las metas que se proponen. Es decir
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da en esta etapa, y que depende que se consoliden si la persona es aceptada tanto en el dmbito

laboral, como de pareja.

Pasemos ahora a hacer un andlisis de fos resultades, en relacién a que los grupos de
escolaridad, determinan cambios en el indice de Neurcticidad, de los hombres evaluados en la

muestra.

Al comparar las medias tanto de Neuroticidad, como de Sinceridad, por grupos de
escolaridad, podemos observar , que a menor nivel de escolaridad, se incrementa el indice de
Neurcticidad. Es decir, que el grupo con una media mas alta en esta escala es el que comprende
Primaria, y carrera técnica o comercial, mientras que el grupo de Licenciatura y posgrado, es el que
tiene el indice mas bajo en Neurcticidad. Una de las caracteristicas que se mencioné en la
definicién de Neurosis es la inhibicién para la actuacién (Ey, 1978), al igual que constituyé uno de
los factores encontrados en el anlisis factorial, que comprenden la Neurosis. El sintoma de la
inhibicién de la conducta lleva al hombre a no poder actuar pasa alcanzar mayores objetivos

académicos.

Los hombres que estudian una carrera a nivel licenciatura , o que tienen el nivel de
posgrado, han desarrollado las funciones yoicas de dominio competencia, control de impulsos,
pensamiento, memoria, lenguaje, relaciones objetales, mecanismos de defensa, tolerancia a Ia
frustracidn, juicio, sintesis, prueba y sentido de realidad, entre otras de tal manera, que el yo es
suficientemente fuerte para poder lograr objetivos académicos.

Ademas se puede decir que tienen una mayor capacidad de logro, lo que los Heva a dirigir la
descarga del impulso hacia actividades productivas, para desarrollarse profesionalmente. El obtener
un nivel de licenciatura, es un resultado de la capacidad del sujeto para sublimar. La persona tiene

mayor energia neutralizada y menos impulsiva, al servicio del yo (Hartmann, 1978).

El grupo de Primaria y carmrera técnica o comercial , no solamente es el que cuenta con e
nivel mas alto de Neuroticidad, sino también es el grupo mas Insincero. Lo que implica, que a pesar
de que busca dar una buena imagen, los sintomas de Neurosis son muy marcados, por [a poca
capacidad de sublimacién y de foerza del yo de este grupo de hombres. EI siguiente grupa con
menor Neuroticidad es el de Secundaria, sin embargo este es el grupo mis sincero, por lo que se

puede confiar en que no distorsicnaron la informacién, y que tampoco les importa la imagen que
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puedan reflejar a ias demas personas. El siguiente grupo con menor Neuroticidad, es el de CCH,
bachillerato y vocacional, que es el segunde en nivel de Sinceridad. Finalmente el grupp do
Licenciatura, y posgrado es el de menor Neuroticidad, pero es ¢! segundo en Insinceridad, lo que
mnplica que para este grupo de hombres, es importante mantener una imagen de salud, y que el
nivel de Neuroticidad puede ser un poco mayor del que reflejz la prueba. En estos dos uhimos
grupos, que son los niveles escolares mas altos, se encuentra el menor nivel de Neurosis, debido a
que los logros académicos también se vuelven una fuente de satisfaccion, se transforman en
intereses del yo (Hartmann, 1978), es decir que las satisfacciones impulsivas, por medio de
desplazamientos, se realizan a través de otras actividades yoicas, que subliman dicho impulsos,

Existen diferencias significativas en la Neuroticidad, entre el grupo de Primaria y carrera
técnica o comercial, y de Licenciatura y posgrado. También entre ¢l primer grupo mencionado y el
de CCH, bachillerato y vocacional. El grupo de Secundaria presenta diferencias significativasg con
Licenciatura y posgrado u con CCH, bachillerato y vocacional.

Pareciera ser que e indice de Insinceridad aumenta en I3 medida que se eleva la
escolaridad, a excepcion del grupo de Primaria y carrera técnica o comercial, que es el mas
insincero. Aqui encontramos diferencias significativas, entre el grupo de Secundaria con el de
Primaria y carrera técnica o comercial, y con el de Licenciatura y posgrado. Casi hay una relfacion
inversa entre Neuroticidad y Sinceridad, ya que la primera disminuye, cuando se incrementa ia
escolaridad, y la segunda aumenta cuando aumenta la escolaridad.

