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RESUMEN 

La presente tesis estudia las conductas de riesgo en adolescentes desde una 

perspectiva de género, a fin de explicar las incidencias de los mismos en 

conductas psicosociales riesgosas. 

El estudio se flevé a cabo con estudiantes de ambos sexos del tercer grado de 

secundaria en una escuela en la ciudad de Monclova, Coah. Los datos obtenidos 

se analizaron mediante un analisis inferencial paramétrico y se utilizo la prueba “t” 

de Student 

Los resultados obtenidos en las tres areas en que se divide el instrumento para su 

estudio, no hallaron diferencias estadisticamente significativas entre los dos sexos. 

Sin embargo el estudio identifica que dicha muestra se encuentra relativamente 

protegida lo cual abre la opcién a nuevas lineas de investigacién para analizar los 

factores de proteccién con los que cuenta dicha poblacion.
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INTRODUCCION 

DIFERENCIAS EN CONDUCTAS DE RIESGOS PSICOSOCIALES 

ENTRE HOMBRES Y MUJERES ADOLESCENTES 

OBJETIVO DE ESTA TESIS 

La presente tesis busca explorar la existencia de diferencias en los niveles de 

riesgo psicosocial al que se ven expuestos los adolescentes. Estos riesgos 

psicosociales se refieren al uso de las drogas, las enfermedades de transmi- 

sion sexual, et SIDA, la incrementada violencia familiar y social, y el mal ma- 

nejo de sus emociones ante eventos o situaciones negativas; partiendo de la 

hipétesis de que estos riesgos presentan diferencias significativas en cuanto 

al grado de impacto e incidencia entre hombres y mujeres. La importancia y 

relevancia de esta investigacioén es la urgente necesidad que existe hoy en dia 

en México de atender y prevenir en los adolescentes estos problemas a los 

que se enfrentan. Para este fin, es importante identificar cuales pueden ser 

algunos de los factores desencadenantes y de tal manera, poder construir e 

implementar programas de prevencion especificos. 

El presente estudio se llevo a cabo con el apoyo del Instituto de Edu- 

cacion Preventiva y Atencion de Riesgos A.C (INEPAR) en la Ciudad de Mé- 

xico, el cual presté su cuestionario IRPA (inventario de Riesgo-Proteccién pa- 

ra Adolescentes) para la realizacién de esta investigacién y otorgd acceso a 

bibliografia, El cuestionario IRPA se utiliza para medir la existencia y el grado



de riesgo psicosocial, dicho instrumento epidemioldgico cuenta con validez de 

auto-respuesta, que permite diagnosticar la presencia de conductas proble- 

maticas (riesgos psicosociales) en jovenes de 9 a 18 afios, a través de cuanti- 

ficar su ocurrencia. 

Esta tesis intenta proveer un mejor entendimiento de las diferencias 

que puedan existir entre adolescentes masculinos y adolescentes femeninos 

acerca de su forma de reaccionar a los problemas de riesgos que enfrentan 

durante el periodo evolutivo de la adolescencia. Esto se obtiene a través de 

estudiar un grupo de 90 adolescentes a los que se les suministro este cues- 

tionario. La pregunta fundamental de este estudio es si existe o no diferencias 

en las calificaciones obtenidas en conductas de riesgo entre hombres y muje- 

res. Aeste fin la tesis investiga los siguientes temas: 

la adolescencia y los aspectos que !a integran 
el sexo y género del adolescente (masculino o femenino) 
el modelo ecolégico y la resiliencia 
factores de riesgo y proteccion V

V
V
V
 

La investigacién se realizé en una secundaria publica en la Ciudad de Mon- 

clova Coah., Mex.. Esta escuela otorgé las facilidades para realizar el estudio 

en su plantel y ademas facilito un grupo de 90 estudiantes. La muestra se 

obtuvo de una forma no aleatoria e intencional y de cuota. E! grupo se cons- 

tituy6 de 45 adolescentes masculinos y de 45 adolescentes femeninas con el 

objetivo de que ambas muestras fueran equivalentes. Ambos grupos fueron 

de una edad de entre 13 y 16 afios y todos cursando el tercer afio de la se- 

cundaria, Los resultados de los cuestionarios recogidos se analizaron cuanti- 

tativamente utilizando un analisis estadistico inferencial paramétrico con la



Prueba T de Student para confirmar o rechazar la existencia de diferencias 

significativas entre hombres y mujeres. El cuestionario es auto-aplicable, por 

lo que se explicaron verbalmente las instrucciones frente a cada grupo de 30 

sujetos y se recogian los cuestionarios segtin fuesen terminando. 

El marco teérico de esta tesis esta basado en la literatura de la psicolo- 

gia social, psicologia clinica, antropologia y sociologia. Los autores revisados 

en algunas de sus planteamientos en este estudio son Hurlock, Blos, Bassas y 

Tomas, Ana Freud, Powel, Aberastury en el area de adolescencia; Llanes y 

Castro, Casullo, y Jessor, en el area de factores de riesgo. Lamas, Ferrer, 

Bustos, Conway y Scott en el area de genero. Finalmente para el modelo 

ecoldgico, los autores principales son Gomez del Campo, Lewin, Barker, Ro- 

gers, y para el area de resiliencia los principales autores fueron Kotliarenco, 

Rutter, Walsh, Luther, y Hawley. 

ADOLESCENCIA Y EL INDIVIDUO 

La adolescencia es la etapa evolutiva de conversion de nifio en adulto. Es un 

periodo identificado por transicién y cambio. Bassas y Tomas’ afirman que la 

conducta y actitudes del adolescente se ven caracterizados por alteraciones 

morfologicas, alteracién de sus sentimientos, erotizacién, crisis de valores, 

proyeccién hacia el futuro y una necesidad de reafirmacién. El adolescente 

experimenta ademas de los cambios de conducta y actitudes, una metamorfo- 

sis en su aspecto fisico, tales como talla, peso, forma, proporciones;, conse- 

    

' Bassas, N | Tomas. J (1996)Carencia Afectiva, Mipercinesia, Depresion y otras 

Alteraciones en fa infancia y en fa Adolescencia Alertes Barcelona



cuentemente las funciones del organismo que se van acercando mas a las del 

adulto que a las del nifio. Estos cambios directos 0 indirectos de su aparien- 

cia influyen en su equilibrio psiquico, destacando también la inestabilidad 

emocional que se presenta como hiper-emotividad, que va desde la tristeza y 

ansiedad hasta la ira y la euforia. 

Durante este periodo aparece un pensamiento abstracto y por conse- 

cuencia también una practica logica, la cual el adolescente utiliza tanto para 

cuestionarse a si mismo como para cuestionar su entorno. El adolescente 

experimenta un proceso de biisqueda de !a verdad, de sus propias ideclogias, 

valores, normas, etc. En esta bUsqueda por su propia identidad el joven bus- 

ca hacer sus propias elecciones, tanto en lo que se refiere a las ideas como a 

su estilo de vida. A pesar de que su analisis es comunmente egocénirico, su 

criterio lo va estructurando mediante la comparacion de si mismo con su en- 

torno. 

Bassas y Tomas identifican el inicio del proceso de la adolescencia con 

‘a activacién hormonal y la madurez sexual (pubertad), provocando un profun- 

do cambio en todo el organismo, ademas de una interaccién entre los as- 

pectos biolégico, social y psicolégico. Etimolégicamente, adolescencia pro- 

viene del verbo latino adolecere que significa crecer. Crecer hacia la madu- 

rez. Es por ello, que siempre ha existido una gran tendencia a considerar a la 

adolescencia como una “edad problema’, pero el adolescente es mas proble- 

ma para si mismo que para los demas, ya que como etapa de transicion, es 

dificil adaptarse a su nuevo papel en la vida y esto trae como consecuencia



ADOLESCENCIA Y EL ENTORNO 

Para comprender mejor al adolescente, Hurlock en 1961* mencionaba que 

debemos analizar todo su entorno, ya que ademas de que hay un desarrollo 

rapido y acelerado, fisica y mentalmente hablando, se agrega su falta de ex- 

periencia, lo que constituye en él una inseguridad en si mismo. Los padres 

generalmente aumentan la confusién del adolescente con reproches, criticas y 

exigencias, en vez de darle explicaciones y ayudarle a discernir En referen- 

cia a la necesidad de entender el entorno en el cual el adolescente se desa- 

trolla, Hurlock dice que “el contexto sociocultural en el que se produce el de- 

sarrollo de cada adolescente ejerce una influencia profunda. Dentro de dicho 

contexto se pueden mencionar la familia, la educacion, el empleo, el desarro- 

llo espiritual, las organizaciones comunitarias, las politicas y la legislacion, la 

migracién, el turismo, la urbanizacién, los medios masivos de comunicacion, 

fos servicios de salud, de recreacién, el ambiente socioecondmico, como al- 

gunos de los elementos que conforman dicho contexto”.$ 

En manera similar, Gomez de! Campo trata la necesidad de entender 

al individuo en relacién de su entorno dentro del contexto del modelo ecoldgi- 

co afirmando que “el modelo ecoldgico tiene como objeto de estudio la rela- 

cién entre el organismo humano y su entorno”. El término organismo humano 

se utiliza en el sentido en el que lo emplea Rogers’ para referirse a este con- 

junto de procesos biolégicos, psicolégicos, sociales y espirituales dentro de 

  

Buenos Aires 
“Hurlock, E., Op Cit 

5 Ibidem Pag, 697 
® Gomez de Campo J, Op Cit



una totalidad arménicamente organizada que es la persona humana. “E! tér- 

mino entorno se utilizara para designar todo lo que rodea al ser humano, tanto 

el ambiente natural como los diferentes ambientes fisicos que lo rodean y las 

influencias sociales que resultan de las interacciones entre individuos y gru- 

pos”.® 

Seguin recopilaciones de Gomez del Campo? existen diferentes teorias 

y modelos con respecto a la relacién organismo-entorno. Vale mencionar en- 

tre estas teorias a Newbrough” con su modelo ecolégico-transaccional que 

enfoca su vision a la capacidad de solucionar los problemas vitales cuando se 

cuenta con los recursos y las alternativas suficientes. La teoria general de los 

sistemas de Von Bertalanffy,'' que sostiene que el equilibrio debe manifestar- 

se en todos los subsistemas, sobretodo desde el punto de vista biolégico. 

Barker™ se enfoca hacia el estudio del comportamiento del ser humano desde 

su ambiente natural y desde esta visién propone el concepto de “ambientes 

conductuales” que define como una unidad ecoldégico-conductual en la que 

suelen ocurrir comportamientos establecidos sin importar fas diferencias indi- 

viduales de las personas que los llevan a cabo. Desde este punto de vista, el 

modelo ecolégico argumenta que los problemas no son situaciones que 

aquejan a los individuos aisladamente, sino mas bien a los sistemas en que 

  

? Rogers, C. R (1978) El Concepto de ia Persona que Funciona Completamente En Lafarga, 
J, Gomez de Campo, J (Comp.) Desarrollo del Potencial Humano, Vol 1 Trillas Mexico 

® Gomez de! Campo,Op.Cit. pag 103 
5 Ibidem, cap 5 

0 Newbrough, J R. (1995)Toward Community A Third Position. American Journal of Com- 

munity Psychology 23(1)9-37 

1 Von Bertalanffy, L (1982) Teoria General de fos Sistemas Fondo de Cultura Econémica 

México 
® Barker, R G (1965) Explorations in Ecological Psychology American Psychologist 20(1) 1-



se encuentran las personas. Otro investigador importante dentro del modelo 

ecolégico es Kurt Lewin,"* conocido por su Teoria de! Campo, esta teorla se 

orienta hacia la interaccion entre la persona y su entorno agregando ademas 

que el comportamiento humano ocurre dentro del espacio vital de! individuo, 

en el “aqui y el ahora.” Lewin sefiala que el pasado influye al individuo sola- 

mente como una asociacién con los hechos presentes. 

MODELO ECOLOGICO 

En este contexto el modelo ecolégico se encuentra por su naturaleza dentro 

de un campo basicamente interdisciplinario, en el que se estudian los proble- 

mas desde niveles micro-sociales hasta los niveles macro-sociales. Algunos 

de las nociones contenidas dentro de este modelo se refieren por ejemplo a ia 

nocién de la privacia, de espacio personal, de hacinamiento y conducta territo- 

tial. Estos forman la columna vertebral de tos conceptos basicos para com- 

prender la relacién organismo-entorno. Estos conceptos ya se aprecian en los 

estudios clasicos de Peter Blos'* conducidos durante la década de los afios 

de 1930 donde mencionaba que el periodo adolescente con sus conductas 

debe ser considerado tomando como referencia la cultura en donde se desen- 

vuelve. El desarrollo del adolescente, particularmente el social, emocional e 

intelectual esta muy relacionado con el estilo de vida establecido por este am- 

biente; Blos afirma que para poder entender de forma mas especifica como el] 

adolescente asume este estilo de vida, es necesario contemplar factores tanto 

  

‘Lewin, K (1951)Field and Social Science Harper, New York



intrinsecos como extrinsecos. Casi sesenta afios mas tarde, Elliot’ siguiendo 

la linea de Blos, argumenita que el estilo de vida se puede entender como un 

patrén de conductas relacionadas con la salud, que se caracterizan porque 

son observables y porque se vuelven habitos. Es decir son recurrentes a lo 

largo del tiempo y ademas poseen consecuencias para fa salud. 

ESTILO DE VIDA 

El término de estilo de vida ha sido empleado en muy diversas areas de estu- 

dio, teniendo siempre una nocién de integracién. Coreil et al.,'® en su investi- 

gacién conducida durante la década de 1950 incorpora el area de la salud al 

concepto de estilo de vida perdiendo de esta manera ese significado integra- 

dor que tenia en sus origenes, sin embargo, Pastor et al.,"” en su revision de 

la literatura, concluyen que el concepto de estilo de vida ha vuelto a retomar 

su concepto integral en estudios realizados durantes las décadas de 1980 y 

1990. Este regreso a su concepto original se puede apreciar en Llanes y 

Castro’® que indican que un “estilo de vida saludable supone la armonia del 

cuerpo, la mente, las emociones y el ambiente y es a partir del estableci- 

miento de esa armonia, que se constituyen habitos, actitudes y conductas que 

procuran la realizacién de intereses y valores. Los estilos de vida sanos en 

  

“ Blos, P.(1941) The Adolescent Personality. Appleton Century Crofts New York 
* Elliot. DS (1993) Health-Enhancing and Heaith-Compromising Lifestyles. En Mullstein, S.G.; 
Petersen, A C ; Nightingale, E. O. (Comps ). Promoting the Health of Adolescents. New 
Directions for the Twenty-first Century Oxford Univ, Press. Oxford. 

‘6 Coreil, J.; Levin, J S ; Jaco, G (1992) Estilo de Vida Un Concepto Emergente en las 
Ciencias Sociomédicas Clinicas y Salud, 3(3) 221-231 

" Pastor, Y, Balague, |, Garcia-Merita, ML (1998) Dimensiones del Estilo de Vida Relaciana- 
do con la Salud en la Adolescencia una Revision Revista de Psicologia General y Aplicada, Vol 

5, Num 3
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adolescentes, son de vital importancia para alejarlos de los riesgos psicoso- 

ciales”. Llanes y Castro’? definen riesgos psicosociales como “reacciones 

ante eventos negativos de la vida, a conductas que caen en la categoria de 

antisociales, al uso de las drogas asociado con los estilos de vida adolescente 

y que afectan el estado general de salud, el sano desenvolvimiento de la se- 

xualidad y el adecuado uso del tiempo libre”. 

SEXO Y GENERO 

Con respecto a como estos elementos que constituyen el concepto de estilo 

de vida, queda por mencionar jos factores de género y sexo que influyen en 

como el adolescente se desarrolla tanto en su aspecto fisico como en su en- 

torno cultural. Hurlock,?° menciona que debido a que las nifias maduran mas 

temprano que los nifios, a éstas se les trata mas como adultos que a los ni- 

fios. De ellas se espera que se comporten como todas “unas damitas” mien- 

tras que a los nifios se les permite ser agresivos y traviesos. Esta diferencia 

de trato y de expectativas no solo ocurre en la infancia, sino sigue durante la 

adolescencia y la adultez. Es asi como Lamas" dice que “el género es el re- 

sultado de la produccién de normas culturales sobre el comportamiento de los 

hombres y las mujeres, mediado por la compleja interaccién de un amplio es- 

pectro de instituciones econémicas, sociales, politicas, religiosas, y es ade- 

mas una construccién simbdélica, establecida sobre los datos bioldgicos de la 

  

8 Lianes, J.: Castro, M E (1999) Estilo de Vida Pag. 3 Santillana-INEPAR México 

Llanes J, Castro M E (1999) Para Riesgos Proteccién Pag. 3 Santillana-INEPAR Mexico 

 Hurlock, E Op. Cit 
"* Lamas, M (1996) Ef Género La Construccién Cultural de ta Diferencia Sexual Pag 12
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diferencia sexual”. 

El sexo se entiende como una categoria bioldgica, un hecho determi- 

nado por la presencia del cromosoma sexual XX en las mujeres y el XY en los 

hombres. Estos cromosomas proporcionan diferentes caracteres sexuales a 

los individuos. Género por su parte, se conceptualiza como el conjunto de 

conductas aprendidas que !a propia cultura asocia con ef hecho de ser un 

hombre o una mujer. Es decir, género connota una construccién social confe- 

rida a un cuerpo sexuado. En resumen, Lamas indica que el sexo es entendi- 

do como fendmeno natural y el género como un condicionamiento cultural. 

CONCLUSION 

Basado en esta introduccion de la literatura, se concluye que los adolescentes 

estan inmersos en una serie de cambios fisicos, intelectuales y emocionales, 

por lo tanto los expone a riesgos en un numero de areas. Por esta razon es 

importante vigilar {os problemas relacionados con alimentacion y salud en ge- 

neral. Es fundamental saber cémo el adolescente vive y maneja su sexuali- 

dad, asi como identificar el uso y abuso de drogas, alcohol y tabaco, la ocu- 

rrencia de actos antisociales que pueden desencadenar en rifias y conductas 

agresivas ya sea verbales o fisicas. El adolescente es él y su entorno, y por 

ello no se debe de focalizar un estudio Unica y exclusivamente en sus aspec- 

tos psicolégicos y biolégicos, sino que el estudio debe de considerar su medio 

ambiente, su entorno social 

  

Porrua /PUEG México 
™ toidem
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Por lo anterior, es indispensable que la persona sea observada dentro de su 

contexto, ya que se busca comprenderia no solamente a ella de forma aislada, 

sino a través de su relacion con los demas y su medio ambiente. La meta de 

cualquier intervencion ecolégica buscaria entonces no solamente el cambio de 

la persona, sino del sistema completo. Se debe evaluar el modo en que la 

intervencién pueda afectar a su vez al sistema completo, dirigiéndose siempre 

con una actitud flexible. El objetivo es que el ambiente funcione de manera 

que utilice sus propios recursos, que trata también de evitar que el sistema 

dependa del profesional, ya que éste solo estara temporalmente. Por esta ra- 

z6n, hay que buscar que el sistema funcione independientemente, encontran- 

do no sdlo sus debilidades, sino también sus fuerzas. 