Para hacer un anilisis mas detallado , se compararon los 4 factores que comprenden la

escala de Neuroticidad , en relacion a los grupos de escolaridad, y se encontré lo siguiente:

El grupo de Licenciatura y posgrado es el que presenta menor Insatisfaccion, Angustia e
Inhibicién-impulsividad, esto como ya se explic, puede deberse a la mayor fortaleza yoica con que
cuenta este grupo de sujetos. El grupo que le sigue con cierto incremento en los factores antes
mencionados es el de CCH, bachillerato y vocacional. Lo que implica que los logros académicos
son una fuente de satisfaccin, disminuyen la angustia, debido a que se tiene mas confianza, en la
capacidad personal para resolver los problemas, y se entiende con mis claridad el mundo. También
1a escolaridad tiene relacién con la posibilidad de dirigir la descarga del impulso y de no inhibirla, a
través de actividades sublimadas (Hartmann, 1978). El grupo de Secundaria cuenta con el mayor
nivel de Insatisfaccidn, y de Inhibicién-impulsividad y con el segundo lugar en Angustia. Este
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grupo cuenta con mayores recursos para enfrentarse al mundo que el de primaria, por lo que
presenta menos angustia que este grupo, pero es el grupo mas insatisfecho, debido a que no
encuentra una adecuada forma de descargar los impulsos. El grupo de Primaria y carrera técnica o
comercial tiene el mayor nivel de angustia y el segundo en Insatisfaccidn, e Inhibicién-
impulsividad. Este grupo probablemente aumenta el nivel de angustia por tener menos herrarientas
para salir adelante que el grupo de Secundaria.

En relacion 2 la Insatisfaccion se encontraron diferencias significativas entre el grupo de
Secundaria con el de Licenciatura y posgrado y con el de CCH, bachillerato y vocacional. También
entre el grupo de Primaria y carrera téenica o comercial , con el de Licenciatura y posgrado .

Tomando en cuenta la Angustia, hay diférencias entre el grupo de Primania y carrera téenica
o comercial con los grupos de Licenciatura y posgrado y con el de CCH , bachiilerato y vocacional.
En cuanto 2 la Inhibicién-tmpulsividad, hay diferencias entre el grupo de Licenciatura y posgrade y
los demas grupos.

En el factor de Somatizaciones no se encontraron diferencias significativas en relacion 2 la
escolaridad. Es decir, que la escolaridad no hace ninguna diferencia para la actuacion de los

sintomas neurdticos en forma de enfermedades psicosomaticas.

Como consecuencia de estas diferencias encontradas en ¢l nivel de escolaridad, se decidié
elaborar tablas de conversién de puntuaciones de escala a niveles de Neurcticidad y Sincenidad, por

grupos de escolaridad.

En relacién a las variables de Ingresos y Ocupacién, no se realizé un analisis estadistico
para encontrar diferencias , pero se presenta una serie de cuadros comparativos con porcentajes, que

nos brinda una idea general de ciertas tendencias.

Se realizo una comparacién entre Ingresos y Neuroticidad, a través de sacar las frecuencias
de los rangos No neurético, Promedio inferior, Promedio, Promedio superior, ¥ Perturbacion
newrdtica, en las que se presentaban cada uno de los grupos en los que se dividié los ingresos
econdmicos, A partir de la cual podemos resaltar que el menor indice de Neuroticidad, se encuentra
en el grupo de 6 a 29 salarios minimos, ya que tienen la mayor concentracion de sujetos en los
rangos Promedio y Promedio inferior. Posteriormente esta ef de mas de 30 salarios, que también
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tiene la mayor concentracion de sujetos en los rangos Promedio y Promedio inferior, y finalmente
con mayor Neuroticidad de 1 a 2 y menos 1 salario minimo. El nivel de ingresos de menos un
salario a 2 salarios minimos, tiene casi el mismo nimero de sujetos en los niveles Promedio
superior y Promedio inferior. Sin embargo es alto el nimero de sujetos con perturbacion neurgtica,

ya que alcanzan un nimero de 64, que representa el niimero de mayor incidencia de los 3 grupos.