A continuacién revisaremos los temas mas relevantes de esta investigacion, 

como lo son los periodos de la adolescencia y sus caracteristicas bioldgicas, 

psicolégicas y sociales; posteriormente los diferentes conceptos de género y 

aspectos culturales que influyen en el individuo; el modelo ecolégico que bus- 

ca atender al entorno justamente como parte de esta influencia directa sobre 

el adolescente y la resiliencia que se define como la capacidad que tiene éste 

para superar situaciones adversas que pueden desencadenar conductas ries- 

gosas, catalogadas como también se estudiara, en factores de riesgo y para 

finalizar con jos factores de proteccién que nos llevan a tratar de solucionar 

las problematicas adolescentes. 

A partir del capitulo 5 se presentara la metodologia utilizada en la in- 

vestigacion y se expondran Ios resultados obtenidos en la misma, concluyen-
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CAPITULO UNO 

ADOLESCENCIA 

1.14 INTRODUCCION 

La adolescencia se refiere a la etapa de transicién, donde el adolescente vive una 

metamorfosis, la cual a su vez atafie a todo su entorno; una transformacién psiquica, 

biolégica, social, cultural y espiritual, en la cual el adolescente es e/ protagonista, el 

guiorista, el director y su propio critico. 

Adolescencia, del latin adolecere, nos habla de una falta, de un duelo y de un 

renacimiento, es decir, de un segundo nacimiento en el que ya no simplemente 

salimos del Gitero de la madre, sino también de la familia y somos lanzados hacia el 

regazo de la sociedad, una manifestacién continua de cambios y adaptaciones, de 

tiesgos y aceptaciones, que van desde lo fisico hasta lo social, de to fisiologico a lo 

psicoldgico. 

Desde siempre, en todas las culturas, se ha pasado por esta etapa, pero no 

en todas se han detenido a entenderia ni a respetarla. 1 inicio y el final de la misma 

es confuso, ademas, se podria decir que es tan extenso como se quiera investigar. 

Se puede definir a la adolescencia de manera distinta. Powel! mencionaba que 

algunos pueden considerar que la adolescencia es un “invento” de la sociedad 

contemporanea; en algunas sociedades el paso de nifio a adulto era simple y 

brusco, tan simple y tan brusco, como vestir un atuendo diferente, asumir roles 

* Powel, M (1975) La Psicologia de la Adolescencia Fondo de Cultura Economica Mexico
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sociosexuales de la edad adulta, o vivir eventos como la muerte del padre, lo cual 

inmediatamente convertia al nifio en un adulto, al menos en la cuestién legal, lo que 

no necesariamente lleva a la maduracién psicosexual. 

1.2 CONDUCTAS PROPIAS DE LA ADOLESCENCIA 

Ortiz? dice que las conductas adolescentes pueden parecer anormales en cualquier 

otra etapa del desarrollo humano, como los son: 

La oscilacién de sentimientos por la vida emotiva e imaginativa 
Deformar la realidad en ocasiones y con un exceso de idealismo 

Vivir en un mundo apasionado entre el deseo y el amor platonico 
Tener amistades extremadamente unidas que rechazan juntos las normas de 
la sociedad o que se rebelan contra sus padres 

Tener un narcisismo evidente 
Tener tendencias a intelectualizar o fantasear 
Tener cambios constantes de humor y estados de animo V

V
V
 

V
V
V
W
V
 

Es asi como durante la adolescencia el individuo no sdélo debera enfrentar los 

diversos cambios y ajustes, que en el futuro, le permitiran funcionar con respecto a si 

mismo, sino que al mismo tiempo, debera también aprender a mediar con el 

ambiente que lo rodea y lo conforma. Todos esto ajustes y desajustes, inciden y se 

modifican, debido precisamente al contexto social y cultural en el que el adolescente 

se encuentra inmerso. Ademas, se evidencian las funciones del organismo que se 

acercan mas a las del adulto que a Ja que tenia de nifio. También su imagen 

corporal influye en su equilibrio psiquico y éste a su vez en su emotividad. 

Durante esta etapa, el individuo, se acerca a la culminacion de su crecimiento fisico y 

mental. Normalmente, en el caso de las nifas, el comienzo de la edad adolescente 

  

? Ortiz, A. (1990) Adolescencia Fendmeno Psicosociocultural En Monroy, A, Morales, M Salud, 

Sexualdad y Adolescencia, Pax México
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inicia entre los 12 y 13 afios y termina a los 18. Mientras que en el caso de los 

hombres se inicia entre los 13 y 14 afios y parece culminar también a los 18. 

1.3 ETAPAS DE DESARROLLO DE LA ADOLESCENCIA 

A través de estos afios de formacion del individuo, algunos autores, entre los cuales 

se encuentran Bassas et al., y Blos, han identificados diferentes periodos del 

proceso de desarrollo. Bassas y Tomas® distinguen tres periodos para lo que 

consideramos la adolescencia: 

> Pubertad: Estadio en el que se produce la maduracién sexual. Dura 

aproximadamente 4 afios, dos en la llamada preadolescencia (de preparaci6én 
para la reproduccion) y dos en la adolescencia propiamente dicha, en la que 

se completa el proceso 
> Adolescencia inicial: Estadio que dura hasta los 15 6 17 afios 
> Adolescencia final o juventud: Estadio que dura desde los 15 6 17 afios hasta 

los 18 

Peter Blos* también describe la adolescencia en tres etapas de desarrollo, a 

diferencia de Bassas y Tomas, quienes describen estas etapas basadas en aspectos 

mas bien cronolégicos y fisiolagicos, Blos expone las diferentes etapas basandose 

en aspectos psicoldgicos. 

    

* Bassas, N; Tomas J (1996) Carencia Afectiva, Hipercinesia Depresion y otras Alteraciones en la 

Infancia y en lo Adolescencia Alertes Barcelona 
* Blog, P (1981) Los convenzos de fa Adolescencia Amorrortu Editores Buenos Aires
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1.3.1 La Preadolescencia 

Donde los cambios fisicos permiten decir que se deja de ser niflo o nifa. Estos 

cambios son particularmente notables el incremento consecuente de peso, estatura 

y la distribucién de grasa, el desarrollo de la musculatura y la acentuacién de las 

caracteristicas sexuales primarias. 

En esta etapa de la vida, Jos nifios (o pre-adolescentes) gustan de las 

actividades fisicas y situaciones competitivas donde se esfuerzan mucho en ganar, 

lo que los dota de elementos para e! desarrollo de su identidad y auto-concepto. 

También empiezan a diferenciarse de los nifios y de los adultos encontrando en la 

rebelién cierto atractivo. La inteligencia en esta etapa se hace constructiva y 

prefieren los juegos en que hay reglas y competencias o actividades intelectuales 

donde se pueda ejercer la capacidad hipotético deductiva a través de la que se 

sacan conclusiones sobre los hechos y situaciones. 

En fa nifia preadolescente se da una relativa inestabilidad emocional, pero sus 

teacciones tienden a ser mas moderadas. No es extrafio que traten de comportarse 

como jovencitas, es decir, que pretendan ya no ser “nifias”, lo cual se observa 

claramente en el arreglo personal, el lenguaje y las relaciones interpersonales. La 

transformaci6n intelectual es semejante a la del varén, pero se observa que asumen 

una actitud menos competitiva siendo mas pasivas, mas "tipicamente femeninas".
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1.3.2 La Adolescencia Temprana 

Se caracteriza por la eclosion de la pubertad en lo bioldgico, mientras que en to 

psicosocial se caracteriza por la busqueda intensa de lazos intra-familiares, un 

continuo ensimismamiento y sentimientos exagerados con relacion a la autoestima. 

La chica acepta mas facilmente “hacer cosas de hombres” que los chicos de 

esa edad “hacer cosas de mujeres”. Cualquier fracaso da lugar a reacciones 

emocionales intensas. 

1.3.3. La Adolescencia 

En lo psicosocial, durante la adolescencia propiamente dicha, ya no existen 

diferencias tan marcadas entre hombres y mujeres como en la adolescencia 

temprana. En esta etapa pueden establecerse similitudes del desarrollo entre ellos, 

pues en ambos sexos se inicia la busqueda de las relaciones amorosas y se tiene la 

capacidad de establecer vinculos de pareja. Estas relaciones por lo general suelen 

ser cambiantes (tanto con el sexo opuesto como con el propio sexo) La madurez 

intelectual permite el surgimiento de las tendencias ideolégicas y no es raro que se 

adopte una militancia por algtin un partido politico o actitudes religiosas fervorosas 0 

ascéticas. La vida emocional se hace intensa y se inicia la llamada “crisis de 

identidad” (la preocupacion por la existencia y el lugar que se ocupa en el mundo y 

en la vida).
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1.4 DELIMITACION DE LA ETAPA ADOLESCENTE 

Siguiendo con el punto de vista psicoanalitico, Anna Freud? describe a la pubertad 

“como fa época en que se producen cambios que dan forma definitiva a la vida 

sexual infantil, dandose la subordinacién de las zonas erdgenas al nivel genital, el 

establecimiento de nuevos objetivos sexuales, diferentes en varones y mujeres y el 

encuentro con nuevos objetos sexuales fuera de la familia, después del 

descubrimiento de la sexualidad infantil, 1a adolescencia pasé a ser considerada 

como una etapa de transformacidn final o como un simple puente entre la sexualidad 

infantil difusa y la sexualidad adulta centrada en la genitalidad” 

Por su parte Powel® menciona que, a pesar de que el comienzo de la 

adolescencia se encuentra bien delimitado con los cambios fisicos, la madurez 

sexual y con algunas condiciones socio-culturales, el final de la misma muestra 

mayor divergencia y poca claridad para su definicion. De esta forma, el comienzo de 

la adolescencia se encuentra descrito de diversas maneras, dentro de las que 

destacan las siguientes: 

Un afio antes de la pubertad 
Pubertad 
Al presentarse la menstruacién en las nifias 
A los trece afios 
Al comenzar el “estiron” 
Al ingresar a la secundaria V

V
 

Para Powel, el final de la adolescencia puede ser interpretado de acuerdo a los 

siguientes eventos y/o circunstancias a las que se enfrenta el adolescente: 

> Atcompletarse el desarrollo sexual 

® Freud A.(1992) Psicoanalisis del Desarrollo del Nilo y del Adolescente Pag, 165-166 Paidés 
Barcelona 

® Powel M Op Cit.
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Al término del crecimiento fisico 
Al concluir la escuela secundaria 
Al contraer matrimonio 
Al lograr la independencia econémica 
Al lograr la emancipacién respecto de los padres 
Al alcanzar la madurez emocional e intelectual 
A los 21 afios (definicion legal en algunos paises) V

V
V
V
V
V
V
 

Al mismo tiempo que jévenes dicen adiés a su infancia, tienen que empezar a darle 

la bienvenida a cuerpos nuevos, sentimientos nuevos, responsabilidades y también 

las crisis que estos cambios provocan. 

Es indudable que existen criterios fisicos o fisiolgicos que nos abren la 

posibilidad de establecer el inicio de la etapa adolescente. Sin embargo, las 

descripciones que sefialan el final de fa misma, no pueden delimitarse a ningun 

periodo Unico de tiempo, por lo cual no podemos decir que un individuo por el simple 

hecho de haber culminado su desarrollo fisico y sexual, ha dejado de ser 

adolescente. 

1.5 ASPECTOS BIOLOGICOS 

Los cambios fisiologicos que son caracteristicos de esta etapa de !a vida, ocurren en 

todas las localidades geograficas, independientemente de la sociedad y de la cultura 

a la que los adolescentes pertenezcan. Sin embargo, nos encontramos con 

importantes diferencias entre los sexos, que si bien estan presentes desde el 

nacimiento, se hacen mas evidentes en este momento, debido a que aparecen las 

caracteristicas sexuales secundarias, que dan como resultado, la maduraci6n del 

indiwiduo para reproducirse. 

Con referencia al nivel biolgico, estamos acostumbrados a sefialar el inicio
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de la adolescencia temprana con Ja pubertad, que identificamos por la menstruacion 

en Ja nifia y por la primera eyaculacién espontanea en el nifio. Para llegar a este 

punto de maduracién sexual, el pre-adolescente ya ha experimentado toda una serie 

de cambios fisicos en la etapa previa. 

Algunos autores especialistas en adolescencia, especificamente Peter Blos’, 

se refieren a esta fase como una etapa de transicién que incluye a la 

preadolescencia y a la adolescencia temprana. Dicha fase se encuentra 

caracterizada por cambios fisicos, miedos y regresiones que hacen parecer al 

adolescente joven, o bien, como un adolescente en miniatura o como un niho muy 

desarrollado. 

1.6 ASPECTOS SOCIALES 

Ortiz® distingue dos tipos de criterios para definir ta adultez, es decir, para indicar el 

periodo en que termina la adolescencia: 

> Definiciones funcionales, como por ejemplo el alcanzar independencia 

econdmica 
> Definicién de estatus, como por ejemplo, el votar a los 18 afios como sefial de 

adultez 

Es decir, que los criterios culturales a los que el adolescente debe adecuarse para 

lograr un estatus de adultez, es el alcanzar la independencia econdmica de sus 

padres, terminar la etapa escolar, o el tener la opcidn al matrimonio. 

Durante su busqueda de independencia, Llanes y Castro® consideran que el 

Blos, P. Op. cit 
® Ortiz, A. Op. cit 
"Llanes J, Castro, ME (1999) Eventos Negativos de fa Vida en los Preadolescentes y Adoles- 
centes Tempranos Santilana-INEPAR Mexico
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adolescente cambia los lazos afectivos con la familia y muchas veces se produce un 

rechazo hacia los padres, aunque siguen siendo dependientes econémica y 

moralmente de ellos. Es aqui donde comienzan nuevas relaciones afectivas con los 

amigos, con una pareja, y paulatinamente el redescubrimiento de su sexualidad. 

Con todo lo anterior, y debido a la influencia de la sociedad, se producen desajustes 

y trastornos, que pueden llegar a ser riesgosos si se encuentran en un ambiente 

poco protegido tal como serian el consumo de drogas, embarazos no deseados, 

abortos, abandono de Ia casa, accidentes automovilisticos e incluso el suicidio. 

Las relaciones interpersonales que establece el adolescenie, determinan en 

gran medida, su capacidad no solamente de auto-descubrimiento, sino de resolucién 

de problemas y su facultad de planeacidn a largo plazo. Llanes y Castro afirman que 

la cantidad de decisiones a las que el adolescente le tiene que dar respuestas son 

muchas y en ellas, por primera vez, el adolescente tendra que hacer un andalisis 

profundo de las condiciones medio ambientales y familiares que lo rodean, de sus 

deseos y también de sus necesidades. El adolescente tiene entonces que asumir la 

responsabilidad de las decisiones que toma. Responsabilidad que hasta entonces 

tecaia en los adultos. 

Debido a que Ia familia y su influencia en el desarrollo del individuo no deben 

ser entendidas solamente en términos de fas personalidades de sus integrantes, sino 

de las relaciones interpersonales que entre ellos se establecen, es importante 

considerar que esta crisis no recae Unicamente en el adolescente sino también en su 

familia, en las instituciones y por consecuencia, en la sociedad.
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Aberastury’® afirma que el adolescente provoca una verdadera revolucién en su 

medio familiar y social y esto crea un problema generacional no siempre bien 

resuelto, lo cual parece coincidir con lo que Peter Blos’’ llamaba “brecha 

generacional” o “conflicto generacional’. 

En este momento del desarrollo, el sentido de pertenencia se hace 

particularmente importante y aqui se da un cambio fundamental, pues asi como en la 

infancia, lo mas importante para los nifios(as) era la familia, en esta etapa de la vida, 

son los amigos y las relaciones con ellos, lo que empieza a ser central. Esto 

coincide con lo que Quintanar'* decia: “El mejor amigo/ la mejor amiga, es alguien 

por el cual se siente comprendido y a quien comprende, y de la cual no necesita 

defenderse y no necesita engafar” 

1.7 ASPECTOS PSICOLOGICOS 

Este aspecto es de gran relevancia puesto que existe en esta etapa un punto de 

conjuncién en el cual el individuo deja de ser nifio para empezar a ser un 

adolescente en su proceso de alcanzar la adultez. Aberastury’® menciona que 

existen los cambios psicoldgicos que se producen debido al duelo que tiene que 

afrontar el individuo cuando pierde ya sea: 

> Su propio cuerpo 
» Su identidad infantil 
® Su relacién con los padres 

* Aberastury A (1988) La Adolescencia Normal: un Enfoque Psicoanalitico, Paidés México 
" Blos, P (1996) La Transcicién Adolescente Amorrortu Editores Argentina 
™ Quintanar J.(1980 Relaciones Humanas y Adolescencia En Monroy A, Morales, M (Comps } 
Salud, Sexualdad y Adolescencia Pax México 
" Aberastury, A Op Cit
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De acuerdo con Amara," la identidad es el proceso a través del cual el individuo se 

hace a si mismo; mientras que Lehalle’® la define como la representacién que el 

sujeto hace de si mismo, que ademas de ser un aspecto feflexivo, es un aspecto 

social. Esto se refiere al hecho de encontrarse de pronto, comprometido 

socialmente, es decir, al hecho de tener que hacer sus propias elecciones, tanto en 

lo que se refiere a los modos de pensamiento y a las ideas, como al modo de vida. 

Erickson'® define lo que llama “crisis de identidad” en la edad adolescente, 

mencionando a este respecto los siguiente criterios: 

> La crisis de !a identidad es un proceso parcialmente consciente y 

parcialmente inconsciente 

> Durante la crisis de la identidad, el adolescente se encuentra acosado por fa 

dinamica del conflicto y, particularmente en su climax, esto puede conducir a 

estados mentales contradictorios, tales como un sentido de vulnerabilidad 

exacerbado y, alternativamente a otro de grandes esperanzas 

> Durante la adolescencia el individuo ha pasado ya por un periodo evolutivo 

antes del cual no podria haber llegado a la llamada “crisis de identidad”, pues 

las precondiciones somaticas, cognoscitivas y sociales que la favorecen, aun 

no se presentan 

> La crisis de la identidad adolescente se extiende tanto al pasado como al 

futuro, esto es, se enraiza en la infancia y depende de la superacion de las 

etapas evolutivas subsecuentes 

Aberastury”” afirma que “Solo cuando su madurez biolégica esta acompafiada por 

una madurez afectiva e intelectual que le permita su entrada en el mundo del adulto 

estara equipado con un sistema de valores, de una ideologia que confronta con la de 

su medio y donde el rechazo a determinadas situaciones se cumple en una critica 

constructiva’”. 

  

** amara, P G.(1982) Adolescencia y Sociedad. Los Cambios en la Cultura Adolescente 

.Memorias del Simposio Aspectos Médicos Sociaies de la Adolescencia Instituto Syntex México 

** Lehalle, H (1990) Psicologia de los Adolescentes Gryalbo, México 
'S Enckson E (1978) Sociedad y Adolescencia Siglo XXI México 
" aberastury, AOp Cit Pag 18
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La adquisicion de la autonomia personal es sin duda una de las metas mas 

importantes durante la adolescencia. Sin embargo al inicio de este periodo 

(particularmente durante la preadolescencia), se hace muy ambivalente. El nuevo 

adolescente, por un lado ya no se siente nifio, pero por el otro, se aferra a la 

dependencia infantil. Es una época en fa que se ensaya independencia, derechos, 

responsabilidades y obligaciones y que deben ir juntos. En este aprendizaje los 

adultos, es decir, la autoridad, juegan un papel fundamental y aqui entra en juego 

una palabra muy importante y en ocasiones poco clara: limites. Cuando hablamos 

de limites suelen venir a la mente otra serie de palabras asociadas a la conducta: 

como “permitir’, ‘impedir’, y hasta quizas “regafiar” y “castigar’; casi todas ellas se 

tefieren a la manera en la que los adultos se hacen cargo de la educacién 

(particularmente los padres y los maestros). 

Como hemos podido observar, Jas teorias y definiciones son muy variadas, 

pero Juan Delval’® ejemplifica en el siguiente cuadro las concepciones mas 

relevantes de la adolescencia que se pueden reducir esencialmente a tres, que son 

las siguientes: 

  

POSICION La adolescencia es el resultado del desarrollo de tas pulsiones que se producen 
PSICOANALITICA jen ta pubertad y que modifican el equilibrio psiquico, !o que produce una 

vulnerabilidad de ta personalidad. Junto a ello hay un despertar de la sexualidad 
que lleva a buscar objetos amorosos fuera de la familia, modhficando tos lazos 
con los padres. 
Hay probabilidad de que se produzca un comportamiento mal adaptado, con 
fluctuaciones en el estado de animo, inestabilidad en las relactones, depresién ¢ 
inconformismo. 
Se produce un proceso de desvinculacion con la familia y de oposicion a las 

normas, que permite la formacién de nuevas relaciones en e} exterior del medio 
interior = tmportancia de la formacién de la identidad. La adolescencia se 
atribuye prmordialmente a causas internas 
  
  

TEORIA La adolescencia es el resultado de tensiones y presiones que vienen de la so- 
SOCIOLOGICA ciedad. E! sujeto tiene que incorporar los valores y las creencias de la socie- 

dad, es decir, terminar de socializarse, al mismo tempo que adoptar determ:- 

nados papeles sociales Esos papeles le son asignados al nifio, mientras que       
  

® Delval, J.(1994) EI Desarrollo Humana Siglo XXI Madrid 

 



  
  

e} adolescente tiene mayores posibilidades de eleccién. Al mismo tiempo fos 
adultos tienen mayores exigencias y expectativas respecte a jos adolescentes, 
y esas exigencras pueden hacerse insoportables. El cambio de papeles puede 
producir conflictos y generar tension. La adolescencia se atribuye primordial- 

mente a causas sociales externas 
  
  

TEORIA DE 
PIAGET 

    
En fa adolescencia se producen importantes cambios en el pensamiento que van 
untdos a modificaciones en la posicién social. El caracter fundamental de la 
adolescencia es fa insercién en la sociedad de los adultos y por ello las 
caracteristicas de ta adolescencia estan muy en relacion con fa sociedad en la 
que se produce E| individuo se inserta en esa sociedad, pero tiende a 
modificarla Para ello elabora planes de vida, lo que consigue gracias a que 
puede razonar no sdlo sobre lo real, sino también sobre lo posible, Las 
transformaciones afectivas y sociales van unidas indisolublemente a cambios en 
ef pensamiento. La adolescencia se produce por una interaccién entre factores 
sociales e individuales   
  

1.8 CONCLUSION 
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En conclusién, en este capitulo se han discutido conceptos, definiciones, etapas y 

teorias que intentan explicar la adolescencia como periodo del desarrollo humano, 

con el fin de conocer los factores que afectan al individuo, para asi poder 

comprender e intervenir en situaciones de riesgo psicosocial. El siguiente capitulo 

presenta el concepto de género, que discute cémo la adolescencia es afectada por 

los valores culturales de la sociedad.
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CAPITULO DOS 

GENERO 

2.1 INTRODUCCION 

Existe un gran debate entre lo que es género y fo que definimos como sexo, que en 

muchas ocasiones lleva a confundirlos. Este capitulo expone algunas definiciones 

que ayudaran a diferenciar estos dos conceptos en sus aspectos mas relevantes. 

Ferrer? argumenta que sexo hace referencia a los mecanismos biolégicos que 

determinan una persona sea macho o hembra. Esto concuerda con lo que afirma 

Lamas? en su basta investigacion respecto al tema donde indica que sexo se 

entiende como una categoria biolégica. Un hecho determinado por Ja presencia del 

cromosoma sexual XX en las mujeres y el XY en los hombres. Estos cromosomas 

proporcionan diferentes caracteres sexuales a los individuos. 

Género por su parte, se conceptualiza como el conjunto de conductas 

culturalmente aprendidas y que atribuyen el rol de ser un hombre o una mujer. Es 

decir, connota una construccion social conferida a un cuerpo sexuado. En resumen, 

Lamas sefiala que el sexo es entendido como fenédmeno natural, mientras que el 

género como un condicionamiento cultural. £1! género es el resultado de la 

produccién de normas culturales sobre el comportamiento de los hombres y las 

mujeres, mediado por la compleja interaccién de un amplio espectro de instituciones 

economicas, sociales, politicas y religiosas. 

"Ferrer, M (1994)E! Género en la Adolescencia En Aguirre, A Psicologia de la Adolescencia 

Boixareu Universitaria Marcombo Barcelona 
“Lamas, M, Op Cit
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2.2 DEFINICIONES DEL CONCEPTO DE GENERO 

Talcott Parsons® sostenia que los papeles de género tienen un fundamento biolégico 

y que el proceso de modernizaci6én habia logrado racionalizar la asignacién de estos 

papeles. En su vision del mundo moderno, el matrimonio, y la familia que se 

derivaba de él, funcionaba gracias a la presencia de una serie de vinculos de apoyo 

mutuo tanto econdmicos como afectivos, en los que la capacidad del hombre para el 

trabajo se complementaba con la habilidad de la mujer para manejar los aspectos 

expresivos de la vida familiar y la crianza de los hijos. 

Ferrer’ define género como “el conjunto de rasgos y caracteristicas social y 

culturalmente considerados apropiados para el hombre y la mujer”. Por su lado, 

Scott? observa que el concepto de género se ha utilizado generalmente en un 

sentido descriptivo, empleado con frecuencia para hacer referencia al hecho de 

que las relaciones entre sexos son sociales. Este sentido descriptivo sin embargo, 

no habla de por qué esas relaciones estan construidas como lo estan, como es 

que funcionan o cémo cambian; de aqui la importancia de destacar la necesidad 

de emplear el concepto de género como una categoria analitica. Asi pues, el 

género es definido por Scott, como un elemento constitutivo de las relaciones 

sociales basadas en las diferencias que distinguen los sexos y el género, es una 

forma primaria de relaciones significantes de poder. A este fin, Scott® define que 

  

} Parson,T (1951) The Social System Routledge and Keegan London 
* Ferrer, M. Op Cit Pag. 78 

+ Scott, J (1996) El Género una Categoria Util para el Analisis Histérico En Lamas, M &/ Género, 
La Construceién Cultural de la Oiferencia Sexual PorrualPUEG Mexico 

“Ibidem
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“La palabra género denotaba rechazo al determinismo biolégico implicito en el 

empleo de términos tales como “sexo” o “diferencia sexual”. Género resalta también 

los aspectos relacionales de las definiciones normativas de la feminidad.” 

Dicha conceptualizacién de género, expone cierto matiz de poder lo cual 

coincide con lo que define Lamas’ al referirse también a Ia influencia que tienen las 

instituciones politicas, econdémicas y religiosas, que menciona a lo largo de sus 

definiciones. Aldrete® por su parte intenta clarificar la definician de “género” ya que 

se encuentran varios significados, como estos dos ejemplos: 

> “Especie, conjunto de cosas semejantes entre si por tener uno o varios 
caracteres esencialmente comunes. Ejemplo: el género humano, género 
dramatico, género de vida" 

> “Forma que reciben las palabras para indicar el sexo de los seres animados a 
para diferenciar el nombre de las cosas: género masculino, femenino, neutro” 

Rubin® define al “sistema sexo/género” como el conjunto de disposiciones por el que 

una sociedad transforma !a sexualidad bioldgica en productos de la actividad 

humana, y en la cual se satisfacen esas necesidades humanas transformadas. Lo 

que nos muestra una nocion mas integradora. 

Bourdieu’? define el género como una especie de “filtro” cultural con el que 

interpretamos el mundo y también una especie de armadura con la que 

constrefimos nuestra vida. Estos filtros culturales asignan roles especificos tanto a 

la mujer como al hombre delimitando un desenvolvimiento social. Dorantes" 

  

7 Lamas, M Op.cit. 

§ Aldrete J. R. (1997) Una Propuesta de Salud Integra para las Mujeres En Hierro, G (Comp ). Filosofia de la 
Edueaciin y Género. Pag 12 Editonal Torres Asociados México. 
* Rubin G (1996)El Trafico de Mujeres. En Lamas, M. &! Género, La Construccién Cultural de ta Diferoncia 
Sexual Porta /PUEG México 
© Bourdieu P (1990)in Other Words Essays Toward a Reflexibie Sociology Stanford Un Press 
Massachusset 

" Dorantes G (1997)EI Poder y la Dominacién en el Matrimonio Romantica En Hierro, G 
(Comp ) Filosofia de la Educacién y Género Pag, 28 Editonat Torres Asociados México
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coincide con Bourdieu en su definicién de género como “la construccién social que 

se impone a un cuerpo femenino o masculino por lo que se le confiere una identidad 

o un fol esperado por una cultura histéricamente determinada.” 

Por su parte Diaz’? amplia la nocién de género en términos de “los diversos 

aportes que se han dado en la construccién del concepto género, ya que implica 

analizar a todos los niveles (cultural, psicologico, econdmico, social, politico), como 

se construyen y operan las diferencias entre !os sexos, que sistematicamente 

tienden a colocar a las mujeres en posiciones de desventaja y subordinaci6n” 

2.3. PERSPECTIVAS PSICOLOGICAS 

Ferrer'® sefiala como el proceso de enculturar el concepto de género se ha intentado 

explicar desde cada una de las corrientes psicolégicas: 

> La Corriente Psicoanalista, se basa en el desarrollo psicosexual que se 
asienta en la resolucion de los Complejos de Edipo y de Electra, mediante la 
identificacion con el progenitor del mismo sexo 
La Corriente Conductista plantea este proceso de adquisici6n de la identidad 
sexual en los mismos términos que cualquier otro proceso de aprendizaje, 
gracias a la imitacion de las tendencias emocionales exhibidas por los 
modelos, el nifio y la nifa llevan a cabo el proceso de identificacién sexual 
con cada uno de los padres de idéntico sexo 
La Corriente Cognositiva, plantea que la tipificacidn sexual se fundamenta en 
el desarrollo cognitive del mundo social, por lo que el sujeto humano 
desarrolla una auto-categorizacién cognitiva de “identidad de género” que se 
constituye en ef organizador de la informacién del mundo externo, de sus 

actitudes y de sus conductas futuras Un desarrollo cognitive de la 
identidad/constancia de género, la eleccion de sujetos del mismo sexo como 
modelos a imitar en sus roles y estereotipos sexuales y la adhesion a los 

modelos a los cuales imita.'* 

v 
VW 

"2 Diaz, Y.(1997) Género y Educacién Tradicional en las Famihas Catdlicas, En Hierro, G (Comp ) 
Filosofia de la Educacién y Género Pag 64. Editorial Torres Asociados México 

* Ferrer M, Op cit 
“ Ferrer, M Op cit
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En resumen, género, es el término culturalmente utilizado para categorizar un 

conjunto de comportamientos, actitudes y caracteristicas estereotipadas de los 

hombres y las mujeres. 

2.4. ANTECEDENTES HISTORICOS DE GENERO 

Hablar de antecedentes de género es hablar de los principios de la humanidad 

porque no hay género sin hombres y mujeres. “La hembra es hembra en virtud de 

cierta falta de cualidades” decia Aristoteles y por su parte Santo Tomas decia que la 

mujer “es un hombre frustrado” un ser “ocasional”.’® 

Arredondo” explica que esta discriminacion hacia la mujer tiene su origen en 

la Biblia al indicarse que ella fue creada de carne y huesos a comparaci6n del 

hombre que fue creado a la imagen de Dios. Esta idea ha sido reforzada en las 

culturas Judeo-cristianas hasta hoy. 

En el caso de México, la sociedad azteca, por mencionar una de ellas, se 

encontraba organizada desde la perspectiva econémica basada en la division sexual 

del trabajo. La familia era la unidad de produccién y consumo por lo que se les 

asignaban diferentes actividades dependiendo de si eran hombres o mujeres. Dicha 

sociedad al igual que la de hoy, determinaba y trasmitia los papeles de género a 

través de sus instituciones (familia, escuela y religion). Los papeles asignados al 

género en Jas culturas precolombinas de México, coinciden con las culturas 

encontradas en Europa, Asia y Africa 

Las concepciones patriarcales en que descansaba el orden social azteca se 

*8 Beauvoir, S (1981) El Segundo Sexo Siglo Vente Buenos Aires 
© Arredondo, J (1997) El Poder y la Dominacién én el Matrimonio Romantica En Hierro, G
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manifestaban de diversas maneras; por ejemplo, las mujeres no tenfan posibilidad de 

ocupar cargos ptblicos o sacerdotales. Dentro del Ambito familiar, tampoco podian 

ejercer practicas poligamicas; solo los hijos varones tenian derecho de herencia. A 

diferencia del hombre, a la mujer se te exigia castidad prematrimonial y fidelidad 

conyugal.'” 

La Conquista Espafiola no cambio mucho esta situacién, puesto que la 

sociedad ‘espafiola era también una sociedad patriarcal donde la mujer jugaba un rol 

pasivo, sumiso, obediente al padre o al marido Su papel era dedicarse al hogar y a 

los hijos. A pesar de la destruccién de !a cultura y la religion ya existentes, se generd 

el sincretismo entre las dos culturas. 

Siglos mas tarde durante la Segunda Guerra Mundial, muchas industrias 

tuvieron que emplear a mujeres para que desempefiaran trabajos que antes habian 

sido exclusivos de los hombres. Las mujeres no sdélo tuvieron éxito en estos 

trabajos, sino que, en los que requerian mayor precision de movimientos, resultaron 

ser superiores a los hombres. Hoy en dia, se emplea mano de obra femenina 

principalmente en Jas industrias de equipo médico y electronica que necesitan una 

alta precision de ensamblaje. 

2.5 CONSTRUCCION CULTURAL DEL GENERO 

Este patron cultural de sumisién se manifiesta en situaciones donde a pesar de que 

las chicas tienen la misma oportunidad de estudiar una carrera universitaria, 

desafortunadamente aun existe una presién familiar en varios niveles 

socioeconomicos que fomentan que éstas estudien carreras cortas, comerciales o 

(Comp ) Filosofia de ta Educacion y Género Pag 27 Editorial Torres Asociados México 
’ CONAPO (1982) La Educacién de fa Sexualidad Humana Vol 1 México 
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secretariales baséndose en Ja premisa de que se casaran y no ejerceran. Situacién 

que indudablemente no sucede con los varones a los que por el! contrario se les 

apoya para que desarrollen carreras largas, cientificas, o “de prestigio”. 

Bustos’® realize una serie de estudios basado en los datos del INEGI 

recogidos en 1992 con referencia a la perspectiva de género dentro del trabajo, 

donde encontré que la composicién en porcentajes de mujeres y hombres en la 

fuerza de trabajo asalariada es del 23.6% para las primeras y del 76.4% para los 

segundos. 

En un estudio reciente, Sobrevilla y Calderén'® mencionan que en los libros 

de texto gratuito de México, se tiende a mostrar a la mujer excluida de actividades 

fuera del hogar. Debido a que estos textos son uno de Jos principales medios de 

comunicacién para muchas familias mexicanas de bajos recursos, ellos sirven de 

socializacion de la cultura prevalente e influyen en fa construccién de una imagen de 

género estereotipada a través de las actividades que ambos géneros realizan en las 

ilustraciones. 

Existen marcas que han dejado huellas en la sociedad, que se transmiten a 

través de las generaciones y aunque han habido indiscutibles avances en los 

derechos de la mujer, como es el caso de la educacion y el voto, todavia existen 

muchas restricciones legales y culturales que sopesar. 

La institucién familiar juega un pape! central en el aprendizaje de género, 

porque es la primera fuente de conocimientos para los nifios, quienes pronto 

  

"® Bustos, O (1994)La Perspectiva de Género y la Divisién Sexual del Trabajo Psicologia Social 
en México Vol 5 Asociacién Mexicana de Psicologia Social México 

® Sobrevilla D : Calderon, L. (1998)La Construccién Social de la Reatdad de los Roles de Género 
en ef Libro de Texto Gratuito Tesis de Licenciatura Facultad de Psicologia UNAM México
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aprenderan de las expectaciones que se tienen acerca de ellos y de tal forma iran 

construyendo su identidad genérica. Recordemos que dichos patrones al igual que 

las normas y reglas de !a sociedad, se van formando desde la infancia. De acuerdo 

con Piaget”° el juego es una actividad que permite al nifio aprender a respetar las 

teglas necesarias para el desarrollo moral. Los nifios realizan juegos mas 

competitivos donde ejercitan sus habilidades de organizacién y coordinacién de 

grupos. Las nifias realizan juegos en grupos reducidos mas cooperativos, que les 

ayuden a conocer al otro pero no a asumir reglas 

Ferrer*' denota una similitud al decir que esta tendencia en los juegos 

infantiles, nos lleva nuevamente a la entrada de la adolescencia con una diferente 

orientacion interpersonal y unas experiencias sociales distintas para cada género. 

Esto ayuda a modular el desarrollo moral y los aspectos que adquieren mas relieve 

en esta evolucion. 