E! anilisis de lo anterior, muestra que hay menor Neurcticidad en los grupos donde el
dinero no se encuentra tan restringido, mientras que en los grupos con una muy baja percepcion
econdmica, aumenta la Neuroticidad, debido a que el dinero en si mismo, para este grupo, es una
fuente de angustia y de insatisfaccion, por otro lado son personas con menos posibilidad de
sublimacidn, y menos fuerza yoica lo que les impide tener logros econdmicos mas alla de lo que
implica la manutencion cotidiana. De todos los grupos, los de menores ingresos son los que

presentan mayor Neurosis

Reuniéndose los grupos de 2 a 5 salarios y 6 a 29 salarios minimos, tienen la mayor
concentracién de hombres en los rangos Promedio y Promedio inferior de Neuroticidad, Lo que
implica que son los que cuentan con menor Neurosis que los demas, Esto puede deberse a que estos
ingresos econémicos, proporcionan los medios suficientes para vivir, sin restricciones de las
necesidades bisicas, con el desempedfic de un trabajo productivo. El nivel de mas de 30 salarios
también tiene una mayor concentracion en los rangos Promedio y Promedio inferior, sin embargo

no es tan marcada como en el grupo anterior,

También se realiz6 una comparacion entre los grupos de ingresos y el nivel de Sinceridad,
en donde se puede observar que a mayor nivel econdmico, es mayor ¢! indice de Insinceridad. Esto
puede deberse a que al aumentar el nivel de ingresos econémicos, se le da mas importancia a las

apariencias, aun cuando se distorsione la realidad.

En relacion a la Ocupacién y el indice de Neuroticidad, encontramos que las ocupaciones
con menor Neurosis son los Gerentes, Profesor de primaria o secundaria, trabajader de oficio,
profesor de bachillerato , licenciatura , posgrado o investigador. Estas actividades requieren de
cierto grado de creatividad de las personas que las desempefian. Lo anterior corrobora lo planteado

en el marco tedrico en relacion a que las ocupaciones a través de las cuales se pueden sublimar los
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tmpulsos, ayudan a disminuir la neurosis, desplazandose estas descargas en dichas ocupaciones,

que se transforman en intereses del vo (Hartmeann, 1978).

Los estudiantes presentan un nivel medio de Neuroticidad, ya que la mayor concentracion
de los sujetos Ia encontramos en los rangos de Promedio y Promedio inferior, sin embargo hay 33
hombres de este grupo con Perturbacién neurdtica, lo que implica un porcentaje del 8.6, que es mas

alto que el de las ocupaciones mencionadas anteriormente .

Las ocupaciones con mayor incidencia de Neurcticidad, son duefios de negocios o
empresas, los empleados, los vendedores y la que cuenta con el mayor nivel de Neurosis, es la de
obrero. Es imporiante recalcar que estas ocupaciones son de muy diferente nivel jerirquico o
ingresos econdmicos, lo que nos hace pensar que estos no son factores determinantes para promover

la neurosis, pero coinciden en ser de un alto nivel de responsabilidad, o un afto nivel de nitina.

Parece ser que las ocupaciones con un nivel menor de Neuroticidad, son las que Ia persona
encuentra satisfaccién en hacerlas, pudiendo utilizar creatividad e iniciativa en su desempefio. En
las que encontramos un alto nmivel de Neuroticidad, son profesiones o que conllevan un alto
contenido de stress, por las decisiones que tienen que tomar, como el caso del duefio de un negocio
o0 empresa, en donde el destino del negocio, de su capital y e! sueldo de los empleados depende de
que tome decisiones adecuadas, o también son ocupaciones sumamente rutinarias y muy poco
creativas, como el caso de los empleados, los vendedores y los obreros. El analisis de los resultados
siguen mostrando lo importante que es que el sujeto pueda tener actividades a través de las cuales

pueda descargar sus impulsos de manera sublimada, que brinden satisfaccién desplazada

En relacion a la Sinceridad, los estudiantes son los mis sinceros. Las ocupaciones que
tienden hacia la Sinceridad son: los maestros de primaria y secundaria, los vendedores. Con un
nivel de Sinceridad medio estan tos trabajadores de oficio, los empleados, profesores de bachillerato
y licenciatura. EI mas alto nivel de Insinceridad se encuentra entre los fimcionarios o gerentes, y
duefios de negoctos o empresas. Los que tienen las ocupaciones de mayor nivel jerarquico, son los
que tienen un nivel mayor de Insinceridad. Parece ser que este tipo de ocupaciones requieren gue
los hombres se muestren aparentemente muy conciliadores, sin mostrar sus intenciones verdaderas,
para no entrar en enfrentamientos directos, pero persiguiendo sus intereses y metas, Se puede decir
que el impuiso se encuentra muy encubierto, sin embargo se busca su satisfaccidn de manera