La adquisicion y desarrollo de ta identidad de género sigue secuencias 

evolutivas que estan en relacion con la edad y con el medio social, es decir, se 

establece una constante relacion entre el entorno social y el individuo en si. La 

familia constituye el marco afectivo y social fundamental donde ei nifio encuentra los 

primeros modelos de identificacién. En la adolescencia estos modelos se sustituyen 

por nuevas relaciones objetales, las cuales se pueden encontrar en la escuela o en 

el grupo de pares. 

Con relacion a este punto, Llanes y Castro”* dicen que el grupo de pares tiene 

gran influencia en el adolescente y es de gran importancia mencionar que se halla 

Piaget. J (1971) EI Criterio Moral en ef Nifto Fontanella Barcelona 
"" Ferrer,M, Op Cit
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inmerso en fuertes presiones, desde una revisién de su imagen corporal hasta una 

redefinicion de su identidad sexual y de género. Existen graves consecuencias de 

esta presién sobre Ja apariencia fisica, como lo son los desordenes alimenticios 

(bulimia y anorexia) que desencadena problemas en su identidad. El! adolescente 

define su autoconcepto como un entendimiento de si mismo, en términos de sus 

sentimientos y habilidades asi como también de su entorno. 

Es importante que en esta etapa como en todas las dei ser humano, tengan la 

sensacién de un medio seguro, de ser queridos, felices y con la capacidad de 

tesolver sus problemas. El autoconcepto como dice Llanes y Castro, es mas integral 

que la autoestima e incorpora la resiliencia. Este término se refiere a la habilidad de 

adaptarse, de recuperarse y seguir siendo un individuo productivo y feliz. Este 

concepto se amplia en su discusi6n en el capitulo tres. 

2.6 CONCLUSION 

Este capitulo expuso un numero de perspectivas tedricas y conceptos acerca del 

género que incluyen aspectos culturales, politicos, emocionales, y sociales. Ademas 

analiz6 una vision histérica de la evolucién del género en nuestras culturas y la forma 

en que la socializacion perpetta estos valores culturales. 

El siguiente capitulo presenta dos conceptos importantes para el marco 

tedrico de esta investigacion. Uno de ellos es el concepto de resiliencia que por su 

parte focaliza la atencién en ta capacidad intrinseca del adolescente a superar 

situaciones adversas encontradas en su entorno El segundo tema, focaliza la 

atencion en el entorno del adolescente buscando comprender los factores 

extrinsecos que pudiesen afectar su adecuado desarrollo,
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CAPITULO TRES 

RESILIENCIA Y MODELO ECOLOGICO 

3.1. INTRODUCCION 

En este capitulo se discuten dos conceptos importantes en la literatura para la 

comprension de la problematica que atafie al adolescente de una manera intrinseca 

como seria la resiliencia y extrinseca como en el caso del modelo ecoldgico. 

3.2. TEORIA DE LA RESILIENCIA 

El modelo asume que un factor de riesgo puede potenciar el efecto y la probabilidad 

de ocurrencia de otro factor de riesgo. Este modelo esta contemplado dentro de fa 

Teoria de la Elasticidad o del Fortalecimiento (Resilience Theory). Esta teoria se 

refiere a la capacidad que tienen las personas de enfrentar situaciones negativas 

estresantes con el fin de que las superen y refuercen su capacidad para hacerle 

frente a las nuevas situaciones que se les presenten. 

La Teoria de la Resiliencia se origind con los estudios conducidos en las 

areas del desarrollo de la salud mental del nifio, la psicopatologia, y la evolucién de 

la esquizofrenia. Este punto de vista se desarrollé en el momento en que se 

constaté que a pesar de haber sido criados en situaciones de adversidad, los 

individuos no desarrollaban trastornos sino que al contrario, ellos crecian sanos y 

exitosos Este grupo de personas fue denominado resiliente a partir de la década de 

los ochenta
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EI vocablo de resiliencia tiene su origen en el término resilio que viene del Latin que 

significa retroceder y volver de un salto, resaltar, rebotar. Tanto en el idioma francés 

como en el espafio!, este téermino se ha utilizado en el campo de la ingenieria civil, 

donde describe la capacidad de un material para recobrar su forma original después 

de haberse sometido a una presion deformadora. Dicho término fue adaptado a las 

ciencias sociales para caracterizar aquellas personas, familias o ambientes que a 

pesar de haber enfrentado situaciones o eventos adversos, de riesgo o estresantes, 

se han adaptado exitosamente al medio o han adquirido !a capacidad de reconstruir 

una vida sana y un ambiente familiar, social y cultural que favorezca su 

recuperaci6n. 

Osborn’ describe que durante las Ultimas dos décadas, las investigaciones 

realizadas dentro del campo de la salud han utilizado este término como un 

“concepto genérico que se refiere a una amplia gama de factores de riesgo y su 

relacién con los resultados de la competencia. Puede ser producto de una 

conjuncién entre los factores ambientales y el temperamento, y un tipo de habilidad 

cognitiva que tienen algunos nifios aun cuando sean muy pequefios” 

Kotliarenco et al.,?2 en su publicacién del Estado de Arte de la Resiliencia 

afirman que !a nocién de resiliencia se ha relacionado con otros conceptos, como es 

el caso de resistencia, que aunque no es lo mismo, ha llegado a causar confusién ya 

que ésta ultima alude a una fortaleza o debilidad constitucional. La resiliencia por su 

parte se produce al interactuar la persona con su medio. Por otro lado, es frecuente 

' Osborn, A, (1990) Resilient Children a longitudinal Study of High Achieving Socially 
Disadvantaged Children Early Development and Care Vol 62 

* Kotlarenco, M A; Caceres, 1, Fontecilia, M (1997) Estado de Ante en Resiencia Organizacion 
Panameriacana de la Salud,



38 

que los estudios sobre resiliencia se focalicen en la capacidad de competencia 

social, bajo el supuesto de que ésta reflejaria buenas habilidades de enfrentamiento 

subyacentes. 

Por su parte el concepto de robustez, también ha sido considerado afin al de 

resiliencia, puesto que se ha definido como una caracteristica de la personalidad que 

en algunas personas acta como reforzadora de la resistencia al estrés. La robustez 

ha sido definida como una combinacion de rasgos personales que tienen caracter 

adaptativo y que incluyen el sentido del compromiso, del desafio y la capacidad de 

manifestarse en situaciones dificiles. 

3.3. RESILIENCIA EN LA FAMILIA 

El interés en la resiliencia se ha enfocado en las fuerzas encontradas en los 

individuos que han vencido la adversidad. Tal como explica Walsh”, la resiliencia se 

ha visto en términos de rasgos de personalidad y estrategias de imitacion que 

permiten al nifio y al adulto superar experiencias desagradables de su vida. 

La historia esta llena de eventos impresionantemente devastadores, sin 

embargo estudios realizados en individuos que sobrevivieron a esas tragedias, 

demuesiran que la resiliencia es un potencial humano que emerge como respuesta 

defensiva a situaciones extremadamente dificiles. Sarah Moskovitz* tlevé a cabo un 

estudio con victimas del Holocausto donde explica como es que atin habiendo 

observado la muerte de familiares 0 amigos, pudieron rehacer y continuar sus vidas, 

> Waish, F (1998) The Concept of Family Resthence’ Crisis and Challenge Family Process Vol 
35,No 5 

* Moskovitz, S (1983) Love Despile Hate Schocken Books New York
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formar una familia y trabajar constructivamente en su comunidad. También observé 

que esta gente tiende a tener una gran compasion por los demas. Similarmente, 

Helmreich® ofrece impresionantes relatos de resiliencia en el mismo caso del 

Holocausto Nazi en su obra Against All Odds. 

En la actualidad los adolescentes estan enfrentando un periodo de 

adversidad. Sin embargo hay muchos jévenes resilientes, es decir, que enfrentan 

con éxito tales situaciones de riesgo. Vulnerabilidad y mecanismo protector son 

conceptos que se definen como la capacidad de modificar las respuestas que tienen 

las personas frente a dichas situaciones. Asi Kotliarenco et al. manifiestan que la 

tesiliencia depende de factores y mecanismos protectores que son relativos y no 

absolutos. Es decir, que dependen del contexto y es ahi donde adquieren valor, 

sefialan que una misma variable puede actuar bajo distintas circunstancias, tanto en 

calidad de factor de riesgo como de protector. Los factores protectores, a diferencia 

de las experiencias positivas, incluyen un componente de interaccién. Las 

experiencias positivas actlian en general de manera directa, predisponiendo un 

resultado adaptativo. 

Un factor protector puede no constituir una experiencia, sino una cualidad o 

caracteristica individual de la persona, se refieren en sus varios estudios que cubren 

dos décadas, que las nifias parecen menos vulnerables que los nifios ante diferentes 

riesgos psicosociales, indicando que el género masculino tiene una mayor 

vulnerabilidad ai riesgo y da cuenta de los mecanismos que subyacen a esta 

caracteristica, se observa que en situaciones de quiebre familiar, los nifios varones 

® Helmreich, E (1992) Against all Odds Holocoust Survivors and the Successful Life They Made 
in Amenca New York
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son mas afectados negativamente por su conducta oposicionista por lo tanto tienen 

mas posibilidad de ser reubicados en alguna institucién que las nifias. 

Llanes y Castro’ afirman que para dar apoyo a todos aquellos que conviven o 

trabajan con nifios y adolescentes es importante crear vinculos entre los padres, 

hijos, maestros, amigos, ya que de esa manera se facilitara la resiliencia entre los 

jovenes. También es importante que este proceso sea largo y consistente, que se 

desarrolle desde la infancia hasta la adultez. Estos autores afirman que la resiliencia 

se basa en un modelo de desarrollo, tomando en cuenta la necesidad de alcanzar el 

maximo de potencial de cada individuo en la interaccién de las caracteristicas 

personales con un ambiente facilitador. 

Grotberg® propone un modelo de verbalizacién en el cual el nifio desarrolla 

cierta asertividad a través de frases tales como: yo tengo, yo soy, yo estoy y yo 

puedo. Estas frases pueden generar cierta resiliencia debido a que estas cuatro 

expresiones verbales integran una serie de factores que posibilita al joven para 

enfrentar cualquier situacién adversa o estresante, desarrollando en el nifio o 

adolescente un autoconcepto sano y conciencia de no estar solo en el proceso. 

Es importante recalcar que aunque la resiliencia individual, se ha estudiado 

principalmente en términos de la interaccién entre la naturaleza y la educacion, 

algunos autores como Walsh? han considerado que la familia ademas de poder ser 

un factor de riesgo para el nifio o el adolescente, puede ser un factor de proteccion, 

dependiendo de la situacién intrafamiliar en la que se encuentra. Segtin Walsh, que 

  

© Kottiarenco, Op cit 
7 Lianes J Castro M E (1999) Auloconcepto Santilana-INEPAR México 

" Grotberg. E (1995) A guide to promoting Resilience in Children Strengthening the Human Spint Early 

Chidhood Development Practice and Reflechons Num 8 Bemard Van Leer Foundation Holanda 

“Walsh Op Cit
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coincide con Hawley y Dehaan"® en sefialar que algunos factores de proteccion 

dentro de !a familia serian los siguientes: 

Confrontaci6n proactiva a los problemas 
Mantener sus rituales 
Minimizar los conflictos en casa durante fa infancia 
Evitar un divorcio de los padres durante la adolescencia 
Mantenimiento de una buena relacién entre los nifios y su madre V

V
V
W
w
V
 

Asi mismo estos autores mencionan algunos factores de riesgo dentro de Ja familia, 

como los siguientes: 

Severas discusiones maritales 

Enfermedad mental de la madre 
Hacinamiento 
Limitadas habilidades de !os padres, que pueden desarrollar a su vez 
desdérdenes psiquiatricos o criminalidad en los chicos 

V
V
v
V
 WV

 

Basados en el clima emocional de la familia, estos autores también han notado la 

importancia de la calidez, de la coherencia, las creencias de la familia como 

“fuerza de la familia” ademas de estar Inmerso en una comunidad. De! mismo 

modo, en la resiliencia individual se han encontrado que las caracteristicas que 

mas ayudan son: el ser feliz, con un temperamento tranquilo, con inteligencia 

suficiente para ser util, aunque no esencial. Estas caracteristicas ayudan a 

responder mas positivamente a tener mejores habilidades de imitacién y de 

resolucion de problemas. 

Desde el punto de vista de la Teoria de la Resiliencia cada uno de nosotros 

posee la capacidad para modificar su entorno dependiendo del potencial individual 

con el que contemos. Sin olvidarse de que los factores externos o extrinsecos 

afectan al adolescente en su desarrollo, por lo que el apoyo social puede ser provisto 

  

" Hawley, D R , Dehaan L (1996) Toward a Definition of Family Resilience Integrating Life-Span and
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por los amigos, vecinos, maestros, tutores, o sacerdotes formando todos ellos el 

“entomo” del mismo. 

3.4. MODELO ECOLOGICO 

El modelo ecolégico tiene como objeto de estudio la relacién entre el organismo 

humano y su entorno. Rogers" utiliza el término organismo humano para referirse a 

este conjunto de procesos biolégicos, psicolégicos, sociales y espirituales dentro de 

una totalidad arménicamente organizada que es la persona. Gémez del Campo’? 

describe el término entorno para designar todo lo que rodea al ser humano, tanto el 

ambiente natural como los diferentes ambientes fisicos que lo rodean y las 

influencias sociales que resultan de las interacciones entre individuos y grupos. 

3.5 TEORIAS Y MODELOS DEL ENTORNO 

Gomez del Campo identifica diferentes teorias y modelos con respecto a la relacion 

organismo—entorno. Entre éstos, se encuentra el modelo ecolégico-transaccional 

desarrollado por Newbrough'* que se enfoca a la capacidad de solucionar los 

problemas vitales cuando se cuenta con los recursos y las alternativas suficientes. 

La Teoria General de los Sistemas de Von Bertalanffy’* sostiene que el equilibrio 

debe manifestarse en todos los subsistemas, esta teoria esta basada en el punto de 

vista bioldgico. 

  

Family Perspectives Family Process Vol 35. September 
"Rogers, C R (1987) El Concepto de la Persona que Funciona Completamente. En Lafarga, J ; 
Gomez de! Campo, J (Comps ) Desarrollo del Polencial Humano Vol |. Trillas Mexico 

1! Gamez del Campo, J Op Cit Pag 103 
8 Newbrough, J. R (1985) Toward Community A Third Position Amencan Journal of Community 

Pyschology 23(1) 9-37 
Von Bertalanffy, £, Op Cit
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Barker'® se interesa en el estudio del comportamiento del ser humano desde su 

ambiente natural y propone el concepto de “ambientes conductuales”’ que define 

como una unidad ecolégico-conductual en la que suelen ocurrir comportamientos 

establecidos sin importar las diferencias individuales de las personas que los llevan a 

cabo. Desde este punto de vista, el modelo ecolégico manifiesta que tos problemas 

no son situaciones que aquejan a fos individuos aisladamente, sino mas bien a los 

sistemas en que se encuentran los mismos. 

Kurt Lewin,"® maestro de Barker, conocido por su Teorfa del Campo focaliza 

su teoria en la interaccion entre la persona y su entorno ademas de que agrega que 

el comportamiento humano ocurre dentro del espacio vital del individuo, en el “aqui y 

el ahora” sefialando que el pasado solo influye como una asociacién con los hechos 

presentes. 

Lewin dice que el estudio de la privacidad, espacio personal, hacinamiento y 

conducta territorial, son conceptos para comprender la relacién organismo-entorno. 

Indica que estos estudios pertenecen a un campo basicamente interdisciplinario, en 

el que se estudian los problemas desde niveles microsociales, hasta los niveles 

macrosociaies. 

Gomez del Campo" considera que es indispensable que la persona sea 

observada dentro de su contexto, ya que se busca comprenderla no sdlo a ella de 

forma aisfada, sino a través de su relacién con los demas y su medio ambiente. La 

meta de cualquier intervencién ecolégica buscaria entonces no solamente el cambio 

de la persona, sino del sistema completo. 

8 Barker, R G (1995) Exploration in Ecological Psychology American Psychologist 20(1) 1-4 
*® Lewin, K (1951) Field Theory and Soca! Science Harper New York 
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Este mismo autor indica que se debe evaluar el modo en que la intervencién puede 

afectar a su vez al sistema completo, dirigiendose siempre con una actitud flexible. 

El objetivo es que el ambiente funcione de manera que utilice sus propios recursos. 

Se trata también de evitar que el sistema dependa de! profesional, ya que éste solo 

estara temporalmente, asi que hay que buscar que el sistema funcione 

independientemente, encontrando no sdlo sus debilidades, sino también sus fuerzas. 

3.6 MODELO DE RIESGO-PROTECCION 

Ademas de considerar el modelo ecolégico para la intervencién comunitaria, se 

considera como parte del marco tedrico, el Modelo de Riesgo-Proteccién como 

aproximaci6n para la posibilidad de: 

> Evitar la exposicién de los individuos a los factores de riesgo 
> Identificar los factores de proteccidn y reforzarlos para contrarrestar la fuerza 

de los factores de riesgo en el caso de que los individuos sean expuestos a 

ellos. 

Este modelo desarrollado por Castro’® se orienta hacia todo el ambiente que 

conforma a una comunidad determinada y no solamente por el individuo de forma 

aislada. La idea principal es que si el individuo esta interactuando con su medio y 

ayuda en cierta forma a mejorarlo, esto a su vez estara contribuyendo a su propia 

mejoria. 

Los modelos socioculturates se basan principalmente en ta familia, los pares, 

los medios de comunicacién, las normas, los valores y las creencias. 

Investigaciones como las que ha realizado Castro et al., afirman que cuando los 

  

1} Gomez del Campo Op Cit 

is Castra, ME, Llanes J, Bonifaz, R (1997) Modelo Preventivo de Riesgos Psicosociales Chimath
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padres tienen actitudes permisivas hacia el consumo de drogas, los hijos se inician 

mas tempranamente en estas actividades. Los adolescentes que tienen menores 

probabilidades de consumir drogas o de tener una iniciacién sexual muy temprana, 

por lo general, es porque cuentan con apoyo afective y se sienten aceptados en sus 

nucleos familiares. 

3.7 CONCLUSION 

Todos formamos parte del entorno de los demas, a veces favorable en ocasiones 

tiesgoso. Por ello, en el siguiente capitulo hablaremos un poco mas de esta 

influencia y sus consecuencias. 