indirecta.
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De acuerdo a los resultados encontrados, podemos determinar cual es el rango: No
neurdlico, Promedio inferior, Promedio, Promedio superior, o Perturbacion neurdtica, de
Neuroticidad, de los hombres en la Ciudad de México, y se podrén realizar comparaciones en
futuras investigaciones, con los hombres en poblaciones rurales, o con mujeres, o con hombres de
otras ciudades, con el objetivo de saber que variaciones existen, para determinar cuales son los
factores que la incrementan ¢ decrementan. Dichos resuitados se presentan en la Tabla 22, al igual
que los rangos de Sinceridad. Las observaciones que se pudieron realizar en esta investigacion, se
relacionan con diferencias significativas encontradas de acuerdo a la edad, que pargcen
determinadas por las etapas del desarrollo que se viven. Lo anterior concuerda con las aportaciones
tedricas de Blos (1980), Erkson, {1983), Gonzalez Naiiez, (1993), Padilla (1995 ).

También se encontraren diferencias en relacion al nivel de escolaridad, lo que parece
determinado por que una mayor escolaridad, refleja mas capacidad de logro, mayor fortaleza yoica
y mas potencialidad para sublimar, esto s¢ relaciona con el concepto de neutralizacion de [a energia,
que explica Hartmann (1978) es una posibilidad sana de descarga del impulso, lo que disminuye la

aparicién de sintomas neurdticos.
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CONCLUSIONES

Se pudo lograr una medicién confiable de Iz Neurosis en iombres adultos en la Ciudad de
México. En cuanto a los aspectos de la ciudad, que influyen en la personalidad sana o neurética ,
algunos autores, como Karen Homey {1984} han planteade que la excesiva competitividad, el
aislamiento, la desconfianza, las aglomeraciones, se traducen en una personalidad neurdtica de
nuestro tiempo. Sin embargo, otros autores plantean, que las etapas del desarrollo, o los problemas
emocionales intemos que viva el sujeto, son los productores de dichas neurosis. Es una mteraccién
de ambos factores, ya que lo extemno se hace intemno, a través de proceses como la intemalizacion
{Hartmann, 1978), asi como ¢l mundo intemo ocasiona cambios en el exterior. Es decir, que los
factores externos que se mencionaron anteriormente, se traducen en tipos particulares de relaciones
interpersonales, que promueven problemas neur&kicos, como inhibiciones y dificultad en el manejo

de los impulsos, angustia , somatizaciones e insatisfaccion.

Como resultado de esta investigacién, obtenemos la estandarizacién de la prueba SN59-
Versidén México, con modificaciones que 1a hacen mas apta para ser aplicada a varones mexicanos
que habiten en ciudades, con un nivel de escolaridad minimo de primaria, y que se encuentren entre

los 18 y 60 afics. Obtuvimos 3 grupos de tablas de conversidn, a saber:

« Una escala general de conversién de puntuaciones de escala a niveles de Neuroticidad y
de Sinceridad.

¢ Una serie de tablas de conversion de puntuaciones de escala a niveles de Neurotisidad y
Sinceridad por grupos de edades.

s Una serie de tablas de conversion de puntuaciones de escala a niveles de Neuroticidad y

Sinceridad por grupos de escolaridad.
Por medio del andlisis factorial de la prueba, se encontraron los factores que la componen,
que son cuatro: Insatisfaccion, Angustia, Inhibicién-Impulsividad y Somatizacjones, que se

relacionan con los principales sintomas de la Neurosis.

Se respondieron las siguientes preguntas de investigacion:
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¢ Las vaniables demograficas que determinan cambios en el indice de Neuroticidad son la
edad y la escolaridad.
¢ Las variables demogrificas que determinan cambios en el indice de Sinceridad, son la

edad y |z escolaridad

De acuerdo a tos resultados obtenidos , es importante recalcar que ¢l grupo de edad que
mostré mayor Neuroticidad, fue el de 43 a 60 afios . En relacion a los aportes tedricos de Erikson
(1983), Salvarezza (1988), Padilla (1995 ), ésta es una etapa dificil, ya que empieza un periodo de
involucion, en €l que se van perdiendo gradualmente las potencialidades fisicas, se produce la
menopausia y la andropausia (Davidoff, 1989), después de las dificultades presentadas por la
adolescencia de los hijos, estes forman sus propias famifias y se separan de los padres, lo que pone
a prueba su capacidad de adaptacion. Al final de este periodo, se realiza una evaluacién de los
éxitos y fracasos que se han tenido, asi el hombre se puede sentir satisfecho con su vida o frustrado
y desesperado por no haber conseguido los objetives que se habia propuesto. Tomando en cyenta
los resultados, podemos ver que es mas frecuente que aparezca mas angustia en esta edad, y que

aumente el nivel de Neurosis.