  

Libro del Conductor/Libro de Trabajo de la Famiha Pax México
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CAPITULO CUATRO 

FAGTORES DE RIESGO Y PROTECCION 

4.1 INTRODUCCION 

Las conductas de fiesgo, como su propio nombre indica, son aquellos 

comportamientos cuya realizacion posee consecuencias negativas para la salud 

fisica y mental del adolescente. Algunos ejemplos de estos factores serian el 

consumo de drogas, el mal manejo de las emociones, y la presencia de conductas 

antisociales. 

4.2 DEFINICIONES Y ESTUDIOS 

Los estudios realizados en las ultimas décadas, especialmente por Llanes y Castro! 

han tratado de determinar los origenes y caminos del consumo de drogas. Estos 

estudios han identificado varios factores que permiten establecer diferencias entre 

aquellos que las consumen y los que no jo hacen. Estos autores han identificado 

que aquellos factores asociados con un mayor potencial para el consumo de drogas, 

de !a realizacién de actos delictivos, o acciones perjudiciales para la salud, se les 

denominan factores de riesgo. Aquellas practicas que estan asociadas con una 

posible reduccién de tales acciones se les llaman factores de proteccién. Ambos 

abarcan caracteristicas tanto psicolégicas, de comportamiento, como familiares y 

sociales.



AT 

La adolescencia es una etapa en la cual se modifica el concepto que el joven tiene 

de si mismo. Dado que su cuerpo esta en constante cambio, no solamente fisica 

sino también emocionalmente, el adolescente y el preadolescente se vuelven 

inseguros y como ya se habia mencionado en capitulos anteriores, tienden a apoyar 

sus decisiones en el grupo al que pertenecen. Por lo que una confianza basica en si 

mismo, una autoestima sana, el apoyo y carifio familiar, y un grado de asertividad, 

ayudaran al joven a resistir la presion de Jas conductas de riesgo. Castro et al., 

identifican diversos factores que afectan al desarrollo del individuo dentro del 

ambiente familiar: 

> Que los padres consuman alcohol u otro tipo de drogas 
> Que uno de los padres padezca alguna enfermedad mental 
> Cuando no existe un vinculo o apoyo mutuo 

Por otro lado en ej caso de los compafieros o de la comunidad, los factores que 

suponen que el joven esta en riesgo son: 

Ser agresivo 
Ser timido 
Ser inapropiado en el salon de clases 

Desempefiar bajo rendimiento escolar 
Manifestar poca habilidad para socializar 
Tener amistades con comportamiento desviado V

V
V
 
V
V
 

Con relacién a lo anterior, se deben de analizar los factores de proteccién para 

identificar aquellos que se pueden utilizar para contrarrestar los nocivos dafios que 

ocasionan los eventos mencionados. Esos eventos ponen en riesgo la integridad 

  

‘Llanes, J, Castro, M E (1999) Para Riesgos  Proteccién Santillana-INEPAR México 
‘Castro, M E, Llanes, J; Margain, M, Carretio, A (1999) Evaluacion de Planes de Accion Pre- 
ventiva de Riesgos Psicosociales con el Modelo Chimall-DIF Revista de Psicologia iberoameri- 
cana UIA Vol 7(4) México
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fisica y psicolégica de los jovenes. Llanes y Castro® afirman que algunos factores de 

proteccion pueden ser’ 

El que existan adecuados vinculos con la familia 

Que los padres vigilen a sus hijos estableciendo normas claras de conducta 

Que jos padres participen activamente en las actividades de los hijos 

Que los padres escuchen a sus hijos 

Que los padres comprendan a sus hijos 

Que los padres expliquen con razones ldégicas y no les impongan simplemente su 

voluntad 
En ei caso de los amigos o compafieros de escuela, es importante que exista una 

constante comunicacién 

Que se les permita que expongan sus puntos de vista y que se les respeten sus 
valores 

Vv
 

V
W
V
V
V
V
W
 

Ww
 

Estos autores* también indican que “los riesgos psicosociales son las reacciones 

ante eventos negativos de la vida, a conductas que caen en la categoria de 

antisociales, al uso de las drogas asociado con los estilos de vida adolescente y que 

afectan el estado general de salud, al sano desenvolvimiento de !a sexualidad y al 

adecuado uso del tiempo libre”. 

Cuando se habla de riesgo, Inwin® alude a factores vinculados a la 

estructuracién o conformacién de cierto tipo de conductas o comportamientos 

humanos que se manifiestan de forma voluntaria. Estas conductas pueden tener 

resultados de alguna manera indefinidos y que tienen alta probabilidad de provocar 

consecuencias negativas en lo referido a cuestiones de salud, tanto en su 

perspectiva personal-subjetiva como social-comunitaria. 

> Llanes J., Castro ME (1999) Para Riesgos Proteccién, Santilana-INEPAR México 
“tbidem Pag 3 
= Inwin C E (1990) The theoretical Concept of At-risk Adolescents Adolescente Medicine Review 
Vol 1 1-14



49 

4.3 ADOLESCENTES EN RIESGO 

Casullo® discute el tema de la adolescencia en riesgo suponiendo que se debe de 

adoptar una perspectiva tedrica integradora, que incorpore las aportaciones del 

Psicoanalisis, la Psicologia Cognitiva, la Psicologia Cultural y Social asi como los 

que brindan la Sociologia y la Neurobiologia. Casullo’ expone que un riesgo alude a 

fa posibilidad de: 

> Configurar o contraer enfermedades que lo inhabiliten fisica, psicoldgica, 
social 0 juridicamente 

> Manifestar de manera habitual o sistematica comportamientos individuales o 

colectivos que pongan en juego la seguridad social, que amenacen la vida “de 
los otros” 

En una revision de la literatura acerca de este tema, Casullo identificé los 

comportamientos que se consideran como riesgosos cuando estan relacionados con: 

Use de tabaco 
Problemas con la alimentacién 
Consumo de alcohol 
Consumo de drogas 
Actitudes e ideaciones suicidas 
Accidentes no intencionales 
Delincuencia 
Violencia 
Embarazo adolescente 
Enfermedades de transmision sexual 
Abandono del hogar paterno 
Fracasos en los aprendizajes escolares 
Episodios depresivos V

V
 
W
V
 
V
V
 
V
V
 
V
V
 

Estos comportamientos de riesgo coinciden con las areas exploradas por el 

instrumento utilizado en esta Investigacion: IRPA (Inventario de Riesgo Proteccién 

para Adolescentes) 

“ Casullo, M M (1998) Adolescentes en Riesgo Paidés Argentina 
“Ibidem
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El nimero de ocasiones que se consumen estas substancias varia, algunas 

personas toman drogas sdlo una vez en la vida, por curiosidad o por presién social, 

sin embargo, otras personas las usan con regularidad. Ademas de que la mitad de 

los consumidores toman varias drogas, mientras que el resto usa sdlo de un tipo. 

Los lugares donde se consigue mas frecuentemente !a droga son: la calle, la casa y 

la escuela. 

4.5 CONSUMO DE TABACO Y ALCOHOL 

El tabaco y el alcohol tienen el mas alto potencial de abuso, pues se adquieren de 

manera legal y con facilidad. Los adultos los consumen sin problema, ademas de 

que simboliza la adultez. Segtin Craig,’® en el caso del alcohol, éste actla como 

depresivo. En pequefias dosis, sus resultados psicolégicos son la desinhibicién y 

una sensacion de bienestar. En mayores dosis, se deteriora la coordinacién motora, 

la vision, !a diccién y puede llegar a perderse el conacimiento y evidentemente llegar 

a la muerte. 

4.6 CONSUMO DE INHALANTES 

Otro comportamiento de riesgo en México, es el consumo de inhalantes cuyo uso ha 

aumentado de manera significativa. Se ha comprobado que este problema se 

presenta en todos tos estratos sociales como sefiala Berenzon et al.,"* en su estudio 

donde confirma que existe una correlacién positiva entre el uso de solventes y actos 

  

"2 Moreno, K.(1999) Como Proteger a tus Hijos Contra las Drogas Guia Practica para Padres de 

Famita Centros de integracién Juvenil. A.C. México 
3 Craig, G (1996) Desarratlo Psicoldgico, Prentice-Hall México 
™ Berenzon,S., Lopez.€ ; Medina-Mora M E , Villatoro, J. Juarez F , Carrefio S , Galvan, J, Rojas
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antisociales. En esta investigacién se observé que existen importantes diferencias 

por género, siendo los hombres los de mayor consumo aunque cuando las mujeres 

se convierten en usuarias presentan similares caracteristicas que las observadas 

entre los varones. 

4.7 CONDUCTA DELICTIVA 

La psicologia se ha interesado desde siempre por comprender la naturaleza de la 

agresividad humana y ha ofrecido varias tentativas de explicacién. Las teorias 

psicolégicas han contribuido a desarrollar creencias sociales sobre el 

comportamiento agresivo. Buena parte de la informacion cientifica nos permite 

reflexionar sobre el tema de la violencia. Fernandez’® menciona que hay quienes 

afinman que la agresién es un componente inherente a la naturaleza bio-social del 

ser humano. Afirma también, que mas alla de la agresividad natural existe una 

aceptacién de que vivimos en permanente conflicto con nosotros mismos y con los 

demas. Fernandez’® define violencia como “un comportamiento de agresividad 

gratuita y cruel, que denigra y dafa tanto al agresor como a la victima.” 

Ahora bien, seguin Alfaro’ a través de estudios epidemiolégicos realizados en 

México, se ha demostrado que existen otras areas ademas de la violencia y del 

consumo de drogas y alcohol que ponen en riesgo a los adolescentes. Entre estas 

  

E., (1994) Uso de Inhalables Entre Estudiantes y Conductas Relacionadas al Consumo, Actos 
Antisociales. La Psicologia Social en México Asociacion Mexicana de Psicologia Social. México 

*S Fernandez, |. (1998) Prevencidn de la Vioiencia y Resolucion de Conflictos. Narcea 
Madrid 1998 

“ Ibidem Pag 20 
" Alfaro, L , Diaz R. (1994) Factores Psicosociales y Conductas Sexuales que Predicen el Uso del 
Condon en Estudiantes Sexuaimente Activos La Psicologia Social en México Asociacién 
Mexicana de Psicologia Social! México
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areas se sefialan los patrones de conducta sexual, ya que el numero de casos de 

SIDA sigue en aumento. Los adolescentes son el grupo de mayor riesgo potencial 

de adquirir la infeccién por VIH, puesto que la auto-percepcion del riesgo varia en 

gran medida. Alfaro indica que si las personas se sienten en riesgo de enfermar 

podrian llevar a cabo conductas preventivas. Por otro lado, si el miedo es muy 

grande, Ja gente puede reaccionar negando la existencia del riesgo. 

Lo mismo sucede en el caso del embarazo adolescente, ya que como Alfaro’? 

menciona, cada dia hay una mayor incidencia en este problema por la falta de 

prevencion. Al igual que en las enfermedades de transmisién sexual, los jovenes 

tienen una baja percepcion de riesgo. Las consecuencias de dicha conducta, 

pueden orillar a la joven a tomar decisiones drasticas tales como dejar su casa 0 

abortar, puesto que en muchas ocasiones se presenta el rechazo familiar. 

4.8 CONCLUSION 

Los comportamientos riesgosos o factores de riesgo, deben de orillarnos a la pre- 

vencidén det problema, lo cual no es solamente brindar informacién sobre los riesgos, 

sino ademas dar elementos para el desarrollo de habilidades y actitudes de protec- 

cién. Lo anterior se puede aplicar no solamente al individuo en si, sino a su am- 

biente familiar y comunitario, puesto que de este ambiente que le rodea, el adoles- 

cente va extrayendo sus valores, su criterio, su educacién para una vida saludable y 

en este sentido la responsabilidad sobre su cuerpo y psique. 

  

Ibidem
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CAPITULO CINCO 

METODOLOGIA 

5.1 PLANTEAMIENTO Y JUSTIFICACION DEL PROBLEMA 

El estudio que a continuacién se desarrolla busca dar respuesta a la pregunta acerca 

de si existen diferencias que sean significativas en los mesgos psicosociales 

presentados por hombres y por mujeres, para en caso de existir, plantear programas 

de prevencién especificos que contemplen dichas diferencias de género. 

La relevancia del proyecto, es la urgente necesidad de atender y prevenir en 

los adolescentes algunos de los problemas a los que se enfrentan y en los que se 

ven inmersos. Se pueden mencionar como algunos de estos problemas el uso de 

las drogas, las enfermedades de transmisién sexual, el SIDA, la incrementada 

violencia familiar y social, y el mal manejo de sus emociones ante eventos o 

situaciones negativas que pudiesen ser factor para desencadenar los anteriores Si 

bien en México como a nivel mundial, se han implementado mUltiples programas de 

prevencion de riesgos psicosociales, la mayoria de ellos se han realizado sin tomar 

en cuenta las diferencias de género, lo cual esta tesis propone que al ignorar esta 

diferencia puede ocasionar una disminucion del impacto de las intervenciones sobre 

la vida de los adolescentes. 

El estudio busca explorar la existencia de diferencias en los niveles de riesgo 

psicosocial al que se ven expuestos los adolescentes Para este fin el estudio parte 

de la hipdtesis de que estos riesgas presentan diferencias significativas en cuanto al 

grado de impacto e incidencia entre hombres y mujeres Diferencias que de existir,
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deberan ser tomadas en cuenta para fa construccién e implantacion de programas 

de prevencién. 

Para medir la existencia y el grado de riesgo psicosocial se ocupara el 

Inventario de Riesgo-Proteccién para Adolescentes, IRPA. Este es un instrumento 

epidemiolégico con validez de autorrespuesta, que permite diagnosticar la presencia 

de conductas problematicas, es decir, riesgos psicosociales en jovenes de 9 a 18 

afos, a través de cuantificar su ocurrencia. 

5.2 OBJETIVO 

Se pretende buscar las diferencias en las calificaciones obtenidas en conductas de 

riesgo entre hombres y mujeres. A continuaci6n las hipdtesis que se presentan en 

este estudio: 

5.2.1 Hipdétesis a Partir del IRPA: 

H1: Existen diferencias estadisticamente significativas en las Conductas 
de Riesgo individual reportadas en el IRPA en un grupo de hombres 

y mujeres adolescentes. 
Ho: No existen diferencias estadisticamente  significativas en las 

Conductas de Riesgo individual reportadas en el IRPA en un grupo 
de hombres y mujeres adolescentes. 

5.2.2 Hipdtesis Especificas: 

H2:  Existen diferencias estadisticamente significativas segun el IRPA 

entre hombres y mujeres en el uso de drogas y conducta antisocial. 

Ho: No existen diferencias estadisticamente significativas segun el IRPA 
entre hombres y mujeres en el uso de drogas y conducta antisocial. 

H3.  Existen diferencias estadisticamente significativas segun el IRPA 

entre hombres y mujeres en los eventos negativos de la vida. 

Ho: No existen diferencias estadisticamente significativas segun el IRPA 

entre hombres y mujeres en los eventos negativos de la vida.
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H4:  Existen diferencias estadisticamente significativas segun el IRPA 
entre hombres y mujeres en el estilo de vida 

Ho: No existen diferencias estadisticamente significativas seguin el IRPA 
entre hombres y mujeres en el estilo de vida 

5.3. VARIABLES 

Variable Independiente: 

* sexo 

Variables Dependientes: 

¢ uso de drogas y conducia antisocial, 

« eventos negativos de la vida, y 

* estilo de vida. 

Estas variables son discretas, la variable sexo se limita a dos valores: masculino o 

femenino. Por otro lado las variables dependientes se limitan a tres valores: alto 

riesgo, mediano riesgo y bajo riesgo. 

5.4 DEFINICION CONCEPTUAL DE VARIABLES 

1. Sexo: El sexo se entiende como una categoria biolégica. Un hecho determinado 

por la presencia del cromosoma sexual XX en las mujeres y el XY en los hombres 

que proporcionan diferentes caracteres sexuales a los individuos. (Lamas)'. 

2. Uso de drogas (incluye alcohol y tabaco): Consumo de sustancias téxicas que 

afectan al organismo de diversas maneras. Fundamentalmente afectan al 

sistema nervioso y tienen la capacidad de alterar las funciones mentales y el 

‘Lamas, M (1996) Op Cit
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comportamiento (Llanes J., Castro ME... 

3. Conducta antisocial: Comportamiento que se considera perjudicial para la 

sociedad porque afecta el bienestar de los grupos donde alguno de sus miembros 

lo manifiesta (Llanes J., Castro M.E.)° 

4. Eventos negativos de la vida: Situaciones externas, que por sus consecuencias 

producen efectos adversos en nuestro organismo, tales como desdérdenes 

funcionales, enfermedades o malestares en nuestras emociones, que afectan 

nuestro bienestar familiar o impiden lograr nuestras metas sociales y econdémicas. 

(Llanes J., Castro M.E.) 

5. Estilo de vida: Es el conjunto de habitos, actitudes y conductas que procuran la 

realizacién de intereses y valores. Es la armonia del cuerpo, la mente y el 

ambiente (Llanes J., Castro M.E.)* 

5.5 DEFINICION OPERACIONAL DE VARIABLES 

4. Sexo: Se obtuvieron de la respuesta correspondiente a esta pregunta en el 

Inventario de Riesgo-Proteccién para Adolescentes (IRPA). 

2. Uso de drogas y Conducta antisocial: Se obtuvieron a través de los reactivos 

correspondientes a esta area en el IRPA. 

3. Eventos Negativos de la Vida: Se obtuvieron a través de los reactivos 

correspondientes a esta area en el IRPA. 

4. Estilo de Vida: Se obtuvieron a través de los reactivos correspondientes a esta 

2 Lanes, J, Castro, M E (1999) Eventos Negativos de la Vida en los Preadolescentes y 

Adolescentes Tempranos Santilana-INEPAR Mexico 

> Ibidem 
* Ibidem
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area en el IRPA. 

5.6 SUJETOS 

EI grupo se constituyé de 90 sujetos: 45 hombres y 45 mujeres, con el objetivo de 

que la muestra fuera equivalente. Los dos criterios de inclusién fueron la edad de 

entre 13 y 16 afios, y que estuvieran cursando el tercer afio de una secundaria 

publica en la Ciudad de Monclova, Coah. México. 

5.7 MUESTREO 

La muestra se obtuvo de una forma no aleatoria, intencional y de cuota. La muestra 

fue no aleatoria e intencional debido a que la escuela asigndé los grupos de 

estudiantes para la aplicacién del estudio. Lo cual correspondié a tres salones de 

clases lo que constituy6 un grupo total de 90 estudiantes. La muestra fue de cuota 

para obtener el mismo numero de estudiantes femeninos y masculinos, de esta 

manera, la muestra contiene 45 estudiantes femeninos y 45 estudiantes masculinos. 

5.8 TIPO DE ESTUDIO 

Este estudio es exploratorio porque no se tienen antecedentes en esta muestra, 

ademas es comparativo puesto que se pretende comparar hombres con mujeres. El 

hecho que esta investigacién pretende explicar Jas caracteristicas de la muestra la 

hace un estudio descriptivo. El disefio metodolégico se define como transversal 

porque hace una sola medicién, y como un estudio de campo porque se evalué en 

su entorno natural
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5.11 PROCEDIMIENTO 

El presente estudio se llevé a cabo con la aplicacién del IRPA a 90 sujetos de ambos 

sexos a través de cuestionarios autoaplicables en una secundaria publica Se 

asignaron fos grupos aleatoriamente, la aplicacién se realiz6 en fas aulas de la 

escuela, con una iluminacién y ventilacion adecuadas; en donde a cada joven 

sentado individualmente, se le entregé el cuestionario, las instrucciones se leyeron 

en voz alta y se les pidié contestaran con veracidad, ya que los cuestionarios y por 

ende sus respuestas, serian totalmente anénimos, su participacién fue voluntaria, y 

de tal manera los estudiantes contestaron de forma individual, entregando el 

cuestionario al finalizar. 

Posteriormente se llevo a cabo Ia calificacién y la obtencién de los resultados. 

5.12, ANALISIS ESTADISTICO 

Se llevo a cabo un andlisis estadistico descriptivo por cada una de las areas y un 

analsis estadistico inferencia! paramétrico con la Prueba T de Student para buscar 

diferencias significativas entre hombres y mujeres.
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CAPITULO SEIS 

RESULTADOS CUANTITATIVOS 

6.1. INTRODUCCION 

Analizaremos jos resultados obtenidos en la presente investigacion en !a cual la 

variable independiente de este estudio es e! sexo reportado por los estudiantes, 

siendo esta una variable discreta debido a que esta delimitada a dos opciones. Por 

otro lado tenemos Ias variables dependientes, que son: el uso de drogas y conducta 

antisocial, eventos negativos de la vida y estilo de vida, describieéndose también 

discretas, puesto que se limitaran a cuantificarse en los niveles de riesgo: alto, medio 

0 bajo en base a cuantificar su ocurrencia. 

El tipo de estudio estadistico utilizado fue inferencial paramétrico con fa 

prueba T de Student. Esta metodologia descriptiva detalla un grupo de puntajes, 

tales como las tablas de frecuencias. Por otra parte la estadistica inferencial se 

refiere a tomar mediciones de la muestra, y de acuerdo a observar los resultados se 

hacen inferencias acerca de la muestra.
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6.2 INVENTARIO DE RIESGO PROTECCION EN ADOLESCENTES 

EI Inventario de Riesgo-Proteccién para adolescentes (IRPA) es un instrumento 

disefiado para funcionar como sistema diagndéstico y de evaluacién dentro de los 

materiales preventivos de los riesgos psicosociales de jos adolescentes, 

denominados “CHIMALLI’, el cual es un modelo de prevencion integral que 

contempla no solo el trabajo preventivo en escuelas con jévenes, sino que esta 

orientado a lograr en los adolescentes actitudes de proteccién frente a las 

situaciones de riesgo. 

El IRPA es un instrumento lo suficientemente sencillo y completo que 

permite diagnosticar la presencia de conductas problematicas, es decir riesgos 

psicosociales en los jovenes de 9 a 18 afios, a través de cuantificar su ocurrencia. 

Los factores de riesgo sobre los que el instrumento trabaja son resultado de 20 

afios de investigacién epidemioldgica en estudios nacionales y locales. El 

inventario es auto-aplicable y esta constituido por 10 secciones. EI Anexo 1 

muestra el cuestionario IRPA. 

6.3 RESULTADOS DE LA ESTADISTICA PARAMETRICA 

Los siguientes resultados fueron obtenidos mediante el instrumento del IRPA. Este 

cuestionario se aplicé a nivel individual y se utiliz6 el analisis estadistico de la Prueba 

T de Student.
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6.3.1 Uso de Drogas y Conducta Antisocial 

En el] area del Uso de Drogas y Conducta Antisocial los resultados obtenidos se 

resumen en la tabla 1. El nivel de significancia obtenido fue de .070 el cual es mayor 

al alfa de .05. Por |o tanto se acepta /a hipétesis nula que nos dice que no hay 

diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres en las areas de 

uso de drogas y conducta antisocial. 

Tabla 1 Uso de Drogas y Conducta Antisocial 

  

  

  

Sexo Media Valor ‘t” Grados de Libertad. | Significancia__| Hipdtesis Nula 

femenino | 5.02 -1.85 50 55 .070 Se acepta 
tasculino__| 10 88             
  

6.3.2. Eventos Negativos de la Vida 

Los resultados obtenidos para la variable Eventos Negativos de fa Vida se 

resumen en la tabla 2. El nivel de significancia es de .154 el cual es mayor al alfa 

de .05. Por lo tanto se acepta /a hipdtesis nula que nos dice que no hay diferencias 

estadisticamente significativas entre hombres y mujeres en el area de eventos 

negativos de la vida 

Tabla 2 Eventos Negativos de la Vida 

  

  

  

Sexo [Media Valor “t" Grados de Libertad. |Significancia | Hipotesis Nula 

femenino } 326 144 88 184 Se acepta 

masculino | 2.37           
  

6.3.3 Estilo de Vida 

Los resultados obtenidos para la variable Estilo de Vida se resumen en la tabla 3. 

Ei nivel de significancia es de .41 el cual es mayor al aifa de 05 Por lo tanto se



Tabla 4 Resuitados del IRPA GENERAL 

Por areas en el grupo de hombres y mujeres 

68 

  

  

  

  

          

Nivel de Riesgo Hombres Mujeres. 

Puntaje Porcentaje Puntaje Porcentaje_ 

Bajo 36 80.00% 39 86.66% 

Mediano 8 17.77% 6 13.33% 
Alto 1 2 22% Go 0.00%     
  

6.4.2 Uso de Drogas y Conducta Antisocial 

A continuacién se muestran los resultados obtenidos por cada una de las areas 

estudiadas. En el caso del area Uso de Drogas y Conducta Antisocial se 

correlacionaron los datos obtenidos por los hombres y por las mujeres (tabla 5). 

En esta tabla podemos observar los tres niveles de riesgo presentados por el 

Inventario de Riesgo Proteccién (alto, mediano y bajo). 

Los datos de resultados masculinos nos muestran un 20% de riesgo en 

esta area de uso drogas y conducta antisocial. Por su parte en el caso de Jas 

mujeres, se observa un 8.88% por ciento de riesgo en el nivel medio y por lo tanto 

un 91.11% en el nivel bajo. 

Tabla § Uso de Drogas y Conducta Antisocial! 

Nivel de Ri 

Ba) 
Mediano 

Alto 

Hombres 

Porcenta 

80 00% 
17 77% 

222% 

Mu) 

  

Porcenta: 

91.41 
8 88 

0.00
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6.4.3 Eventos Negativos de la Vida 

En la siguiente tabla se muestran los resultados obtenidos en el area de Eventos 

Negativos de la Vida comparando los datos obtenidos por los hombres y por las 

mujeres (tabla 6). Los datos que a se presentan sefialan una ausencia de casos 

en el nivel de alto riesgo tanto en los hombres como en mujeres. Las diferencias 

entre estos dos grupos de adolescentes radican en el nivel mediano donde los 

hombres muestran un 15.55% de riesgo, a diferencia def caso de las estudiantes 

femeninas que muestran un nivel mediano de riesgo de un 31.11%. 

Tabla6 Eventos Negatives de la Vida 

Nivel de Hombres 

Punta, Porcenta 

Ba 38 84.44% 68 88% 

Mediano 7 18.55% 31.11% 

Alto 0 0% 0 

  

6.4.4 Estilo de Vida 

Por Ultimo en esta tabla, se muestran los datos obtenidos en el area de Estilo de 

Vida en la cual observamos que al igual que en el area de eventos negativos de la 

vida, no existen puntuaciones en el nivel de alto riesgo, tanto en el caso de los 

hombres como en el de las mujeres. Sin embargo en el nivel de mediano riesgo 

se Encuentran porcentajes altos tales como mas de un tercio de los estudiantes 

masculinos (37.77%) y cerca de ia mitad de las estudiantes femeninas (48.88%) 

Tabla 7 Estilo de Vida 

Nivel de Hombres. 

Punta Porcenta: Porcenta) 

Bai 28 62 22% 54.11% 

Mediano Ww 37 77% 48 88% 

Alte Q 0% O% 
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CAPITULO SIETE 

DISCUSION Y CONCLUSIONES 

7.1 INTRODUCCION 

El concepto de uso de drogas y conducta antisocial es entendido como el 

consumo de sustancias téxicas que afectan al organismo, especificamente a su 

sistema nervioso, y por lo tanto a Jas funciones mentales y el comportamiento. 

Dicha area fue empiricamente analizada en esta tesis y se llevo a cabo un analisis 

cuantitativo para la obtencion de los resultados 

7.2 USO DE DROGAS Y CONDUCTA ANTISOCIAL 

El uso de drogas y /a conducta antisocial son riesgos psicosociales a los que los 

adolescentes pueden enfrentarse dentro de su medio ambiente. La manera en 

que reaccionan ante estos riesgos depende en gran medida a su capacidad de ser 

resilientes, es decir, a la capacidad que tienen para poder seguir con su vida 

“normalmente”, a pesar de haber sufrido un evento negativo o alguna situacion 

estresante Esto significa que desarrollan cierta habilidad para interactuar con un 

ambiente desestabilizador 

En esta area, se afirma que la muestra estudiada se encuentra con un bajo 

riesgo en la mayoria de los casos Estos resultados se contraponen con otros
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estudios llevados a cabo en México, como el estudio realizado por Moreno’ donde 

afirma que el consumo de drogas es un grave problema de salud en la actualidad. 

Sus cifras alcanzan un alto indice de incidencia, sobretodo en el género 

masculino, obteniendo una proporcién de 8 a 1 en la poblacién estudiada con este 

problema. 

Lo anterior también concuerda con otros autores como en el caso de 

Berenzon et al.,? que sefialan una relacién positiva entre el consumo de solventes 

y actos antisociales. Ademas estos autores observaron que hay importantes 

diferencias por sexo, sefalando un mayor consumo de solventes en los hombres 

que en las mujeres. Esto es sin negar que cuando las mujeres ya son 

consideradas usuarias, manifiestan las mismas conductas antisociales. 

El estudio de la resiliencia nos indica que en la vida de los sujetos existen 

una serie de factores o mecanismos de proteccién que ies facilitan la posibilidad 

de hacerle frente de manera exitosa a la adversidad y evitar de esta manera 

desarrollar trastornos adictivos, antisociales y psicosociales; estos mecanismos 

neutralizan el efecto negativo de los riesgos presentes en el ambiente y en la vida 

de {os individuos, por lo que su desarrollo debera depender de los factores de 

riesgo detectados en cada contexto particular, de ahi la importancia de hacer 

estudios de riesgos psicosociales y no sélo de incidencia, lo que nos permite 

actuar antes de que se desarrolle una problematica y no sdélo cuando esta ya 

existe. Los resultados del presente estudio nos indican que no hay diferencias 

significativas en el riesgo presentado en hombres y mujeres y mas atin, que el 

  

‘Moreno, K Op ct 
*Berenzon S Lopez E Medina-MoraM E, Villatofo J, Juarez F CaredoS Galvan, J Rojas E Op Cit
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riesgo existente en este grupo es relativamente bajo; mientras que los otros 

estudios citados (que nos hablan ya de una problematica: adiccién y conductas 

antisociales) mencionan la existencia de diferencias significativas por género, lo 

que me lleva a hacerme algunas preguntas como que si el hecho de que hombres 

y mujeres presenten los mismos niveles de riesgo y sean los hombres quienes 

desarrollen mas trastornos gnos habla de una mayor resiliencia en las mujeres?, si 

esto es asi habria que hacer estudios mas amplios sobre los factores que estan 

protegiendo a las mujeres de Jos riesgos que enfrentan y aplicarlos a los hombres. 

Quiza estemos hablando de una poblacién con caracteristicas muy especificas 

que no necesariamente se pueden generalizar al resto del pais, pero dadas las 

conclusiones seria interesante llevar este tipo de estudios, comparando los datos 

por género, a nivel nacional. 

7.3. EVENTOS NEGATIVOS DE LA VIDA 

Al hablar de eventos negativos de !a vida, nos referimos a situaciones externas, 

que por sus consecuencias producen efectos adversos en nuestro organismo, los 

cuales pueden ser tanto fisicas como emocionales. Estos a su vez afectan 

nuestras relaciones familiares, sociales y econémicas 

Esta area incluye varios factores que se podria decir que son eventos 

independientes entre si, como sexualidad negativa, dificultades interpersonales o 

con drogas, cambios domiciliarios y de escuela, rompimiento afectivo con la 

pareja, amigos o familiares y que al conjuntarse pueden ocasionar el desarrollo de 

una problematica. Hay que recalcar que $u comun denominador no es el tema, 

sino jos efectos que ocasionan en el individuo.
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EI instrumento utilizado cuantifica la ocurrencia de dichos eventos, obteniendo de 

tal manera los resultados de la presente investigacion. En el nivel de riesgo (alto y 

mediano) las mujeres puntuaron en numeros porcentuales exactamente el doble 

que los hombres (15.5% frente al 31.1%). Si bien estas diferencias no fueron 

estadisticamente significativas (.154), si me llaman la atencién y me cuestionan 

sobre la necesidad de estudiar mas detenidamente tanto jos factores de riesgo 

como los de proteccién para realizar programas preventivos que en el caso de las 

mujeres trabajen mas detenidamente en esta area, pues si bien ésta por si sola no 

asegura el desarrollo de problemas adictivos o antisociales, si nos puede hablar 

de la presencia de trastornos en el manejo de las emociones, de la sexualidad, de 

las relaciones interpersonales, el desarrollo de codependencias, que si bien no 

nos hablan de una adiccion directa, si nos sefialan fa inclusion en mecanismos 

familiares adictivos. Por lo que en estudios posteriores convendria subdividir ta 

investigacion en las subareas pre-determinadas por el instrumento y de tal manera 

identificar cuales son las areas que se diferencian para !o cual se requiere una 

muestra de mayor magnitud. 

Precisamente en este punto vale la pena volver a retomar el concepto de la 

resiliencia®, pues es durante la infancia y la adolescencia donde, nosotros como 

adultos, podemos hacer mas para que los jévenes desarrollen una mayor 

proteccion (resiliencia) que amplie sus posibilidades de superar los eventos 

negativos a los que la vida los exponga, sin que se vea afectado su desarrallo 

psicoldgico y fisico de una manera negativa.
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El entorno es un factor que puede ser negativo o positivo, dependiendo de !a 

influencia que ejerza éste sobre el adolescente, por lo que se debe de observar a 

la persona dentro de su contexto, que es lo que Gomez del Campo* define como 

Modelo Ecolégico. Este modelo busca comprender a la persona no solo de forma 

aislada, sino también a través de su relacién con los demas y su medio ambiente. 

La meta de cualquier intervencién ecolégica buscaria entonces no solamente el 

cambio de la persona, sino del sistema completo. 

Esto coincide con Hurlock®, el cual considera que el contexto sociocultural 

en el que se produce el desarrollo de cada adolescente ejerce una influencia 

profunda, donde se pueden mencionar la familia, la educacién, el empleo, la 

espintualidad, la politica, los medios masivos de comunicacidn, etc. 

Los resultados combinados de este estudio mostraron que porcentajes 

altos de la muestra masculina se encuentra en nivel de bajo riesgo (84.44%). En 

el caso de la mujer el porcentaje de proteccidn es mas bajo (68.88%), lo que 

indicaria que las adolescentes podrian tender a experimentar mas eventos 

negativos que los varones. Estos altos porcentajes de adolescentes en el nivel 

proteccion (bajo riesgo) podria coincidir con Gomez de Campo y Hurlock en que el 

entorno en el cual estos estudiantes se desenvuelven parece ser uno que ofrece 

un grado importante de proteccién contra los eventos negativos. Sin embargo 

seria importante para esta comunidad en particular revisar qué esta poniendo en 

mayor riesgo a las mujeres e intervenir sobre su entorno para protegerlas. 

  

‘Kotlarenco, MA , Caceres, } Fontecilla, M, Op Cit 
“Gomez del Campo J, Op Cit 
> Hutlock Op Cit
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7.4 ESTILO DE VIDA 

El estilo de vida puede definirse como el conjunto de habitos, actitudes y 

conductas que procuran la realizacién de intereses y valores. Es la armonia del 

cuerpo, la mente y el ambiente. El! adolescente experimenta una busqueda de la 

verdad, de sus propias ideologias, valores y normas. De esta manera busca hacer 

Sus propias elecciones, formar su propia identidad, tener sus propias ideas y 

construir su propio estilo de vida. 

En esta area se encuentra principalmente la salud del adolescente y es 

importante mencionar que los autores revisados coinciden con esto, como es el 

caso de Blos,° Elliot,’ Castro et al.,® y Coreil.® £1 estilo de vida es un patron de 

conductas relacionadas a la salud que son observables y que se vuelven habitos. 

Por lo tanto hay que contemplar factores tanto intrinsecos como extrinsecos. 

El area del estilo de vida fue estudiado en esta investigacién con la 

aplicacién del RPA mediante el cual se obtuvieron los resultados presentados y 

aunque el fin ultimo de la comparacién de los estudiantes era por sexo, las 

diferencias entre ellos no fueron estadisticamente significativas para poder 

intervenir independientemente. Aun asi, los datos arrojaron puntuaciones 

interesantes como la ausencia de estudiantes en alto riesgo, pero un 37.7% y 

48.8% en mediano riesgo en hombres y mujeres respectivamente, lo que 

evidentemente debe tomarse en cuenta para intervenciones oportunas. 

‘ene $1993) Health-Enhaneing and Health-Compromising Lifestyles En Mulstem, § G , Petersen, A C , Nightingale, 
E © (Comps) Promoting the Health of Adolescents New Directions for the Twenty-first Century Oxford Unw Press 
Oxtord 

* Castro, ME. Llanes, J, Bonilaz, R (1997) Modelo Preventivo de Riesgos Psicosociales CHIMALLI Libro del 
Conductor/Libro de Trabajo de ia Familia Pax México 

* Cores, J, Levin, JS, Jaco, G (1992) Estilo de Vida Un Concepto Emergente en las Ciencias Sociamedics Clinica y 
Satud 33) 221-231
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Llanes y Castro” afirman que es importante crear vinculos entre los padres, hijos, 

maestros y amigos, ya que de esa manera se facilitara el desarrollo de resiliencia 

entre los jévenes. También es importante que este proceso sea largo y 

consistente, que se desarrolle desde Ja infancia hasta la adultez. Estos autores 

sefialan que la resiliencia se basa en un modelo de desarrollo, tomando en cuenta 

ja necesidad de alcanzar el maximo de potencial de cada individuo en la 

interaccion de las caracteristicas personales con un ambiente facilitador. 