E! grupo que presenta menor indice de Neuroticidad es el de 22 a 25 afios. De Iz misma
forma, cuenta con menor nivel de somatizaciones . También es de los grupos de edad con mayor
nivel de Sinceridad. Esta edad corresponde a la etapa que Peter Blos (1980) ha denomipado
Postadolescencia, en la que se busca lograr cierta estabilizacion después del periodo adolescente,
tan cadtico. EI establecimiento de una jerarquia de valores, y Ia formacién del caracter, en Ia etapa
anterior, dan al joven de esta etapa, la posibilidad de buscar caminos en su vida cotidiana para

conseguir las metas que ha planeado en sn mente (Gonzalez Nufiez, 1993),

Las diferencias en el indice de Neuroticidad , por la escolaridad, demuestran que ai
aumentar e} nivel académico, disminuye la Neurosis. Esto se explica porque los hombres que han
tenido este desarrollo escolar tienen mayor capacidad para sublimar sus impulsos, y por lo tanto

presentan menos Neurosis. Esto refleja mayor fortaleza yoica.

También se obtuvieron resuttados en refacion a la Sinceridad de los hombres en la Ciudad
de México. ET grupo de [8 a Z1 afios es el de mayor nivel de Sinceridad, esto puede deberse a que el
adolescente es mas espontaneo y se preocupa menos por la apariencia, Los hombres de 26 a 31

afios, son los que tuvieron el menor nivet de Sinceridad. En coanto a la escolaridad, el grupo mas
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sincero es ef que estudio hasta la Secundaria, y el mas insincero el de Licenciatura. Parece que va
aumentando la Insinceridad , en la medida que aumenta el nivel de escolaridad, a excepcién de

Primaria y carrera técnica y comercial, que tienen un alto nivel de Insinceridad.

Analizando cada uno de los factores que componen la Neuroticidad, tenemos que la
Insatisfacién no presenta diferencias significativas al comparar los grupes de edad, no obstante,
entre los grupos de escolaridad, si se presentan diferencias. Las personas que estudiaron hasta
secundaria, son las que aparecen mas isatisfechas , y las mas satisfechas son las que llegaron a la
licenciatura o posgrado. . El grupo de edad que presenta mas Angustia es el de 43 a 60 afios, y el de
menor es el de 22 a 25 afios. El grupo de escolaridad con menor angustia es el de Licenciatura y
posgrado, y el de mayor es el de Primaria. En el factor de Inhibicién-impulsividad, no hay
diferencias significativas al comparar la edad, pero al relacionar la escolaridad , vuelve a aparecer
licenciatura y posgrado el grupo con una media menor, y Secundania como el mayor. Finalmente el
grupo que mas somatizaciones presenta es el de 43 a 60 afios, resultado que parece logico por la
edad, pero hay que hacer notar que el grupo que le sigue muy de cerca es el de 18 a 21 abos, lo que
puede mostrar que os confllictos emocionales tanto de la adolescencia como de la mediana edad
como algunocs autores le han llamado (Salvarezza, 1988, Plaza, 1992) pueden encontrar un camino
de expresion por medio de la Somatizacién, Este mismo factor , al hacer comparaciones con la

escolaridad, no presenté diferencias significativas.

Para concluir, cabe sefialar que esta investigacion aporta un instrumento valido y confiable,
para medir la Neuroticidad y Sinceridad en hombres mexicanos que habitan en las ciudades. Tiene
fas limitaciones que se desprenden de las caracteristicas de Ia muestra utilizada, es decir no se puede
aplicar a nifios, ancianos, ni mujeres. A personas que no habiten en ciudades se aplicara con ciertas
reservas, ya que puede esperarse que en poblaciones mas pequefias la Neurcticidad disminuya, sin
embargo esto no lo sabremos, hasta que no se realicen investigaciones en este sentido. También nos

brinda informacién acerca de cdmo cambia esta variable en funcidn de la edad y de fa escolaridad.

Esta informacién puede ser de utilidad para promover programas psicoprofilacticos para
disminuir la Neurosis , en instituciones que manejen poblaciones en las edades mas afectadas 43 a
60 aflos, o de 18 a 21 afios . Por otro lado también se puede observar que las actividades
constructivas , o poco rutinarias, disminuyen la neurosis, como estudiar una licenciatura o las

ocupaciones creativas, lo que es de tomarse en cuenta para promover este tipo de actividades.
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