El presente trabajo de tesis se dividid en tres areas, como ya se ha 

mencionado. Si bien no existieron diferencias estadisticamente significativas entre 

las respuestas femeninas y las respuestas masculinas, cabe sefialar que dichas 

areas estan divididas a su vez en subareas, que como su nombre lo indica, 

subdividen las areas estudiadas con la finalidad de detectar con mayor exactitud 

los factores de riesgo a los que se exponen los adolescentes. Lo que dejaria la 

linea de investigacién abierta para futuros estudios con muestras mayores y con 

un analisis mas detallado que se enfocaria en las diferentes subareas, lo cual 

podria arrojar datos mas especificos sobre las posibles diferencias de género. 

Sin embargo existe la posibilidad de que en realidad no haya diferencias 

entre los comportamientos masculinos y femeninos, o que sea una poblacién que 

sé encuentra alin en bajo riesgo. En este Ultimo caso, se tendria que revisar las 

variables que podrian actuar como factores de proteccién; variables tales como la 

poblacion estudiada, la zona de la Republica, la ciudad, las costumbres, o hechos 

como que los estudiantes manifiestan formar parte de familias unidas; ademas 

0 Llanes J, Castra M E (1999) Estilo de Vida Santilana-INEPAR México
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saber si los maestros trasmiten una educacién integral que incluya formas de 

proteccién que estén favoreciendo el adecuado desarrollo de estos adolescentes, 

en fin, detenernos a hacer estudios mas especificos que nos permitirian hacer 

intervenciones igual de especificas en cada comunidad. 

La experiencia preventiva muestra que mientras mas particularizados sean 

los diagnésticos, mas efectiva es la intervencion y mayores los resultados 

alcanzados: existen comunidades en donde es mas urgente intervenir en los 

estilos de vida que en eventos negativos, otras muestran mayor riesgo en uso de 

drogas y conducta antisocial, algunas presentan mujeres con mayor riesgo que 

hombres 0 viceversa y es entonces a partir de esos resultados muy particulares 

desde donde es necesario trabajar. Los estudios nacionales, con muestras 

grandes y generales, nos permiten desarrollar politicas sociales y de salud que 

favorezcan a la “los jovenes mexicanos’, pero los estudios locales y sobre todo 

comunitarios, nos permiten intervenir oportunamente frente a los contextos 

especificos y las raices concretas y particulares de cada problematica comunitaria: 

como en el caso del presente estudio, en donde seria importante intervenir tanto a 

hombres como a mujeres en el area de estilo de vida, pues en ella casi la mitad de 

la poblacién se encuentra en riesgo (38% en hombres y 49% en mujeres) 

Particularizando mas el diagnostico y la intervencion, seria importante trabajar con 

los hombres en el area de uso de drogas y conducta antisocial, pues ahi ellos 

presentan 20% de nesgo; mientras que en el caso de las mujeres el riesgo 

aumenta en eventos negativos con un 31%. 

Es importante recordar que cuando hablamos tanto de diagndéstico como de 
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intervenciones, no sdlo nos referimos a los individuos por separado, sino a la 

comunidad que lo rodea, pues no basta con trabajar con los sujetos de manera 

particular, hay que incidir en el ambiente si pretendemos lograr mejoras a largo 

plazo; pues sabemos que la cultura se construye a la par que la sociedad, y el 

Individuo va creciendo e interactuando formando su propia identidad, su propio 

estilo de vida, sus valores y autoconcepto, inmerso en un contexto que lo 

constituye: lo socialmente aceptado para uno y para otro sexo, fos roles 

concernientes al género que la cultura asigna en los individuos, los papeles que 

tenemos que desempeniar, etc. 

La sociedad nos moldea con su cultura, historia, creencias, mitos y riesgos, 

nos va convirtiendo en masculinos o femeninos, nos va heredando sus genes, 

esta idea es respaldada por un gran numero de autores incluidos en esta 

investigacién como fo son Scott'' que hace referencia a las relaciones entre sexos 

como sociales, similar a lo que expone Rubin’? donde dice que la sociedad 

transforma et “sistema-género-sexo" y Bourdieu" que utiliza el ejemplo de “filtro” 

cultural para afirmar que todo esta influido por la cultura. Lamas'* que a su vez 

sefhala que género es un condicionamiento cultural mediado por interacciones 

sociales que coincide con Ortiz’® donde afirma que el adolescente debera de 

aprender a mediar con el ambiente que lo rodea y es Justamente esta mediacion lo 

que produce en él la llamada resiliencia. 

Lo anterior deja en claro que cuando se es nifio no se tiene la posibilidad de 

“Scott, J Op Ci, 
Rubin, G Op Ci 

* Bourdieu, P Op Cit 
"Lamas, M Op Cit 
“Ornz,A Op Cit



80 

mujeres en Jas conductas de riesgo psicosocial. Lo cual pudo haber sido debido al 

tamajfio de fa muestra (90 sujetos) que no permitié el analisis por subareas para 

poder identificar especificamente los puntos en los que podrian haberse 

encontrado dichas diferencias segtin estudios anteriores, tlevados a cabo en 

nuestro pais. 

Otra limitacién que se podria mencionar corresponde al limitado nivel de 

generalizacién del estudio. Esto debido a que los adolescentes que constituyeron 

la muestra de esta investigacion viven en una ciudad relativamente pequefia 

donde los valores familiares son respetados y donde Ja comunidad representa un 

factor protector bien constituido debido a las estrechas relaciones interpersonales 

que todavia se dan en algunas zonas del pais. Es importante recalcar que en los 

resultados combinados, es decir, generales del IRPA, se encontré que solamente 

un 2.22% de los estudiantes masculinos en alto nivel de riesgo y ninguna de las 

estudiantes femeninas se observo en este nivel. Esto podria deberse a las 

caracteristicas de la poblacién ya mencionadas. 

7.5.2. Aportaciones 

Las principales aportaciones de este estudio, es justamente el haber identificado 

que dicha muestra se encuentra aun relativamente protegida, lo cual abre la 

puerta para seguir investigando en los factores de proteccién con los que cuenta 

dicha poblacién. En México se han desarrollado cuestionarios y programas 

preventivos para aplicarse en la comunidad que sin duda podrian aportar una 

visién mas ecolégica del problema No podemos decir que no existan riesgos 

psicosociales, sino al contranio, debido a que existen y los adolescentes se
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encuentran expuestos a estos riegos, es nuestro deber hacer algo para prevenir o 

intervenir segtin sea necesario. 

Otra aportacion del estudio es el haber abierto Ja linea de investigacién para 

perfilar los estudios psicosociales en poblaciones alejadas de los mayores centros 

urbanos que son en los que recaen e] numero mas grande de las investigaciones.
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STE INVENTARIO: DE RIESGO-PROTECCION PARA’ 
Lo). VADOLESCENTES (LR.P.A,) -.- : 

Por las caracteristicas propias de la edad adolescente, existen 
conductas que, propiciadas por un ambiente de desarrollo inadecuado o por 

falta de informacién, pueden derivar en adicciones; conducta antisocial: 
conflictos familiares, legales, médicos, psicologicos, embarazos no 

deseados, abortos, etc. 

El uso de drogas o alcohol, la conducta sexual desinformada y la 

violencia pueden ser prevenidos evitando, en la medida de lo posible, los 
tiesgos psicologicos y socioculturales que tales fendmenos llevan implicitos. 

El Inventario de Factores de Riesgo Psicosocial para Adolescentes 
(LR.P.A.) se ha desarrollado con el propésito de conocer la frecuencia de 

este tipo de conductas o eventos favorecedores de Riesgo Psicosocial entre 
la poblacion joven. 

Los resultados que obtesgamos de la aplicacién de este cuestionario, 

servirén para ¢ disefio de un programa preventivo que te beneficiara a ti y a 
tus compafieros. Por eso, te pedimos que nos ayudes respondiendo a cada 

pregunta con la mayor honestidad. 

MUCHAS GRACIAS POR TU COOPERACION, 

 



INSTRUCCIONES 

Antes que nada queremos que sepas que tus respuestas a este 
cuestionario son confidenciales, el cuestionario es andénimo, no registramos 
ni tu nombre ni el grupo escolar al que perteneces, por lo que puedes sentirte 
libre de responder con sinceridad. 

A continuacién encontraras preguntas con una serie de posibles 
respuestas. Lee con cuidado cada pregunta y elige la respuesta adecuada. 

Las preguntas son sobre distintos temas, divididos en seceiones donde se te 
pregunta acerca de: 

Seccién I: Datos demograficos. 

Seccién U1: Tu estado general de salud. 

Seccién HIE: Consumo de drogas y alcohol. 

Seccién IV: Tipo de informacién sexual que tienes. 

Seccién V: Conducta agresiva. 

Seccién VI: Actividades extraescolares. 

Seccion VE: Algunos eventos que pueden haberte ocurrido en la vida. 

El empefio que pongas al contestar cada pregunta, siguiendo 

adecuadamente las instrucciones, sera de mucha utilidad para jos resultados 

de este estudio. 

En cada pregunta deberds elegir la altemativa que consideres que 

responde més adecuadamente a la realidad y marcar con una equis (X) el 
paréntesis en blanco que se encuentra a la izquierda del niimero de respuesta 
que hayas escogido. 

Ejemplo No. 1. 

5. ,Actualmente tienes algiin empleo remunerado? 

|_ 1 si [x] 2.-No 

La equis en el paréntesis de este ejemplo indica que quien contest6é no 
tiene un empleo remunerado.



Existe otro tipe de preguntas que requieren que pongas cierta 
informacién numérica en los paréntesis en blanco. 

Ejyemplo No. 2. 

2-;Cualestuedad? [1 [7] 

La respuesta anterior indica que tienes 17 aiios. 

Cada seccién del cuestionario tiene sus instrucciones correspondientes, 

pero es importante sefialar que existen tres tipos de respuestas posibles. La 
primera es la forma del ETEMPLO Nin. 1, en que debes marcar con una 

sola X; en la segunda, sefialada con el ETEMPLO Nim. 2, bebes aportar 

datos numéricos; la tercera es aquella en Ja que puedes sefialar dos o mas 
alternativas. 

EJEMPLO No. 3 

17. ,Cuales de jos siguientes alimentos comes diariamente en cualquiera de 
tus comidas? 

[x|1.Leche | |2.Huevos | |3.Frota | | 4. Cereal 
| [5. Came de res, cerdo, pollo, pescado 

| |6.Frijoles |X|7. Tortillas | [8. Pan de Sal 

De cualquier manera, en caso de tener duda al ir respondiendo este 
cuestionario, no vaciles en alzar la mano para indicar que deseas alguna 
aclaracién. Las personas encaregadas de este estudio se desplazarén a tu 

mesa de trabajo y te ayudaran. 

POR FAVOR PROPORCIONA LOS SIGUIENTES DATOS DEMOGRAFICOS: 

1.-ERES TU? 1 j1-HOMBRE \__[2- MUJER 

2.-4CUALES TUEDAD? |__|] ANos 
3.-4CUANTOS ANOS DE ESCOLARIDAD TIENES? ( Toma en cuenta los alos reprobados ¥ cuenta a 

partir de Lo,- de primaria ); Pit 

4.-,DE CUANTO FUE TU PROMEDIO ESCOLAR EL ANO PASADO?:|__ |__| 

5.-,ACTUALMENTE TIENES ALGUN EMPLEO REMUNERADO? ( Si la respuesta es negativa pasa 
a 1a pregunia 9 ): 

1 asi {__l2-No



6.-,CUANTAS HORAS ALDIA TRABATAS? [|__| | 

7-ESPECIFICA EL TIPO DE TRABAJO QUE REALIZAS: 

1__|1.- Comercio |__ 12. Ayndante en algin oficio. 

|__|3 - Bmpleado federal |__|4.- Empleado de pasticulares. 

. _t 5$.- Otso.- Especifica:, 
  

8.-gEN QUE UTILIZAS EL DINERO QUE GANAS EN TU TRABAJO?: 

1_ 11 - Se to das integro a tu familia. 

\__]2.- Le das parte a ta familia y ef resto lo destinas a tus gastos personales. 

‘__]3.-Lo destinas a tu uso personal. Espocifica: 

1__|4.-Onres. Especifica: 
  

$.-TU ESTADO CIVIL ES: 

1__|1.- Solfero(a) |__!2.- Casadota) |__ [3.- Unién libre 

i__|4-Divorciadotay — [_i 5.- Viusdeva) 

10.-ACTUALMENTE VIVES CON: 

i__[1-Ambos padres = ||__12.-Tupadre |__|3.-Tu madre 

|__]4- Parientes |_15.- Amigos [|__|6.~ Solofa) 

Ve |7 - Otros. Especifica 
  

11.-TUS PADRES ESTAN: 

|__] 1+ Casados |__|2.- Divoreiados|__|3.~ Separados 

i___|4.- Alguno murié |__15.- Ausbos omurieron 

12.-,QUE LUGAR OCUPAS DENTRO DE, TU FAMILIA? 

13.-,CLANTAS VECES HAS VISITADO AL MEDICO EN LOS ULTIMOS DOCE MESES? 

14... CUANTAS VECES TE HAS ENFERMADO EN LOS ULTIMOS DOCE MESES? 

15.-;HAS SUFRIDO ALGUNA ENFERMEDAD IMPORTANTE EN LOS ULTIMOS DOCE MESES? 

i dt-si |__!2.-Ne



16.-;QUE TIPO DE SERVICIO MEDICO UTILIZAS GENERALMENTE? 

| _|i-Panticular 

|__ |2.Del gobiemo. Especifica cuit 
  

  

17.-4CUALES DE LAS SIGUIENTES COMIDAS HACES DIARIAMENTE? 

}__|1.-Desayano (‘Temprano ) {__13.-Comida ( Tarde ) 

\__]2.-Almuerzo (A medio dia ) |__ !4.-Cena ( Noche } 

18.-,CUALES DE LOS SIGUIENTES ALIMENTOS COMES DLARIAMENTE EN CUALQUIBRA 
DE TUS COMIDAS? 

i} Leche |__l24Heeves = |__13.-Fruta 

|__]4.-Came de res, cerdo, potlo, pescado 

|__[5.-Verduras |__16.4Pan de dulce o galletas 

|__ }7.-Pastas {_|s-rrijoles |__| Otros. 

19.-HAS TENIDO UNA. DISMINUCION SIGNIFICATIVA DE PESO EN LOS ULTIMOS TREINTA 
DIAS? 

{desi {_|2-No 

2.-jHAS TENIDO AUMENTO SIGNIFICATIVO DE PESO EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

\__|-si {__}2.-No 

2L-ANOTA EN LOS ESPACIOS DISPONIBLES, EL TOTAL DE VECES QUE HAS PADECIDO 

LAS SEGUIENTES ENFERMEDADES EN EL ULTIMO ANO: 

« Aparato respiratorio ( gripes, catazros,. pulmonias, ctc. 

  

Aparato digestivo ( diarreas, lombrices, cic.), 

  

© Sistema nervioso ( tics, vértigo, insoromio, zumbidos en cl oido, otc. )__ 

  

Sistema cardiovascular ( dolor en el pecho, falta de aire, entumecimicnty, ctc. } 

  

Apasato reproductor ( padectmientos sclacionados con los érganos genitiles ). 

  

» Traumatismos ( accidentes, caidas. polpes, handas ) 

 



»  Alteraciones en la piel ( granos, acné, salpullido, manchas, izritaciones, etc. ) 

  

EXISTEN DROGAS QUE ES FRECUENTE QUE CONSUMAN ALGUNOS 
JOVENES; DESEAMOS SABER SI LAS HAS UTILIZADO ALGUNA VEZ EN 
TU VIDA Y/O EN LOS GLTIMOS TREINTA DIAS. 

22.-{HAS FUMADO TABACO ALGUNA VEZ.EN TU VIDA? 

|) -Nunca |_12-si, 1a 2 veces 

fdas. mas de 3 veces 

23.-,HAS FUMADO TABACO EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

1 |i-wo |_ 12.-Si, de 1 a5 veces 

'__|3.Si, de 6a 19-veces |__| 4.-Si, mas de 20 veces 

24.-{HAS TOMADO ALCOHOL ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

|_}1-Nanca [__ 12.-Si, 10 2 veces 

| 3.-Si, mas de 3 veces 

25.-.HAS TOMADO ALCOHOL EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

|__}1 No |__ |2.-8i, de 1a 5 veces 

|__13.-Si, de 6a 19 veces |__ [4.-Si, mas de 20 veces 

26.-j41AS FUMADO MARIGUANA ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

|__]1.-Nunca |_12.-Si, 10 2 veces 

| 3.-Si, mas de 3 veces 

27,-yHAS FUMADO MARIGUANA EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

|_ fine |_ 12.-Si, de 1 a5 veces 

i__}3.-Side6a19-vooes |__ !4.-Si, mas de 20 veces 

28.-, HAS TOMADO ANFETAMINAS ( Pildoras para la dicta, chochos, aceleradores ) ALGUNA VEZ. 
EN TU VIDA? 

1__|-Nunca |__[2.-Si, de 1 0 2 veces 

'_|3.-8i, mas de 3 veces 1 |4.-Ouros. Especifica:



29.-{HAS TOMADO ANFETAMINAS ( Pildoras para ta dicta, chochos, accleradores ) EN LOS 

ULTIMOS TREINTA DIAS? 

|__|-No [__}2.-Bi, 1.2 5 veces 

1 [5.84 deo a 19 veces {fas mas de 20 veces 

{__ {5.-Otros. Especifique: 
  

30,-jHAS ASPIRADO INHALANTES ( Pegamentos, thinet, sprays en aerosol. sotventes, etc. ) 

ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

1.-Nunca { | 2.-Si, 0 2 veces 

| __{3.-Si, Mas de 3 veoes |__| 4.-Otros.-Especifica: 
  

31.-,HAS ASPIRADO INHALANTES ( Pegamentos, thiner, sprays en aerosol, solventes, etc.) EN LOS 
ULTIMOS TREINTA DIAS? 

‘_)L-No {__|2-Si, dz 1.2 5 veces 

i_|3.-Si, de 6a ls |__| 4.-Si, mas de 20 veces 

|__[5.-Onros. Bspecifica: 
  

32.-{HAS TOMADO TRANQUILIZANTES ( Pastas, Librium. valium, etc ) ALGUNA VEZ EN TU 
VIDA? 

{__}t-Nanca |_12-Si, 102 veces 

+_{3.-Si, tas de 3 veces [__ | 4-O1n0s.-Especifica: 

33.-HAS TOMADO TRANQUILIZANTES ( Pastas. librium, valium, etc. ) EN LOS ULTIMOS 
TREINTA DIAS? 

|__]1-No |__ |2.-8i, de La $ veces 

|_| $i, de 6 a 19 veces [_i4-Si. mas de 20 veces 

|__| 5.-Otros.-Espesifica: 
  

34.-;HAS TOMADO SEDANTES ( Barbiniricas, ecuanil, mandrax ) ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

| J1-Nunca [_!2--Si, 102 veces 

|__13.-Si, mas de 3 voces {4 -Ouos. Especifica:_ 

35.-,HAS TOMADO SEDANTES ( Barbiniricos, ecuanit, raandrax ) EN LOS ULTIMOS TREINTA 
DIAS? 

1 JiNo |__12.-Si, de ta 5 vooes 

{__[3.-Si, de 6a 19-veoes | '4.-Si, mas de 20 veoes 

| __15.Ocres Especifica. 
 



36,-{HAS ASPIRADO O TOMADO COCAINA ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

1 |t-Nunca 1 jas: bo2veces | [3.93 mas de3 

37.~jHAS ASPIRADO 0 TOMADO COCAINA EN LOS ULTIMOS TREINFA DIAS? 

|_lL-No |__ ]2.-Si, de 1 a 5 veoes 

1__13.-8i, de 6 a 19 veces [_}4-si, mas de 20 veces. 

38,.-{TE HAS INYECTADO HEROINA ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

{__}1-Nanca {__|2-8i,202-veces | |3.-Si, mas de 3 

39.-;,TE HAS INYECTADO HEROINA EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

i__}L-No |__12.-Si, de 1 a5 veces 

|__]3.-Si, de6 a 19 veces |__ 14.-Si, mas de 20 veces 

40,-GHAS CONSUMIDO OPLACEOS ( Morfina, codeina ) ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

|__| 1 -Wanca |__Ja-Si Lo2veces {_ |3.-Si, mas de 3 

41.-{8AS CONSUMIDO OPIACEOS ( Morfina, codcina ) EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

\__}1-Ne {__ |2.-8i, de 2 a 5 veoes 

| __13.-8i, de 6 a 19 veces |__| 4.-Si, mas de 20 veces 

42.-jHAS CONSUMIDO ALUCINOGENOS ( LSD, peyote, hongos ) ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

\__[1.-Nunca {_l2-Si, 102 veces |__{3.-Si, mas de 3 

43.-JHAS CONSUMIDO ALUCINOGENOS (LSD, peyote, hongos ) EN LOS ULTIMOS TREINTA 
DLAs? 

'__]L-No |__12.-Si, de 1 2 5 veces 

\_|3.-Si, de 6a 19-veces |__ 14.-Si, mas de 20 veoes 

44,-gHAS CONSUMIDO ALGUN OTRO TIPO DE DROGA ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

'__ fy -Nanca |_12.-Si, 102 veces. (Cuil? 
  

|_13.-St, mas de 3 vooes, {Cadl?



45,-,HAS CONSUMIDO ALGUN OTRO TIPO DE DROGA EN LOS ULTIMOS TREINTA DIAS? 

1_]1-Nunca }__12.-Si, 1.0 2 veees. Cad? 

|__13.-Si, de 6a 19 veces. Cual?_ 

'__|4-Si, mas de 20 veces, ¢Cudl? _ 

46,-,CUANTOS DE TUS AMIGOS, SABES CON SEGURIDAD QUE ESTAN USANDO ALGUN 
‘TIPO DE DROGA DE LAS MENCIONADAS ANTERIORMENTE? 

47,-SENALA Si ALGUN MIEMBRO DE TU FAMILIA TIENE PROBLEMAS POR SU FORMA DE 

BEBER ( Cualquier tipo de bebida alcohdlica ): 

| 41 -Padre {_|2.-Madre | }3.-Hermanos 

{__}4.-Otres, Especifica quién, 

48.-SENALA POR FAVOR SI ALGUN MIEMBRO DE TU FAMILIA UTILIZA ALGUN TIPO DE 
DROGA (De ser ast, especifica cudl droga ): 

1__]b-Padre (Nombre de Ie droga ): 

{__|2.-Madre (Nombre de Ja droga )_ _ 

|__ }3.-Hermanos ( Nombre de la droga ). 

|__{4.-Otres (Especifica quien); (Nombre de la droga): 

49.-,QUE EDAD TENIAS CUANDO USASTE DROGA? ( Cualquicr tipo que no sea alcohol o tabaco ) 

50.-SE FUMAS, ESPECIFICA EL NUMERO DE CIGARRILLOS QUE FUMAS DIARIAMENTE: 

  

  

SL-ESPECIFICA EL NUMERO DE "COPAS" QUE BEBES CUANDO SE TE PRESENTA LA 
OCASION DE CONSUMIR ALCOHOL: __ __\i_I_l   

S2.-JHAS RECIBIDO INFORMACION SEXUAL ALGUNA VEZ EN TU VIDA? 

il -Si {__ lame



53.-, QUIEN TE LA PROPORCIONO PRINCIPALMENTE? ( Sefiala la persona de quien hayas 
recivido mayor informacién. Marca splo ana ): 

i__,}1-Tu Padre | lo-TaMadre {__|3.-Ambos: Padre, Madre 

{__14.-Owos parientes. Especifica quién, 
  

|__15.-Los maestros de la escuela 

| __]6.-Aigin profesionista ( Medico, Psiodlogo, Orientador(a)) 

| __|7-Omas ‘personas. Especifica: 

454.-,SOBRE QUE TEMAS TE HAN INFORMADO? { Marca uno o varies ): 

|__[1.-Retaciones sexnates |__ |2.-Anticonceptivos 

|__ |3_-Bnfermedades de transmision sexual 

\__|4.-Relaciones imerpersonales con cl sexo opuesto 

}__]5.-Sentimientos que se experimentan con Ja sexualidad 

|__]6.-Escala de valores para Gjercer la sexualidad 

i |7.-Otros. Especifica: 
  

55.-jHAS TENIDO RELACIONES SEXUALES? 

i__{t Nunca {__ |2.-Adgnna ver, ex tu vida 

|__|3 -Eneluttimo mes |__| 4.-Bn jos iltimos 6 meses 

{__|5.-8n ef nhimo aflo 

56.-gHAS USADO ANTICONCEPTIVOS? 

\|i-Nanca |__ i2~Atguna vez en m vida 

\__|3.-En cf uttimo mes |__ 14 -En los ultimos 6 meses 

| _ 15 -Bn et uhimo aito



57.-SI HAS USADO ANTICONCEPTIVOS, ESPECIFICA DE QUE TIPO: 

! _l| 1-Preservativo o condén 

{__|2.-Pastitlas anticonceptivas 

{__[3.-Algén tipo de aparato intrauterino (Diu, T de cobre } 

|__|4.-Métodos locales ( Espumas, évulos } 

|_ {5 -Ottros.- Especifica: 
  

58.-SI NUNCA HAS USADO ANTICONCEPTIVOS, ESPECIFICA EL MOTIVO 

1 I 1.-Porque nunca has tenido relaciones sexuales 

| 2.-Porque no les consideras necesarios 

{ ! 3.-Porque no Jos conoces 

1__[4.-Porque te es dificil conseguiros 

| 5.-Porque no tienes dinero para cormprarios 

_ 16.-Porque tu pareja no desea que los uses 

he { 7,-Porque te da “pena” usartos 

i | 8.-Otos.-Especifica: 
  

59.-,QUE EDAD TENIAS CUANDO TUVISTE TU PRIMERA RELACION SEXUAL? 

  

  

61.-TOMAR UN AUTO SIN PERMISO DEL DUENO 

  

wee a . Ll



63.-VENDER MARIGUANA O ALGUN OTRO TIPO DE DROGA 

64.-TOMAR COSAS QUE NO TE PERTENECEN, CON VALOR DE $10,000 O MENOS 

  

66.-GOLPEAR O HERIR A UNA PERSONA ( a propésito ) SIN CONTAR, LOS PLEITOS O 

DISCUSIONES CON TUS HERMANOS. 
  

  

67.-FORZAR CERRADURAS PARA ENTRAR A ALGUN LUGAR QUE NG SEA TU CASA 

68.-VENDER OTRA DROGA QUE NO SEA MARIGUANA © HASHIS 

69.-TOMAR PARTE EN RINAS, itl 

70.-CUANDO ESTAS ENTUSIASMADO DISFRUTANDO DE LA PLATICA CON LOS AMIGOS, O 
VIENDO LA TELEVISION, O ESTUDIANDO, SIMPLEMENTE LEYENDO, © PASANDO EL 
TIEMPO EN LA CASA, ES FRECUENTE QUE: 

‘oe 11 -Prefieras concentrarte en la activudad que estas realizando, 

|_ |2 -Acompaiias dichas aclivicades comiendo golosinas, botanas, 0 refrisscos 

71.- CUANDO DECIDES DORMIR UNA SIESTA, TE OCURRE QUE 

toe {1.-Te sigues durmucndo toda la farce, aunque tengas otras cosas que hacer. 

1 12,-Soto duermecs un tempo corto, o ¢! que te propusiste. 

72.L.OS JUEGOS COMPUTARIZADOS Y ELECTRONICOS ( MAQUINITAS ) ESTAN DE MODA 
ACTUALMENTE, TE HA OCURRIDO ALGUNA VEZ QUE: 

i _ |} -Cuando inicias este tipo de juegos, eres capaz de suspenderlo para realazar otras actividades, 

1_12.-Te es muy dificit interrumpur el yuego y cres capaz de resistir Jargas jormadus ( toda la mafiana a 

tarde ) 

73..EN UNA SEMANA HABITUAL, EN LA RUTINA DE TUS ACTIVIDADES INCLUYES:



\_] 1.-Asistir a dos. 0 menos noches de recreacion ( ir a fiestas 0 rcuniones cun los amigos ). 

_ {2 -Asastir a tres 0 mas noches de recreaciin (17 a fiestas 0 reumones con los amugos ). 

74.-UN ASPECTO IMPORTANTE DE LA VIDA ES LA REFLEXION SOBRE NOSOTROS MISMOS 
Y SOBRE LO QUE SUCEDE A NUESTRO ALREDEDOR, USUALMENTE LLAMAMOS A. BSTO 
“MEDTTACION". CUANDO REALIZAS ESTA ACTIVIDAD ERES CAPAZ DE 

.__ } 1.-Pasar una larga jornada ( (oda ta mafiana, o toda fa tarde o mas meditando. 

|__| 2 -Profieres dedicar a esta actividad tan solo dos horas o menos. 

A LO LARGO DE NUESTRA VIDA SUELEN GCURRIR ALGUNOS “EVENTOS” O 
“SUCESOS” QUE IMPLICAN EXPERIENCIAS DOLOROSAS O BIEN CAMBIOS 
UMPORTANTES EN NUESTRA FORMA DE VIDA. QUISIERAMOS QUE NOS DIYERAS S3 
‘TE HAN OCURRIDO ALGUNOS DE ESTOS EVENTOS EN LOS ULTIMOS DOCE MESES Y 
£N EL ULTIMO MES. 

75.-REPROBAR MATERIAS ESCOLARES 

i__}1 -Ultimos doce meses |__'2 Allume mes 

76.-CAMBIO DE CASS 

1.1 -Ultimos doce racses jt -Untime mes 

77.- CAMBIO DE ESCUELA 

  

)__11-Wltimos doce meses t 

78.-EXPULSION ESCOLAR 

i | 1-Uhtimos doce meses | .12 -CAtimo mes 

79.-FUERTES DIFICULTADES CON T.1S PADRES 

i_ [1 -Ultimos doce meses i_ '2-Citimo mes 

80.-FUERTES DIFICULTADES CON TUS HERMANOS 

1 _ E14 -Uttimos doce meses |_i3 -Utumo mes 

81.-SEPARACION O DIVORCIO DE TUS PADRES. 

vo {2 -Wumos doce meses { _ +2 lume mes 

82.-ROMPLMIENTO DE NOVIAZGO. 

"__ [1 -Ulumas doce meses | +2 -UHumo mes



$3.-ROMPIMIENTO DE UNA AMISTAD MUY IMPORTANTE PARA TI 

1 Ly -Gltimes doce meses {__ |2.-Uttimo mes 

$4.-ENFERMEDAD GRAVE 

* _}1-Uttimos doce meses |__'2.Xitime mes 

$5.-INTENTO DE QUITARTE LA VIDA 

  

__.|1.-Utumos doce meses {_ 12 Mtimo mes 

86.-MUERTE DE ALGUNA PERSONA MUY CERCANA 

{| 2 -Ultimos dooe meses |__!2.4Uitimo mes 

87.-FUERTES DIFICULTADES CON TUS MAESTROS 

|__]1_-Uttimos dove meses |__ 12 -Utimo mes 

88.-FUERTES DIFICULTADES CON TUS AMIGOS 

| _11.-Uitimes doce meses {__}2.-Uttimo mes 

&9.-CUALQUIER TIPO DE PROBLEMAS CON LA POLICIA O LAS AUTORIDADES 

[_ }1 -Ultinos doce meses Lo }2 Ultimo mes 

90.-EMBARAZO ( si cres hombre contesta en funcién de tu parcja ) 

I | ¥,-Ultimos doce meses | _ |2.-Utime mes 

91.-ABORTO ( si eres hombre contesta en funciér de tu parcja ) 

\ _}-thimos doce meses 1__!2.Untimo mes 

92.-EXPERIENCIA SEXUAL QUE TE HAYA ANGUSTIADO 0 PREOCUPADO 

I i 1 -Ultimos doce meses | _ |2.Ultimo mes 

93.-ENFERMEDAD GRAVE DE ALGUN FAMILIAR CERCANO: 

{__.[4 -Ultimos dooe meses |_2.-Untime mes 

94,-EXPERIENCIA DESAGRADABLE POR EL USO DE DROGAS. 

}_{) -Uttumos doce meses }__ 12 -Ctimo mes 

95.-EXPERIENCIA DESAGRADABLE POR EL USO DE ALCOHOL 

«._.}1 -Ulumos doce meses |. 2 -Uttimo mes



96.-REPETIR EL CICLO ESCOLAR 

|__| t -Uitimos doce meses [__ l2titimo mes 

97.-SE HUBIERAS USADO MARIGUANA, CREES QUE LO HUBIERAS DICHO EN ESTE 
CUESTIONARIO? 

| 1.-5i | _ l2-No i. {3.-No estoy seguro 

98.-8} HUBLERAS USADO HEROINA, CREES QUE LO HUBIERAS D.CHO EN ESTE 
CUESTIONARIO? 

i_|L-si |__12.-No |__13.-No estoy seguro 

99.-ANTES DE VOTAR, POR EJEMPLO, PARA ELEGIR REPRESENT ANTE DE ALUMNOS, 
INVESTIGO CUIDADOSAMENTE LAS CUALIDADES DE LOS CANDIDATOS: 

i__1-Ciexto |_ {2 -Fatso 

100.-AUNQUE ME TRAIGA MALAS CONSECUENCIAS, NUNCA DUDO EN AYUDAR A 
ALGUIEN S1 VEO QUE TIENE PROBLEMAS 

1_]1 -Cierto |_ |2-Fatso 

301.-ALGUNAS VECES ME ES DIFICIL CONTINUAR CON MI TRABAJO SI NO ESTOY 
PRESIONADO 

|_]1.-Cierto {__i2.-Fatso 

102.-NUNCA ME HA DESAGRADADO ALGUIEN MUY INTERESANTE 

1 i_Ciento |__ 12.-Falso 

103,-EN OCASIONES HE DUDADO ACERCA DE Mi HABILIDAD PARA TENER EXTTO EN LA 
VIDA 

141 Cento |__'2.-Faiso 

104,-ALGUNAS VECES ME SIENTO RESENTIDO PORQUE NO ME SALEN LAS COSAS COMO 
QUIERO 

1_}1.Crerto t__}2-Falso 

108.-SIEMPRE SOY CUIDADOSO EN MI FORMA DE VESTIR 

| __[t.-Cierto 1__| 2.-Fatso 

106.-MIS MODALES AL COMER EN MI CASA SON TAN BUENOS (COMO CUANDO COMO EN 
UN RESTAURANTE 

|__| t Ciento | _ 12 -Fatso



107.-S1 ESTUVIERA SEGURO DE QUE PODRIA ENTRAR AL CINE SIN PAGAR Y QUE NADIE 

ME VIERA. PROBABLEMENTE LO HARIA 

i__ [Ht -Cierto |__| 2-Balso 

108.-EN ALGUNAS OCASIONES ME HE DADO POR VENCIDO AL HACER ALGO PORQUE 
DUDO DE Mi CAPACIDAD 

|__[s-Cierto | 12.-Falso 

109,-ALGUNAS VECES MB GUSTA CHISMEAR 

| __ fy -Cietto |__ |2.-Fatso 

110.-HAN HABIDO VECES EN LAS QUE HE SENTIDO DESEOS DE REBELARME CONTRA LAS 

PERSONAS QUE REPRESENTAN LA AUTORIDAD, AUNQUE YO SEPA QUE TIENEN RAZON 

___|4.-Gerto | 2.-Fatso 

131.-NO IMPORTA CON QUIEN HABLE, SIEMPRE LE ESCUCHO 

*__h-Gerto }__12-Fatso 

112,-RECUERDO HABERME FINGIDO ENFERMO PARA PODER SALIR DE UN PROBLEMA 

| -Cierto |_}2-Falso 

113.-HAN HABIDO OCASIONES EN QUE ME HE APROVECHADO DE ALGUIEN 

1 |a-Cierto 1__ |2.-Fatso 

11.4.-SIEMPRE ACEPTO MIS ERRORES CUANDO LOS COMETO 

i__| 1 -Cierto LL |2.-Falso 

118.-SIEMPRE PONGO EN PRACTICA LO QUE APRENDO 

|__| i.Cierto |__}2.-Fatso 

1146.-NO TENGO NINGUNA DIFICULTAD PARA LLEVARME BIEN CON PERSONAS 
DESAGRADABLES Y AGRESIVAS 

| _ 1}.-Ciento i. |2.-Falso 

117.-AL.GUNAS VECES TRATO DE VENGARME EN LUGAR DE OLVIDAR Y PERDONAR 

|_]1 Ciesto {__12 -Fatso 

118.~CUANDO NO SE ALGO NO ME PREOCUPA ADMITIRLO 

.. Lb-Gerto 1 2.-Fatso



130.-A VECES PIENSO QUE CUANDO ALA GENTE LE SUCEDE UNA DESGRACIA SOLO 
TIENE LO QUE SE MERECE 

|} -Cierto 1. 12-Falso 

431-NUNCA HE DICHO ALGO A PROPOSITO PARA OFENDER A ALGUIEN 

i]t -Cierto 1__.[2.-Ralso
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